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einer Sehwimmhose bekleidet aus der TheiB geborgen wurde. Wegen der hochgradigen 
Destruierung der Gesichtsweichteile konnte der Unbek~rmte nicht rekognosziert werden. 
Bei der Sektion wurde der genaue Status des Gebisses festgestellt, es wurden Ffillungen, 
Kronen und eine vor kurzer Zeit stattgefundene Zahnent~ernung, auBerdem ein geheilter 
Mter Brueh des reehten Wadenbeinkopfes festgestellt. Die Rekognoszierung konnte mit ]:lille 
der Aufzeichnungen der milit~risehen Zahnambulatorien und dureh die vor 4 J~hren ange- 
~ertigte R6ntgenaufnahme des behandelten Wadenbeinbruches ohne Zweifel ausgefiihrt werden. 

Wietrich (Budapest). 
Tonelli, Lanfraneo: La deiormabilit~ pupillare segno di metre reale. (Die Defor- 

mierbarkeit der PNoille Zeichen des wirklichen Todes.) (I. Sez., Arcisped. d. SS. 
Salvatore ad SSrum presso S. Giovanni in Laterano, Roma.) P01iclinico Sez. prat. 
1912, 205--210. 

Da die in der l~raxis "r Zeiehen zur Konstatierung des eingetretenen 
Todes teils sehr einfach, dabei abet unzuverlassig sind, teils einen umfangreiehen Ap- 
parat  erfordern, so empfiehlt Verf. auf Grund yon 8 jahrigen Untersuchungen ein sicheres 
nnd einfaches Verfahren, um den eingetretenen Ted festzustellen. Dasselbe besteht 
darin, dal~ man dutch entspreehenden ein- und mehrseitigen Fingerdruck aui den 
:Bulbus der Pupille eine behebige ovale dreieckige oder polygonale F o r m  geben kann. 
Das Verfahren wurcle nieht nut an 649 F~llen, die an den versehiedensten Krankheiten 
(darunter aueh 85 Falle yon Nervenerkrankungen mit Pupillenanomalien) verstorben 
waren, erprobt, sondern aueh an 6 Fallen von Seheintod, welch letztere stets eine 
negative Reaktion gaben. Einer yon diesen Fallen (The.), den die Warter als tot  weg- 
schaffen wollten, bei dem abet die Pupille dutch Fingerdruck sich nieht deformieren 
lie$, gab einige Zeit sparer wieder Lebenszeichen und lebte noeh 10 Tage. An 10 F&llen 
wurde untersueht, in welcher Zeit naeh dem Tode das Pupillenphanomen erschien 
und es stellte sich heraus, da]~ dasselbe im Momente des Todes und unmittelbar nach- 
her zu konstatieren war und mindestens 24 Stunden nach eingetretenem Tode sich 
noeh vorfand. Bei Durehsieht der Literatur ergab sieh, dal~ J e l l  in London (1881) 
als Zeiehen des Todes eine ,,Ersehlaffung der Iris" gefunden hatte, die wohl mit dem 
vom Verf. gefundenen Zeichen identisch sein diirfte. (1 Abbildung.) Horniker.o 

Gevichtliche Psychologie und Psychiatrie.  

�9 Hoffmann, Herm. F.: Psychologie und ~irztliche Praxis. Berlin: Julius Springer 
1932. IV, 67 S. ~M. 2.80. 

u fiihrt aus, daI~ der moderne psychia~rische Unterrieh~ d~rin seine Aufgabe sieht, 
die praktiseh-psychologisehe Erf~hrung und Erkenntnis dem ~rztlichen Denken nnd Handeln 
dienstbar zu maehen. Ziel seiner Abhandlung ist, dem Praktiker zu zeigen, wie er jene Neuro- 
tiker, die der Spezialist zu den sog. Bagatellf~llen z/~hlt, versbehen und behandeln sell. - -  
Wiehtig dafiir ist zun~ehst die/~ugere Betraehtung, der erste Eindruek des ~ugeren Gesamt- 
bildes, da hier stets gewisse Erscheinungen der ,,Krankheib" eingezeichnet sind, dieses Bild 
ein Symbol der Pers6nlichkeit des kranken Menschen darstellt. Auch das Verst~ndnis, in den 
Personalien zu lesen, kann gewisse, fiir den Gang der Exploration bedeutsame ttinweise 
geben. Ferner mtissen die funktionellen Beschwerden und flare Entstehung erfaBt und er- 
grtinde~ werden. Die Ents~ehung karm in harmlosen Indispositionen, in affektiven Grtinden, 
in urspriingheh Ms Zeiehen echter organiseher Krankheiten aufgetretenen Besehwerden ge- 
geben sein, bier ein folgeschweres KrankheitsbewuBtsein zeitigen, das in Selbstbeobaehtung, 
Hypoehondrie zutage tritt und, wie aueh Krankheitsbefflrehtung, ein Ausdruek der Lebens- 
angst ist. Vielfach entstehen nervOse Besehwerden aus rein psyehischen Griinden: Konflikten 
des Alltags ~ Berufsarbei~, Wahl und Ausiibung des Berufs (Berufskomplex); t/eziehungen 
zu den Nebenmensehen (sozialer Komplex); Beziehungen, die mit den Begriffen Liebe, Ehe, 
l%miliengrtindung umsehrieben werden k6nnen (erotischer Komplex, l%milienkomplex), zu 
deren Feststellung es einer gewissen kombinatorisehen, auf reiehhaltiger Erfahrung sieh grtin- 
denden psyehologisetlen Phant~sie bedarf, t?syehologisehe Gegebenheiten im Aufbau der ner- 
v6sen Besehwerden sind: Widerstandssehw~ehe; innere Bereitsehaft zum Leiden mit der 
�9 ragisehen Sueht, der ~7berwindung des Leidens ein I-Iindernis in den Weg zu legen; l~ing- 
beziehungen = Weehselwirkung zwisehen seelisehen und kSrperliehen Vorg~ngen; Selbstver- 
sttimmelung = Einengung bis Lahmlegung der Ieherhaltung und Selbsten~faltung; Selbst- 
�9 ~usehung; Krankheit Ms Sieherung, indem die Nerv6sen aus der Not eine Krankheit maehen; 
Mflieuprovokation. Verf. zeigt weiter, dag die wesentliehen Wurzeln des Krankheitsbewugt- 
seins in der LMenpathologie, dem Milieu, in fahrlgssiger Seelenverletzung dureh il_rzte, die 
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ihren Patienten Angst maehen, liegen. Grundpfeiler der ,,Rentenneurose" sind: das Kausali- 
t/~tsbediirfnis und das Reehthabenwollen. - -  Verf. bringt fiir alle yon ihm aufgeworfenen 
Fragen und fiir alle Feststellungen anschauliehe ]~eispiele und Belege und zeigt die Rieht- 
linien und Wege, die zur Erforsehung der zur Beurteilung notwendigen Gesiehtspunkte fiihren, 
deren Beachtung zweifellos aueh dem praktisehen Arzt eine individuelle richtige Erfassung 
jedes EinzelfMles erm6glicht, eine saehgemgl]e und erfolgreiche therapeutisehe Behandlung 
zeitigt und munches Unheil, wie die so h~ufige Fehlbegutaehtung, verhiiten k6rmte. 

.Klieneberger (KSnigsberg i. Ft.). 
�9 Kronfeld, Arthur: Lehrbueh der Charakterkunde. Berlin: Julius Springer 1932. 

VIII ,  451 S. RM. 24.--.  
Der bekannte Veff. hat den dankenswerten Versuch unternommen, ein Lehrbueh der 

Charakterkunde zu sehreiben. Kron fe ld  ist filr diese Aufgabe um so mehr befahigt, als 
er 25 Jahre lung die Zielsetzung selner Arbeit darauf richtete, die Charakterkunde lehrbar 
zu maehen sowohl als Wissen wie als Gesinnung. Das Buch ist naeh Angabe des Veff. hervor- 
gegangen aus Ubtmgen zur Charakterkunde, die wghrend dreier Jahre mit einem Meinen 
Kreis seiner H6rer und Schiller stattfanden. Da die Charakterkunde aus allen Gebieten 
geistiger T~tigkeit und des praktisehen Lebens Zustrom erh~lt, so war es naturgem~l~ nieht 
leicht, in die Vielseitigkeit ein Regime zu bringen. K. ist aber die erwtinsehte Systematik 
der Einteilung seines Stoffes durchaus gelungen, indem er ,,den eigenen Standpunkt hinter 
der Aehtung vor der Vie]heir m5glichcr Bliekweisen" unter strenger Einhaltung eines systema- 
tiseh-didaktisehen Darstellungsgrundsatzes zurticktreten licit. ])as Buch gliedert sich naeh 
fo]genden Ubersehriften: 1. Einfiihrung in die Probleme der Charakterlmnde, 2. Ethik und 
Charakter, 3. die philosophischen Systeme der Charakterkunde, ~. die biologisch-medizinische 
Charakterkunde. - -  Vermil3t wird ein Namen- und Sachregister, das bei dem groBen praktischen 
Wert des Buches sowohl fiir ~rzte als aueh ftir P~dagogen, Psychologen und Juristen sehr 
erwiinscht gewesen wgre. T6bben (2~{iinster i. W.). 

Lewin, Kurt: Untersuchungen zur Handlungs- und Afiektpsychologie. X. Dembo, 
Tamara: Der ~rger als dynamisches Problem. (Psychol. Inst., Univ. Berlin.) Psycholo 
Forschg 15, 1--144 (1931). 

Die vorliegende Arbeit besch~ftigt sich mit dem Problem des Xrgers. An einer 
Reihe yon Beispielen des t~glichen Lebens und ihrer vorl~ufigen Analyse wird gezeigt, 
dal~ weder die Wichtigkeit des Zieles noch die Intensit~t des Dabeiscins, die P15tz- 
liehkeit oder Unvorhergesehenheit der St6rung ausreicht, um das Entstehen des Xrgers 
zu erkl~iren. - -  Zum Zweck der experimentellen Herbeifiihrung yon Xrgeraffekten 
wurden bestimmte Aufgaben gestellt, deren Wesen in folgendem liegt: Sic sind praktiseh 
unl6sbar, erscheinen abet doch 15sbar. Wiirde auf das letztere Moment verziehtet 
werden, so wiirde yon vornherein kein Ernstverhalten erzielt werden und damit auch 
kein ~rgeraffekt. - -  Die Xrgergeschehnisse sind aul3erordentlich mannigfaltig, zum Teil 
einander geradezu entgegengesetzt. Es kommt da alles vor, yon vSlliger Passivit~tt his 
zur h6ehstgesteigerten Aktivit~t, Grobheiten, Insulten, Aus-dem-Felde-Laufen usw. - -  
Innerhalb der eigentliehen Affektgesehehnisse werden untersehieden reine Mfekt~iu/3erun- 
ten  (ohne Ziel), ferner Affekthandlungen, welche nicht nur dem Ausdruek, sondern auch 
der Herbeiftihrung eines bestimmten Zieles dienen, und endlich die affektive TSnung 
(die Bodenaffektivit~t) als IIintergrund des gesamten Geschehens. - -  Die Frage dr~tngt 
sich auf, ob diese Klassifikation zusammenf~tllt mit der Intensit~t des Xrgergeschehens; 
ob also beispielsweise typiseh der Affekthandlung ein stgrkerer Affekt zugrunde liegt 
als dem blogen Affektausdruck. Das ist anf Grund leieht zu iiberbliekender Bei- 
spiele zu verneinen. Die Konsequenz ist iibrigens auch fiir die f o r e n s i s e h e  Psycho- 
logie nicht unwiehtig. Das zur ~tnl~eren Handlung fiihrende Geschehnis braueht keines- 
wegs intensiver zu sein als dasjenige, welches in der blol~en Vorstellung oder im ,,Ver- 
such" steckenbleibt. Nieht die Umsetzung in Handeln, sondern die UmstellUng der 
gesamteu inneren Situation allein vermag einen Maf~stah fiir die Intensit~t zu geben. 
D e m b o ~indet den Mal3stab in der Wirknngsst~trke, d. h. dem Ausmal~ der Umwandlung 
der inneren nnd gulteren Situation. - -  In  der Situation nun, unter der Wirkung der 
Feldkrgfte, ngmlich der Wirkung der Aufgabe, des sachliehen Interesses, das sie bietet, 
zum 2. des pers6nlichen Interesses der Versuehsperson, und endlieh ihrer Verpfliehtung 
gegeniiber dem Versuehsleiter, kommt es zur Aushildung ganz hestimmter Feld- 
gestalten. Die erste dieser Gestalten ist die Innenbarriere, d .h .  die Sehwierigkeit, 
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welche die LSsung der Aufgabe bietet; erst sp~ter tritt hinzu die Aul~enbarriere. Indem 
die Vp. mit waehsender Unlust etwa immer mehr zur Beendigung des gersuehes 
dr~ngt, gegen die Barriere st61?t, bemerkt sie, wie Iest die Augenbarriere ist. Beide 
Barrieren gewinnen ihre Gestalt und Festigkeit erst im Verlauf des Verslmhes. - -  In 
unserem Zusammenhang ist es besonders wichtig, dal3 die Deutung der Gesehehnisse 
nnd zwar aueh in ihrem dynamisehen Zusammenhang auf Grund vergleiehend psycho- 
logiseher und aueh psyehoanalytiseher Erkenntnisse gesehieht. - -  Der ~rgeraffekt, 
so wird uns gesagt, loekere die Pers6nliehkeit auf, nnd so komme es zu einer Primiti- 
vierung. Die Ziele werden ~ul3erlieher, der blol~e Durehbrueh oder die Ersatzhandlung 
wird zum Ziel, es kommt zu magisehen, animistisehen und halluzinatorisehen Geseheh- 
nissen; das alles beweist nieht nut die Yersehiebung in die Irrealit~t, sondern aueh die 
innerseelisehe Aufloekerung. Obrigens ist sieh D. dartiber klar, dal~ bei Mler _52hnlieh- 
keit dieser zeitweiligen Primitivierung des Erwaehsenen mit der Primitivit~t des Kindes 
doeh wesentliehe Untersehiede bestehen bMben. - -  Im einzelnen ist besonders wertvoll 
bei D. die Untersuehung der Ersatzhandlung. Die Theorie der funktionellen Identit~t 
der Ersatzhandlung wird ebensosehr angelehnt wie die der gegenstgndliehen Identit~t. 
Das ]etztere mit vollem Reeht. Wenn das Ziel heil~t, einen Ring auf eine Flasehe A 
werfen nnd der Ring in'Wahrheit auf die gleiehfalls vorhandene Flasehe B geworfen 
wird, so ist nieht die Identits oder ~_hnliehkeit, sondern gerade die Versehiedenheit, 
die MSgliehkeit dutch Abweehglung aus dem Quiilenden der Situation herauszukommen, 
das Motiv der Ersatzhandlung. D. gibt zu, da~ im Einzelfall die Situation in dieser 
Riehtung dynamiseh nut sehr schwer durehschaubar ist. - -  Die krasseste ,,Ersatz- 
handlung" unter der Wirkung des Affektes ist der Ausbrueh, das ,,Aus-dem-Feld- 
Gehen". Hiermit ist es tatsaehlich gelungen, das Handlungsgeschehen nnter der 
Wirkung des Affektes in einer sinnvollen Stufenfolge zu verstehen, tIierher geh6rt 
aueh das Pendeln zwisehen Aktionen in versehiedener l%iehtung, das andererseits 
aueh zum Entstehen einer starken Bodenaffektivitgt beitragt. - -  Die eigentliehe 
H6ehststeigerung des Mfektes naeh entstandener Bodenaffektivitgt gelingt hgufig 
erst dureh einen Zusatzdruek yon seiten des u der in versehiedener 
Weise der PersSnliehkeit der Vp. angemessen, gegeben werden kann. Unter der Wir- 
kfing des Zusatzdruckes kommt es dann gelegentlieh zum offenen Kampf gegen den 
Versuehsleiter. Als Zusatzdruek kann es aber aueh wirken, wenn die Vp. einen Er~olg 
b e in a h e errungen hat. Dies entsprieht der bekannten Tatsaehe, daG der Xrger aueh 
im tgglichen Leben um so sieherer eintritt, je ngher man einem Ziel bereits war. Solehe 
,,Beinaheerfolge" ffihren n~mlich zu einer jghen Umgestaltung des Anspruehsniveaus, 
wie in der vorhergehenden Untersuehung He p p e bereits dargetan hatte. - -  Die Arbeit 
D.s hat zweifellos eine wertvolle Bereieherung der Dynamik des Xrgergeschehens 
gebraeht. Die Erklgrung der Xrgerbeispiele aus dem Leben wurde eingangs nicht 
auf die Sti~rke des behinderten ,,Wunsehes" bezogen. Die Untersuehung zeigt natiir- 
lieh, dal3 die Stgrke der Wfinsehe entseheidend ist. Wenn wir D. riehtig verstehen, 
so lautet ihre These: Nieht der fertig mitgebraehte Wunseh, sondern der dutch die 
Situation, in der Situation, an der Situation gemodelte Wunseh, oder allgemeiner 
gesproehen, das Motivationsverhalten, wie es in lebendiger Beriihrung mit der Situation 
sieh wandelt, entseheidet aueh fiber die AHektgeschehnisse. Eliasberg (Miinehen).o 

Adler, Alfred: Die kriminelle Persiinliehkeit und ihre Heilung. Internat. Z. Indi- 
vid.psyehol. 9, 321--329 (1931). 

Um a]le Handlungen und ~uSerungen des Verbrechers zu verstehen, miissen wir 
das grote Motiv herausfinden, das dureh sein ganzes Sein flieSt und alle seine Sym- 
ptome mad ~ul~erungen beherrgeht. Wenn vererbte Anlagen der wirkliehe Grund 
fiir u wgren, k6nnten wit niehts oder nut wenig bessern. Bei der grogen Be- 
deutung der Defekte in den Driisen mit innerer Sekretion diirfte es doeh ein Irrtum 
sein, diesen Faktor als Ursache anzusehen. Die Sehwierigkeiten und Be]astung fiir 
solehe Kinder treten nut dann Bin und erst unter den Forderungen des sozialen Lebens, 
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wenn wir diesen Kindern nieht die riehtige Behandlung und Ausbildung ~ngedeiher~ 
lassen. Wichtig is~, daft solohen Kindern soziales Interesse beigebracht wird. Die. 
Konstante, die wit bei allen Fehlgeratenen {inden, islb der IV[angel an der Ausbildung 
in der Zusammenarbeit. Die soziale Gestaltung der Pers6nlichkeit war ja yon Alters 
her ,den grol~en Mensehenkennern bekannt. Die Individualpsyehologie hat den gerdienst, 
aus ihrer Zusammenhangsbetraehtung heraus die wissensehaftliehe Vertiefung ange- 
balmC zu haben. Ist einer den sozialen Problemen gegeniibergestellt, ffir sie niehf~ 
vorbereitet, so ffihlt er sieh minderwertig. Kein mensehliehes Wesen kann auf die 
Dauer das Gefiihl der Minderwertigkeit ertragen. Man~red Goldstdn (Magdeburg). oo 

Ram6n Beltr~n, Juan: Psyehoanalyse und Verbreehen. Semana m~d. 1931 II, 
207--217 [Spanisch]. 

Verf. versucht die Tat eines MSrders auf einem durch psyehoanalytiseh orientierte Er- 
wagungen bestimmten Wege aufznkl~ren. Er finde~ eine deutliehe ,,Regression" und eine, 
,,Persistenz des 0dipuskomp!exes". Eduard Krap] (Mtinehen).o 

Simon, Waiter: Abenteurer. Eine eharakterologisehe Studie. Z. angew. Psyehot. 
40, 277--324 (1931). 

Unter Abenteurer versteht u Menschen, deren Streben nach solchen Erlebnisser~ 
geht, in denen das Moment der Unsieherheit, Unbereehenbarkeit und GefahrenmSg- 
lichkeit so stark ist, dug es das gauze !ch in ttochspannung versetzt. Spielarten dieses 
Abenteurertyps sind dutch die beiden Eigensehaften: !ntelligenz und Gelstigkeig 
gegeben, yon denen die letztere als Struk~ureigensehaft gleiehsam das ,,Wie" des 
bewul~ten Erlebens bestimmt. Die versehiedene AuSpriigung dieser Eigensehaften 
bedingt die Bevorzugung yon verschiedenen Abenteuern. Verf. unterseheidet demgem~g 
,,Naturabenteurer", die meist ,,natfirliehe" Abenteuer erleben, ,,Willensabenteurer", 
die meist gewollte Abenteuer erstreben, und ,,Tatabentener". Birnbaum (Berlin-Bueh).o 

Ureehia, C.I., et O. Retezeanu: Fugues, vagabondage et psyehanalyse. (Fugues, 
Wandertrieb nnd PsychoanMyse.) Arch. internat. Neur. 50, I, 491--512 (1931). 

Die Yerff. geben mehrere detaillier~e Pers6nlichkeits- nnd Konfliktsanalysen yon 
FMlen mig Fugues und pathologisehem Wandertrieb. Sie sehliel~en aus ihren Be- 
obaehtungen, dal~ die Fugues hauptsgehlieh bel Degenerierten anftreten. Diese kommen 
zu der Primitivreaktion, weil sit unfi~hig sind, mit ihren inneren oder i~ul~eren Sehwierig- 
keiten fertig zu werden, sie verhalten sieh wie Tiere angesiehts einer Gefahr. In der 
Mehrzahl der F~lle handelte es sieh um StSrungen in der L6sung des 0dipuskomplexes 
und in allen Fallen um eine mehr oder weniger grol]e Unf~higkeit zu normalen Liebes- 
beziehungen. Die Sublimierung war unzureiehend, es kam zu keiner geregelten Arbeit, 
zu keiner Anpassung an dig Realitgt; das moralische Streben w~hlte als Ausweg die 
Fugue. Enke (Marburg). o 

Freud, Sigm.: Cber die weibliehe Sexualifiit. Internat. Z. Psyehoanal. 17, 317 
bis 332 (1931), 

Der Leser, der nicht Mitglied der analytisehen Sekte ist, wird diese Schrift mit 
demselben 1VIit~behagen aus der Hand legen wie andere Abhandlungen gleieher Riehtung, 
nicht nut wegen der unermiid]ichen Besehi~ftigung mit der Genitalsphgre, sondern 
wegen der mit psychoanalytischen gargonausdrfieken gespickten Darstellung; ich sehe 
dabei noch ganz ab yon der vSlligen ttaltlosigkeit aller u der u hat, 
ebenso wie seine Jiinger, die Fghigkeit verloren, einfaehe und natiirliehe Dinge einfaeh 
und natfirlich zu Sehen. Die gauze Entgleisung der Betrachtungsweise kSnnte man als 
harmlose Verirrung wfirdigen, fiber die man in 30 Jahren l~cheln wird, wenn sie sich 
nicht sehon in praktisch verantwortliche Begutaehtungsfragen in fiilschender und 
vergiftender Weise eindr~ngte. A . E .  Hoche (Freibnrg i. Br.). o 

Erismann, Theodor: Die psyehologisehen Probleme im Fall Italsmann. (12. Kongr., 
Hamburg, Sitzg. v. 12.--16. IV. 1931.) Verh. dtseh. Ges. t)syehol. 322--331 (1932). 

Verf. wiederholt die im zweiten SchwurgerichtsprozeB Ha~lsmann (vgl. Meixner, diese 
Z. lll(, 1, 129; 18, 224; Gamper, ebd. 17, 170; 18, 224; Erismann,  ebd. 18, 223) yon der 
Verteidigung zur Entlastung P h il ip p H a t s m ann s hervorgekehrten Umsti~nde, besonders den, 
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dal3 sieh ein hinreiehender Beweggrund zur Tat nicht h&tte ermitteln lassen. Ein Versuch, 
den Verf. am Tatorte mit zwei Assistenten und einer 80 kg sehweren Nensehenpuppe vor- 
genommen hat, habe bewiesen, dag sieh die Verletzungen des Vaters Halsmanns und das 
I-Iinabsehaffen fiber den Hang in den Bach in kurzer Zeit haben ausfiihren lassen, l)er Punkt, 
den Philipp Halsmann im zweiten Verfahren als seinen vermutliehen 8tandort im Augen- 
blicke des Angriffes auf seinen Vater entdeckte, war yore Tatort 150 Sehritte entfernt. Wenn 
Philipp I-Ialsmann sieh beim Zuriieklaufen nieht besonders beeilte, so h~tte die Zeit lfir den 
T~ter ausgereicht. Die Einstellung des Verf. zu der Frage erhellt aus folgenden S/~tzen: Die 
Worte, die er den Gesehworenen nach seiner Verurteilung zuruft: ,, Jetzt erst ist das Verbrechert 
geschehen, einen Unsehuldigen habt ihr verurteilt !" - -  lieBen naeh Sinn und Ausdruek ebenfalls 
niehts merken yon einem an seiner Seele nagenden Schuldbewugtsein, vielmehr h6rten sie 
sieh an win der Emp6rungssehrei nines zu Unreeht sehuldig Gesproehenen. Meixner. 

Bohne, G.: Individualpsyehologisehe Beurteilung krimineller Pers~nliehkeiten. 
Internat. Z. Individ.psychol. 9, 330--345 (1931). 

Den gr613ten diagnostischen Weft fiir die Erkl~rung des sozialen Handelns, be- 
sonders bei jugendliehen Delinquenten, hat die Feststellung einer besonderen Einstellung 
zur Umwelt, die in einem Geliihl der Unterlegenheit gegent~ber Mensehen end Situa- 
tionen besteht, in dem, was die Individualpsychologie als Gefiihl der Minderwertigkeit 
bezeichnet, mag dieses Geftihl nun bewul?t oder unbewul]t wirksam sein. Die Ent- 
stehung dieses Minderwertigkeitsgeit~hls, das in vielen F~llen mit dem yon der psycho. 
analytischen Lehre postulierten pr~existenten Schuldgefiihl dieselbe Wurzel hat  
und bier zuriiekgeft~hrt wird auf die u des Uber-Ieh, das unan- 
genehme Erinnerungen zum Objekte hat und solche Situationen und Wttnsehe, die 
naeh dem Erziehungsplan als unehrenvoll und verwerflieh hingestellt worden sind, 
lgl~t sich in den meisten Fgllen bis in die friihe Jugend zurtiekverfolgen. Viel wichtiger, 
well ungleich h~ufiger, fiir die Ausbildung eines verst~rkten Minderwertigkeitsgefiihls 
sind die ungt~nstigen sozialen nnd wirtschaftliehen u unter denen ein Kind 
aufw~chst und unter denen der Heranwachsende spgter seine Eingliederung in die 
Gesellsehaft vollziehen mul~. Das Gemeinsohaftsgeft~hl auf unmittelbar mensehlieher 
Grundlage ist verlorengegangen gegeniiber dem Geliihl einer yon oben her reglemen- 
tierten, bedrt~ckenden und das Individuelle t6tenden Organisation, die nichts Indivi- 
duelles, sondern etwas Organisiertes, Maschinenm~giges, Btirokratisehes end datum 
Feindliehes hat. Auf diesem Boden wgehst der asozial Aktive, der Sich nut solange 
in die Gemeinsehaft einzugliedern vermag, als er anerkannt wird. Gergt er in nine 
Situation, in der ihm diese Anerkennung versagt wird oder versagt zu sein seheint, 
in der ibm das Nag an Vergniigungen, auf das er Ansprueh zu haben seheint, nicht 
gewghrt wird, dann t r i t t e r  in die Opposition und wird kriminell. 

Man#ed addstein (Magdeburg). oo 
Marbe, Karl: PersSnliehkeit und Aussage. (Mi~ndten, Sitzg. v. 29. IX . - -2 .  X .  

930.) Mitt. kriminalbiol. Ges. 3, 89--106 u. 129--140 (1931). 
Die Pers6nlichkeit wird yore Verf. als etwas rein l)ispositionelles gefagt, fiir das 

Anlagefaktoren win im Laufe des Lebens erworbene Vergnderungen in gleicher Weise 
bedeutungsvoll sind. Entscheidend fiir das jeweilige Verhalten ist die momentane 
Pers6nlichkeit, das ist die herrsehende Pers6nlichkeitseinstellung. So erscheinen fiir 
die vorliegende Betraehtung die bisherigen u zu Typenaufstellungen weniger 
wichtig; sic werden daher nut kurz besproehen. Am eidetisehen Typus, am Typns 
des Motorikers wird gezeigt, win Pers6nlichkeitstypen fttr die Aussage yon Bedeutung 
sein k6nnen. Eingehend besehgftigt sieh Verf. mit den versehiedenen schon bekannten 
Faktoren, die die Aussage zu beeinflussen pflegen, und weist aui die Beziehungen bin, 
die bier zu versehiedensten Schichten der Pers6nlichkeit bestehen. Bei Bespreehung 
der Liige weist er auf die experimentelle Ausarbeitnng yon Liigentests dutch seine 
Mitarbeiterin Maria  Zil l ig hin, wonach die Kinderltige allgemein verbreitet, Liigen- 
haftlgkeit bei Kindern jedoeh selten ist. Zwisehen Intelligenzbegabung und Liigen- 
haftigkeit bestehen keine direkten Beziehungen, nut ist die Konzentrationsf~higkeit 
liigenhafter Kinder of~ schleeht. Dagegen zeigten sic im grol]en nnd ganzen betraehtet 
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weder bes0ndere Suggestibilitiit noeh besondere Phantasiebegabung. Ganz besonders 
wird hervorgehoben, dal~ es night immer so leicht sei, wie man racine, aus Ausdrucks- 
bewegungen das Lfigen zu erschlie8en. Wie experimentelle Untersuehungen gelehrt 
haben, sind stark negative Charakterziige bei liigenhaften Kindern hgufig (gemeinere 
Witze im Witzversnch, schleehtes Halten yon Versprechen, grol]e Unbeseheidenheit 
im Wiinschen). Alle liigenhaften Kinder waren weniger beliebt. Oft handelte es sich 
bei liigenhaften um einzige Kinder. Die individuelle Verschiedenheit der einzelnen 
Fglle wird ausdriickliehst hervorgehoben und vet Verallgemeinernngen gewarnt. 
5Iit zunehmendem kindlichen Lebensalter wgchst die Gate der Aussage, doeh durch- 
kreuzen Pubertgtsentwicklung und Beginn der Menstruation hgufig diese GesetzmgBig- 
keit. Reiss (Dresden).~ 

Schmitz, Wilhehn: Zur Psychologie yon Kinderaussagen. Xrztl. Sachverst.ztg 
37, 275--278 (1931). 

Verf. weist auf die Besonderheiten des kindlichen Wesens hin, seiner Aulfassung, 
Seiner Beobaehtung, seiner Intelligenz, seiner Anschauungskreise new., die die Kinder- 
aussagen in charakteristischer Weise bestimmen. Der berufene Sachververst/indige ist 
bier der gesehulte Bernfspsyehologe. I s t e r  aueh physiologiseh gesehult, z.B. als 
Arzt, um so besser. Birnbaum (Berlin-Bueh). co 

Stern, William, und Betty Katzenstein: Versehiedene Glaubwiirdigkeit siebenj~ihri- 
ger Zwillingssehwestern. (PsyJwl. Inst., Univ. Hamburg.) Z. angew. Psyehol. 40, 
%1--238 (1931). 

Verf. gibt eine psychologische Darlegung der Aussagen eines kindlichen Zwillings- 
schwesternpa~res (ob ein- oder zweieiige konnte nieht festgestellt werden) in einem Kriminal- 
verfahren wegen Sittlichkeitsverbrechens. Die Glaubwiirdigkeit der einen wurde im Gegensatz 
zu der der anderen anerkannt, wobei als Hilfsmittel eine experimentelle, aus den besonderen 
Verh/iltnissen sich ergebende Prtifung herangezogen wurde. Das Gericht entschied im Sinne 
dieser Feststellungen fiber die verschiedene Glaubwtirdigkeit der Zwillinge. 

Birnbaum (Berlin-]~uch).o 

Assmann, P.: Das Hilfssehulkind vor Gerieht. (5. Kongr., KSln, Sitzg. v. 7. his 
i0. X. 1930.) Verh. Ges. Heilp~dag. T1 4, 566--569 (1931). 

Verf. erhebt die Forderung, den HilfsscMllehrer als den besten ,,Benrteiler der  
Seelenstruktur des schwachsinnigen Hilfssehulkindes" zu allen gerichtlichen Verhand- 
lungen, die sich auf schwaehsinnige Jugendliche beziehen, heranzuziehen und dadureh 
die Stellung des Psychiaters ,,s~chgem~$" zu erg~nzen. 

Wenn der I-Iilfsschullehrer sich darauf beschrankt, die Beobachtungen des Sachver- 
st/~ndigen dureh seine eigenen, in der Schule gesammelten Erfahrungen zu erggnzen, so kann 
naeh Ansicht des Ref. gegen seine Mitarbeit nicht das mindeste eingewandt werden. Die 
Beurteilung der Zurechnungsfghigkeit mu$ jedoeh dem Arzt iiberlassen bleiben. TSbbsn. 

LiJwy, Ida: Eindriieke beim Jugendgerieht. Internat. Z. Individ.psychol. 9, 367 
his 371 (1931). 

Der Jugendliehe fibernimmt mit seinem vollendeten 21. Jahre, mit seiner 
Orof~jghrigkeit, die Rechte und Pflichten des Erwachsenen; die Verantwortlichkeit 
wurde ihm bis nun yon 18 Jahren an zugemutet. Daher ist die n~tchste gebieterische 
Forderung die nach ErhOhung der Altersgrenze yon 18 auf 21 Jahre. Der Wichtigkeit 
dieser Gesetzes/~nderung steht ein geringer Aufwand an Zeit, Miihe und Kosten gegen- 
fiber; denn abgesehen yon der Angabe der Altersgrenze, kSnnte der Wortlaut des 
Gesetzes unver~indert bleiben. Aber anch dann wird das Jugendgericht vielleicht nut 
einen 13bergang bilden zu einer Art Seelenklinik der Znkunft. Die Richter mfissen 
erkennen, da$ arts-dem tief eingewurzelten Minderwertigkeitsgeftihl dieser Jugend 
ein ganz besonders heftiges Streben nach Geltung entsprungen is t  mit dem das Ge- 
meinschaftsgeffihl nieht Schritt halten konnte. So war ihnen zur Betatignng nnr die 
unniitzliehe Seite des Lebens iibriggeblieben. Die moderne P/idagogik hat yon der 
k6rperlichen Ziichtigung abgesehen, sic wird hoffentlieh bald auch die seelische vet- 
lassen. Man/red Goldstein (Magdeburg).~ 
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Trainer, M.: Uber jugendliehe psyehopathisehe Delinquenten. (Kanton. Heilanst. 
Rosegg, Solothurn.) Mschr. Kriminalpsychol. 23, 89--95 (1932). 

Die Ansffihrungen stfitzen sich anf die Beobachtung yon 133 straffiilligen Jngend- 
lichen zwisehen 14 und 20 Jahren. Yon diesen gugendlichen waren 47 (45,8%) psycho- 
pathiseh. Veff. weist auf die Notwendigkeit bin, in jedem einzelnen Fall zu untersuehen, 
inwieweit die Psyehopathie an dem sozialen Verfall ursgehlieh beteiligt ist. An mehreren 
Fallen aus seiner Praxis versueht T r a me r die Anlage- und Milienfaktoren voneinander 
abzugrenzen und ihr Zusammenspiel aufzuzeigen. B i r n b a u m s  Ansicht vonder  ,,psy- 
chologischen Farblosigkeit" der bei Jugendliehen zahlenm~l]ig fiberwiegenden Eigen- 
tumsvergehen stellt Verf. entgegen, dab er bei den yon ibm beobaehteten einsehl~gigen 
Fg]len h/~ufig ,,Pubertgts- bzw. Adolescenzfaktoren" als wesentliche Ursache in Rech- 
nung ste]len konnte. H. TSbben (Miinster i. W.). 

Zulliger, Hans: Ein jugendliehes Diebskleeblatt. Z. psychoanal. P/idag. 6, 2] 
bis 37 (1932). 

Verf. mu/~te zu H~nden des Jugendgerichts sieh fiber drei jugendliche Diebe gutachtlich 
~uSern. Einer yon diesen bot eJne eharakteristische Neurose, auf Grund deren die Dieb- 
sts im Sinne von Fehlleistungen psychologiseh deutbar waren. Aueh die BehSrden konnten 
sieh damit einverstanden erklgren und bestraften den Jungen nicbt, dessen Entwicklung vor- 
1/~ufig eine erfreuliche Besserung aufweisen soll. H. Binswanger (Ziirieh).o 

Dehmel, IIeinrieh: Zur Beratung Lebensmiider. B1. Volksgesdh.pfl. 31, 178--181 
(1931}. 

Verf., der bekanntlich selber eine Beratungsstelle fiir Lebensmfide hat, grenzt zun/~chst 
vom eigentlichen Selbstmord den ,,Freitod" ab, wie er das bezeiehnet, was t toche den 
,,Bflanz-", Placzek viel weniger gliicklieh den ,,physiologischen" Selbstmord genannt 
hat, um dann vor allem darauf hinzuweisen, dab wichtiger als die immer angesehuldigten 
guSeren (wirtsehaftlichen), nut auslSsenden Grfinde die seelisehen Voraussetzungen seien. 
Wenn oft gerade die N/~chsten yon der Lebensmiidigkeit eines AngehSrigen niehts wfil]ten, 
so liege das einmal an der Ubersch/~tzung tier ~uf~eren Verhgltnisse, dann aber aueh daran, 
dab man das ,,echte Vertrauen" verlernt habe, dab jeder Wesentliehstes ffir sieh behalte; 
,,lebensuntaugliehe Veranlagung" k6nne dureh ,,verstgndnisvolle mitmensehliche Beeinflns- 
sung" geheflt oder doch gebessert werden. ,,Kfinstliehe Autoritat" sei der Ausbfldung eehten 
Vertrauens abtr~glieh; oft sei die erleiehternde Beiehte yon Mensch zu Mensch die einzige 
notwendige tIilfe. Donalies (Berlin). o 

Dalehow: Zur Reehtspreehung des Reiehsversorgungsgeriehts bei Selbstmord./~rztl. 
Sachverst.ztg 38, 11--13 (1932). 

u nimmt zu einer am gleiehen Orte (1931, Nr. 13) erschienenen (vgl. diese 
Z. 18, 116) Arbeit yon F e b r e  Stellung, die sieh mit der Entseheidung des l%eiehs- 
versorgungsgericbtes fiber die Frage der Dienstbesch~digung bei Selbstmord kritisch 
auseinandergesetzt hat;  der Selbstmord brauehe keineswegs w~hrend der Dienstzeit 
begangen zu sein, und die krankhafte Depression brauche keinen Ausnahmefall darzu- 
stellen, auch k5nne obne eigentliche Unzurecbnungsf~higkeit ein urs~chlicher Zn- 
sammenhang angenommen werden, wenn ein krankhafter Gemfitszustand als aus- 

reiehende u vorliege. Donalies (Berlin). o 

Fribonrg-Blane et Seouras: La r~aetion-suieide ehez les d6biles et les d~s6quilibr~s 
dans l'arm~e. (Selbstmord als Reaktion bei Sehwaehsinnigen und ttaltlosen im 
Heere.) (26. congr, de mJd. lJg. de langue #anf., Pa~'is, 4.--6. Y. 1931.) Ann. Mdd. 
ldg. etc. 11, 662--665 (1931). 

Verff. berichten hier nochmals fiber ihre Erfahrungen mit den yon Schwachsinnigen 
und Haltlosen unternommenen Selbstmorden und Selbstmordversuchen im Heere. Bei 
den Sehwachsinnigen handelt es sich ganz gewShnlieh um eine Reaktion auf die ver- 
sehiedenen traumatischen Situationen, die der MilitKrdienst gerade fiir den Debilen 
mit sich bringt (Einordnungsschwierigkeiten, Neckereien dutch die Kameraden usw.), 
bei den tIaltlosen kommen eher Bestrafungen u. /i. in Frage, und zwar Bestrafungen 
ffir Disziplinarwidrigkeiten, die ihrerseits wieder aus der Art tier zugrunde liegenden 
Form der Psychopathie abzuleiten sind. Bei beiden Gruppen spielen demonstrative 
Tendenzen eine gewisse Rolle; speziell den Haltlosen kommt es vielfach mehr auf den 

z. f. d. ges. Gerichtl. Medizin. 19. Bd. 18 
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Apparat an als auf den Effekt. Verff. pl~dieren ffir reehtzeitige Enffernung beider 
Arten yon Psychopathen aus dem Heere; die Haltlosen maehen vielfaeh so einen Ver- 
such mit dem Heeresdienst, wie sic vorher - -  gleichfalls mil]glfiokte - -  Versuohe mit 
zivilen Berufen gemacht haben. DaB im franz6sisehen HeerePsyehopathen und Sehwach- 
sinnige eine offenbar viel gr6$ere Relic spielen als im deutschen, ist bei der Ver- 
schiedenheit der Zusammensetzung nieht welter verwunderlieh. Donalies (Berlin).o 

Braek, E.: Statistisehes nnd Kasuistisehes fiber Selbsttiitung in Hamburg. (Ha/en- 
krankenh., Hambu~'g.) Dtsch. Z. Nervenheilk. 123, 72--88 (1931). 

Verf. - -  Prosektor des im Titel genannten Krankenhauses - -  hat sein Material 
aus den letzten 3 Jahren (2314 F/HIe) auf Sclbstmorde durehgesehen (681 = fiber 30%/ 
und berichtet fiber die statistischen l~esultate; interessant der hohe Anteil der Gas- 
vergiftungen (40%), die BestJtigung der bekannten gerteilung der Mittel auf die 
Geschlechter, die - -  nicht wetter zu referierende - -  Alterskurve der Mittel. Unter 
den schweren Befunden an der Leiche - -  hierzu hat Vcrf. aueh das Material der Jahre 
1908--1916 herangezogen - -  standen Besonderheiten und Erkrankungen der Ge- 
schlechtsorgane mit 27 % obenan; es folgten Gehirnkrankheiten mit 16%, Herz-Lungen- 
apparat mit 16% usw. ; bet 8% handelte es sieh urn Leute mit alten Unf~llen und Kriegs- 
verletzungen. Yerf. hat, dann noch die polizeiliehen Erhebungen sowie die hinterlassenen 
Brlefe benutzt; die psyehiatrische Auswertung seiner F/ille ergab ihm in 18% anamne- 
stiseh gesicherte positive Befunde; yon diesen 500 F/illen litten 2% an Epilepsie, 10% 
an organisehen Hirnleiden, zumeist Paralyse; der Anteil der bet der Tat ,,Geffihls- 
verwirrten" diirfte, wie er meint, noch viel h6her sein. lJber die verschiedenen yon den 
Frauen ~ngewandten Gifts und deren gelegentliehe Beziehungen zu den Abortivmitteln, 
denen 1913 P f e i f f e r  nachgegangen ist, berichtet Verf. leider nieht. DonaIies.o. 

�9 Hanflbuch der Geisteskrankheitem ttrsg, v. Oswald Bumke. Bfl. 9. Spez. Tl., 
5. TI. Die Schizophrenic. Redig. u. mit einem Vorwort versehen v. K. Wilmanns. 
Berlin: Julius Springer 1932. XI, 783 S. u. 99 Abb. RM. 86.--. 

Beringer, K.: Das Schizoid. S. 86--112. 
Ber inger  gibt eine kritisehe ~bersicht tiber das Schizoidproblem. Eingehend bespricht 

er die Arbeiten, die seit 1910 fiber diesen Gegenstand erschienen sin& Die kleine Schrift karm 
allan, die sieh sehnell tiber die Fragen des Schizoids informieren wollen, nur empfohlen werden. 

Salinger (Herzberge). 
�9 Handbueh der Geisteskrankheiten. Hrsg. v. Oswald Bumke. Bd. 9 .  Spez. TI~ 

5. TI. Die Sehizophrenie. Redig. u. mit einem Vorwort versehen v. K. Wilmanns. 
Berlin: Julius Springer 1932. XI, 783 S. u. 99 Abb. RM. 86.--. 

Mayer-Gross, W.: Die Ausl6sung dutch seelisehe und kiirperliehe Sehiidigungen. 
S. 112--134. 

Bet dem organischen Charakter der Schizophrenie erseheint eine psyehische Aus- 
lJsung nach wie vet zweifelhaft. Zwar gibt es ,,situative Momente", die yon EinfluB 
auf die Symptomgestaltung sein kJnnen, abet die Maiersehe ,,Versicherungshebephrenie" 
hat keine Zustimmung gefunden. Die Materialsammlung yon Kr a u s zeigt zwar psycho- 
gene Zusammenh~inge, abet Bumke  ,,will iiberhaupt nut yon pathoplastisehen Wir- 
kungen der Erlebnisse sprechen"; insbesondere vermoehte aueh der Weltkrieg bier 
keine nennenswerten Beweise zu liefern. Bezfiglieh der Gefangenhaltnng ist erw~hnens- 
wert, dal3 die ,,Gefangnisschizophrenie" besonders ungfinstig verlguft. - -  Auch die 
kJrperliche AuslJsung der Sehizophrenie begegnet kritisehen Schwierigkeiten. Es 
gibt die M6gliehkeit, dab eine symptomatisehe Psychose pathoplastisch durch die 
sehizoide Anlage gefi~rbt wird, ferner kann umgekehrt eine sehizophrene Erkrankung 
eine pathoplastische Fgrbung im Sinne des exogenen Reaktionstyps B o u h o e f f e r s  
erhalten; sehlieglich kgnn man mit B u m k e  unnehmen, alle Sehizophreniesymptome 
seien niehts anderes ,,als eine bestimmte Form cxogener Reaktionen"; die letzere Auf- 
fassung ffihrt zum umstrittenen Begriff der ,,symptomatischen Schlzophreme . Im 
Zusammenhang zu dieser Einteilung versnchten Kr i seh  und K a h n  eine gtiologiseh 
orientierte Gruppierung wie bet der Epilepsie (genuin, :schizoid, sehizoform-exogen). 
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Dieser Auffassung widersprieht Moser; insbesondere darf, wie Lange meint, der 
Bleulersehe Begriff der sehizoiden Anlage nieht tiberdehnt werden. Die Puerperal- 
psyehosen maehen oft diagnostisehe Schwierigkeiten, so dag aueh bier der k6rperliehe 
Einflul~ nieht immer beweisbar wird, zumal bei symptomatisehen Psyehosen oft katatone 
Ztige auftreten. Bei Seh~delverletzungen seheint ein Plus der Verletzten an sehizo- 
phrenen Prozel]erkrankungen nieht vorhanden zu sein. Wiehtig sind noeh ferner 
Paralyseverl~ufe, die besonders naeh Fieberbehandlnng sehizophren werden; bier ist 
jedoeh oft eine pr~sehizoide Komponente da, n~eh deren Wegfall erst yon ,,symptom. 
Sehizophrenie" einer Paralyse die Rede sein k6nnte. Leibbrancl (Berlin). 

�9 Handbueh der Geisteskrankheiten. Hrsg. v. Oswald Bumke. Bd. 9. Spez. TI., 
5. T1. Die Sehizophrenie. Redig. u. mit einem Vorwort versehen v. K. Wilmanns. 
Berlin: Julius Springer 1932. XI, 783 S. u. 99 Abb. RM. 86.--. 

Gruhle, Hans W.: Die Psyehepathologie. S. 135--210 u. 6 Abb. 
Die Psychopathologie der Schizophrenie wird nach der Abnormit~t der einzelnen 

Funktionen hin untersucht (Emp~inden, Wahrnehmen, Vorstellen). Das Spezifisehe der 
Sinnestgusehungen wird in der Dauer und dem Umfang derselben gesehen; es handelt 
sieh um eine besondere Sehst6rung; dabei ist das Bewul3tsein klar; die ,,Stimmen" 
treten als absolutes ,,Novum" auf mit fremdem Tonfall und k6nnen daher nieht mit 
,,Oedanken" verweehselt oder vergliehen werden; die Sinnestgusehungen liegen dem 
,,Interessenkreis" fern, sind also keineswegs ,,komplexiv". Typiseh sind die ,,Mull 
empfindungen", die nieht symboliseh gefagt werden dtirfen. Raum- und Zeitanschauung 
sind nieht gest6rt, vielmehr treten eigenartige Anderungs- und Wandlungsph~nomene 
auf (Fratzen, Verzerrungen). Im Denken fehlt ,,die Spannweite" ,,der intentionale 
Bogen", dabei besteht Einfallsreiehtum, es fehlt aber die ,,fdbersehau", ,,der zentrale 
Ordnnngsgesiehtspunkt". Die Denkst6rung ist spezifisch und nicht naeh den Assozia- 
tionsregeln zu betraehten; sie ist ,,sni generis". Aueh das Begrilfsbilden an sieh ist 
normal, wie iiberhaupt die formale Intelligenz; aber die sehizophrene Denkst6rung ist 
eine solehe des ,,h6ehsten" Anteils der PersSnliehkeit, der Denkinitiative. Die Spraeh- 
st6rung ist eine Anomalie jener Instanzen, die sieh der Spraehlunktion bedienen, kein 
Defekt des Apparates: rationale und expressive Teile sind beteiligt, aueh stimmliehe 
Faktoren. Der ,,sehizophrene Stil" hat seine Besonderheit; die seh. Spraehe ist ,,ein 
Sekund5rsymptom". Beim Wahn ist es das ,,oft verwunderliche Auftreten der Ieh- 
beziehung", was primgr und unableitbar krankhaft ist; der Wahn ist ,,organiseh" zu 
fassen. Eehte Bewul]tseinsst6rungen sind selten bei der Seh., es gibt psyehogen zu 
fassende Delirs; es gibt aueh keine echten Amnesien; typiseh ist das Oefiihl des 
,,Gemachten", ,,Fremden" im Sinne der Ichlghmnng. Der Kraepelinsehe Stnmpf- 
heitsbegriff ist unriehtig. Die Impnlsst6rungen sind primgr nnd unableitbar. Die 
,,Versehrobenheit" ist typiseh far die Pers6nliehkeit des Sehizophrenen. Leibbrand. 

�9 Handbueh der Geisteskrankheiten. Hrsg. v. Oswald Bumke. Bd. 9. Spez. TI., 
5. TI. Dis Sehizophrenie. Redig. u. mit einem Vorwort versehen v. K. Wilmanns. 
Berlin: Julius Springer 1932. XI, 783 S. u. 99 Abb. RM. 86.--. 

Mayer-Gross, W.: Die Klinik. S. 293--578 u. 50 Abb. 
Die im Rahmen einer Handbuehdarstellung des bedeutsamen Sehizophreniegebietes 

gehSrende Sonderdarstellung der Klinik der sehizophrenen StSrungen gibt eine aus- 
fiihrliehe, mit Kasuistik belegte Kennzeiehnung der versehiedenartigen Symptomen- 
bilder und Verlaufsformen, geht auf die typischen wie die atypisehen Gestaltungen wie 
die Misehpsyehosen n~her ein und hebt den verlaufsbestimmenden Einflnl] der ver- 
sehiedenen ~ul~eren und inneren Momente hervor. Erseheinungsformen wie genetisehe 
Zusammenhiinge warden klar und ansehaulieh in einer den modernen Grundansehauun- 
gen und Ergebnissen entspreehenden Weise wiedergegeben, die zugleieh dem der psyehia- 
trisehen Klinik ferner Stehenden einen vollen Einbliek in die gegenw~rtigen klinisehen 
Fragen der Sehizophrenie erm6glieht. Birnbaum (Berlin-Bueh). 

18" 
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�9 Handbueh der GeisteskrankheRen. Hrsg. v. Oswald Bumke. Bd. 9. Spez. TI., 
$. T1. Die Sehizophrenie. Redig. u. mit einem Vorwort versehen v. K. Wilmanns. 
Berlin: Julius Springer 1932. XI, 783 S. u. 99 Abb. RM. 86.--. 

Wetzel, A.: Die soziale Bedeutung. S. 612--668. 
Die Beriihrnngsfl~tchen zwischen Schizophrenie und der 5ffentlichen Gemeinschaft 

werden in ihrer' Vielseitigkeit und Problematik eingehend auf Grund sozialpsychiatri- 
scher Erfahrung (Fiirsorgewesen) besprochen. Eine groBe Rolle spielt bier besonders 
die/~rztlich oder laienm/~Big undiagno~tizierte Schizophrenie in ihrer sozialen Wirkung, 
zumal heute im Gegensatz zu den Eugenikern das Prinzip der Frtihentlassung Schizo- 
phrener besteht (Maier, RSmer). Besonders wichtig ist die soziale Stellung der 
Schizophrenen zur Kranken- und Invalidgtsgesetzgebung; wenn sich anch die Seh. 
bier zum Teil mit dem ,,Kranksein" iiberhaupt deckt, so bringt die Eigenheit der Sch. 
doch auch wieder tier RVO. gegeniiber Schwierigkeiten. Die iiblichen Begriffe ,,Be- 
handlungsbediirftigkeit" ,,persSnliche Zustimmung zur Krankenhausaufnahme" nsw. 
gelten hier theoretiseh nicht. Die Internierung setzt der Arbeitsf~higkeit hgufig ein 
vorsehnelles Ziel. Die Beziehungen zwischen Arbeitsunfghigkeit und Krankenhaus- 
behandlung sind wesentlich verwickelter. Wichtig ftir die chron. Schizophrenen ist 
der Grundsatz, dal~ es auch fiir sic begrifflich einen ,,krankheitsfreien Zeitraum" gibt 
(w ]88 RVO.). Auf dem Gebiet der Invaliditgt interessiert besonders w 1255: Schizo- 
phrene in ,,eingeschliffener Situation" kSnnen brauchbar arbeiten, in anderer Situation 
gleieher Arbeit aber versagen. Der Sehizophrene ist in dem Umfang arbeitsfghig, 
in dem er tatsgchlich arbeitet". Abwegig sind die amtsgrztlichen Versnche, Wahnideen 
ihrer ,,Stgrke'" nach zu benrteilen; ebenso verwerflich sind Nachnntersuehungsformn- 
]iernngen, die nicht den gesamten Querschnitt einschlieB]ichdes Vorgeschichtsmaterials 
erfassen nnd h/~ufig moralisierende Urteile enthalten; dies trifft anch zu anf w 7 der 
Fiirsorgeordnnng mit ihren Konsequcnzen. Beziiglich des w 51 des StGB. erscheint die 
Auffassung K a hns ,  diesen nicht bei sog. geheilten Fgllen in Anwendung zu bringen, 
zu eng, da der sehizophrene Defekt zu problematisch ist. Besonders genau muB gem~B 
w 104 BGB. die Gesch~ftsunfahigkeit im einzelnen Fall gepriift werden, da dieser 
Begriff enggezogene Grenzcn hat; hier wird der Nachweis der StSrung der Geistestatig- 
keit mit ,,aufgehobener freier Willensbestimmnng" oft schwer sein. Die Pflegschaft 
gemg8 w BGB. wird oft zu friih und fglschlicherweise anf Antrag des Kranken 
trotz dessen Geschgftsunfghigkeit aufgehoben (cf. RG.E. Bd. 65 yore 21. II. 1907). 
w 1333 BGB. kommt in Frage, wenn eine gebesserte Schizophrenie des Ehegatten be- 
steht und die voreheliche Erkrankung nicht offenbart wurde. Bumke  weist darauf hin, 
dab die Sch. ihrer Art nach hie ,,voriibergehend" sein kann. Wie welt die ,,Anlage" 
bei einer in der Ehe entstehenden akuten Seh. als Anfechtnngsgrnnd gilt, ist fraglich, 
da tier Begriff leicht iiberdehnt werden kann. Der Begriff ,,geistige Gemeinschaft" 
(w 1569 BGB.) betrifft nicht nnr die schwere Verb15dung; ferner geniigt der Nachweis 
der mangelnden ,,Aussicht auf Wiederherstellung" ira Gegensatz zu der ,,MSglichkeit" 
(RG. 98, 295). - -  Zum SchluB besch~ftigt sich Verf. mit der kriminalpathologischen 
Seite des Problems; besonders die beginnende Erkrankung bietet reichliche Kasuistik, 
ferner die kurzsehluBartigen Einfallsreaktionen, abet anch der Massenmord mit seiner 
nnheimlichen Zielsicherheit.- Soziologisch interessieren die weltanschaulich fixierten 
Formen, die zum Teil recht produktiv und suggestiv sein kSnnen; die unerkannten Fglle 
werden hgufig falsch behandelt nnd belasten dadurch das 5ffentliche Budget; die Frage 
der Arbeitszuweisung kann nut die nachgehende Fiirsorge mit dem Psychiater richtig 
erledigen. - -  Die Arbeit des Verf. zeugt yon der absoluten Notwendigkeit der Sozial- 
psychiatric, wie sie langsam fortschreitend in allen Lgndern in Entwicklung ist; sic 
beweist ferner die Notwendigkeit des rein sozialpsychiatrischen Sachverstgndigen. 

Leibbrand (Berlin). 
Gelma, Eugene: A propos de la r(~aetion psyeho-galvanique dans son application 

l'6tude de l'6motivit6 en m~deeine I~gale psyehiatrique. (Zur Verwendung der psycho- 
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galvanischen Reak~ion zur Fes~s~etlung der emotionellen Erregbarkeit in der psych- 
iatriseh-gerichtlichen Medizin.) (Sos. de Mdd. Ldg. de France, Paris, 14. III .  1932.) 
Ann. M6d. 16g. etc. 12, 268--270 (1932). 

Unter Berufung auf seine ~rtihere Arbei~ in der Presse m~d. 1928, •r 68, wende~ sich der 
Verf. gegen die Behaup~ung yon La igne l -Lavas t ine  und d 'Heuequevil le ,  dab die Appa- 
ratur zu empfindlich sei, um sich im Gef/~ngnis oder in der Anstalt bei Erregten oder Nega- 
tivistischen anwenden zu lassen. Verf. meint, dab im schlimmsten Falle der Untersuehte die 
Wassergefi~Be zu beiden Seiten, in die er seine I-I/~nde h~ngt, umstiirzen kSnne. Der Appara$ 
selbst, der entfern$ vom Pa~ienten mon~ierbar sei, brauche deshalb nicht zu leiden. Die aus- 
1/~ndischen Autoren sind in falseher Sehreibweise zitiert (Wheastone senti Wheates tone  
und Vera-Guth  statt Veraguth). (Vgl. diese Z. 14, 267 [Gelma] u. 19, 192 LLaignel -  
L a v a s t i n e].) Adol] Friedemann (Berlin-Bneh). 

Dyrenfurth, F.: l~ber Grenzen der Zureehnungsfiihigkeit. Z. arztl. Fortbildg 29, 
171--174 (1932). 

D y r e n f u r t h  erSrtert die Schwierigkeit, die sich bei der forensischen Beurteilung 
der pathologischen Rauschzustande ergeben. Die Schwierigkeit liegt haupts~chlich 
darin, da]  die Tatzeugen meist mit Bestimmtheit bekunden, dat~ die Tater nicht 
betrunken gewesen sind. Bei der Untersnehnng des Taters ergibt sich abe l  dab in 
seiner Erzi~hlung nine Liicke, ein Gedachtnisdefekt festzustellen ist. Die iiblichen Delikte 
des pathologischen Rauschzustandes, wie der Dammerzustande iiberhaupt, sind Wider- 
stand, Sachbeschadigung, Beleidigung, Brandstiftung, Mi~handlung, Totschlag, Sitt- 
lichkeitsverbreehen. Dagegen kommt nach D. Diebstahl oder gemeinschaftlicher Dieb- 
stahl im pathologischen Rauschzustand nicht vor. Das Zusammenspiel von mehreren 
Personen bei einem Delikt schlieBt die Annahme eines Zustandes yon BewnBtlosigkeit 
ohne weiteres ans. ~ Die forensische Beurteilung yon Affek~handlungen ist noch 
sehwieriger. Im allgemeinen halt D. den Tatbestand des w 51 dann fiir gegeben, wenn 
ein erheblicher Schwachsinn, schwere epileptische Xrampfzustande mit beginnender 
Zers~Srung der PersSnlichkeit, organische Veranderungen vorliegen oder sehwere 
reaktive Verstimmungen bei ausgesprochener Psychopathie der Tat schon ]angere Zeit 
vorangegangen sind. - -  Bei Postencephalitikern wird man das Vorliegen des w 51 StGB. 
bejahen miissen, wenn sin plStzlieh vor Situationen gestellt sind, in denen es auf schnelles 
I~andeln oder Abwehren bzw. auf sehnelles Einschalten hemmender Vorstellungen an- 
kommt. - -  Bei Fetischismus und Exhibitionismus wird man dem Tater den w 51 dann 
zubilligen miissen, wenn ein erheblicher Grad yon ,Schwachsinn vorliegt oder die Tat 
als ein Zwangshandlung aufzufassen ist. Salinger (Herzberge). 

Claude, Henri: Affektverbreehen und geriehtlieh-medizinisehe Verantwortliehkeit. 
Archivos Med. leg. 1, 217--230 (1931) [Spanisch]. 

Verf. diskutiert 2 Fglle yon Affektverbrechen, wobei er den seelischen Zustand der Tgter 
in lebendiger Weise durch nnmittelbare Wiedergabe yon Frage und Antwol~ der Exploration 
schildert. Im ers ten Fall handelt es sieh um eine 36j~hrige Frau, die ihren brutalen und 
verst~ndnislosen Mann umbrachte, im zweiten um einen etwa 40jghrigen Mann, der seine 
ungehorsame Stieftochr ersehoB. Bei der Frau vernein~, bei dem Manne bejaht Verf. die 
Zurechnungsfiihigkeit. Aussehlaggebend ist fiir ihn die Erwggung, dab bei der ersteren die 
Tat Folge einer Wahnbildung war, wahrend bei dem zweiten eine eigentlieh pathologisehe 
Erseheinung nieht festgestellt werden konnte. Eduard Krap/ (Miinchen).o 

Miiller-Hess und Wiethold: Zur Entmiindigung der asozialen Psyehopathen. 
Jkurse /~rztl. Fortbildg 22, H. 9, 13--29 (1931). 

Im Rahmen eines fiir praktische Arzte bestimmten Fortbildungsartikels wird die 
Frage erSrtert, unter welehen Voraussetzungen bei Psychopathen ohne irgendwelche 
Intelligenzdefekte eine Geistessehwaehe im Sinne des w 6 BGB. vorliegt. Die Verff. 
betonen dabei den ftirsorgerischen Charakter der Entmiindigung, welehe im Interesse 
des Psychopathen selbst und seiner Umgebung sehr viel haufiger angewandt werden 
miil~te. Unter Anfiihrung yon charakteristischea Beispielen wird dargetan, da]] yon 
den verschiedenen Typen der seelisch Abnormen am hi~ufigsten die Haltlosen nnd 
Triebhaften, yon den ttysterischen nut die sehwer Degenerativen oder die mit pseudo- 
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logischen Ziigen A_usgestatteten, selten die Verschrobenen so lebensnntfichtig sind, 
dab sie das Sehutzes der Entmiiadigung bedfirfen. Es wird dann auf die Erfah- 
rungstatsaehe hingewiesen, dab die soziale Unterwertigkeit, welche fiir die Frage 
der Entmiindigung entseheidend ist, meist bei denjenigen Psychopathen am stgrksten 
ausgeprggt ist, deren PersSnlichkeit den Stempel infantiler Unausgereiftheit tr~gt. 
Das lii~t sieh meist besser an tier Lebenskurve nachweisen als auf Grund einzelner 
Untersuehungen. Da die Fghigkeit bzw. Unfi~higkeit zur Besorgung der eigenen An- 
gelegenheiten stets ein relativer Begriff ist, bei dessen Beurteilnng die PersSnliehkeits- 
m~ngel zum Umfang der individuellen Lebensaufgaben in Beziehung zu setzen sind, 
kann bei Anderung der ~u]eren Verhgltnisse die Entmfindigung eines asozialen Psycho- 
pathen unter Umsti~nden aufgehoben werden. Wiethold (Berlin). 

Merguet, lIans: Offene psyehiatrisehe Fiirsorge. (Prov:Heil-u. P/legeanst., BunzIau.) 
Allg. Z. Psyehiatr. 96, 1--35 (1931). 

Verf. beriehtet fiber die Entlassenenffirsorge der niedersehlesisehen Anstalt Bunz- 
lau. Die Anstalt beherbergt etwa 1000 Kranke und hat j~hr]ich fiber 300 Aufnahmen. 
Von den ji~hrlich etwa 200 naeh ttause entlassenen Kranken kommen 80 als Zug~nge 
in die Entlassenenfiirsorge, so dag diese einen HSehstbestand yon 126 Beffirsorgten 
erreicht hat und an 50r ten  des Anfnahmebezirkes der Anstalt Sprechstnnden a bhi~lt. 
Es ergibt sieh, da~ die naehweisbare Mindestersparnng yon Anstaltsaufenthalt sehon 
die Gesamtkosten der Organisation bei weitem iibertrifft. Die Richtung einer ratio- 
nellen Ffirsorgearbeit der Anstalten mul~ zweekm~tl~ig yon der Zielsetzung ausgehen, 
der Allgemeinheit die dnrch geistig gestSrte oder abwegige Personen erwachsenden 
Sehiiden und Lasten dutch rechtzeitiges sachgemg~es Eingreifen zu ersparen, ganz 
gleieh, ob die Entwieldung des krankhaften Znstandes den Patienten zu Anstalts- 
bedfirftigkeit, Kriminaliti~t, Yerwahrlosung, Arbeitsunfi~higkeit oder anderen NSten 
zu ftthren droht. 5e selbstversti~ndlicher die psyehiatrisehe Ffirsorgearbeit nnter 
diesem grS]eren Gesichtswinkel erfolgt, um so sicherer wird es gelingen, in engem 
Zusammenwirken aller an dem gleichen Ziel beteiligten Instanzen raseh und reehtzeitig 
zum Einsatz grztlicher und i~rztlieh empfohlener sozialer ttilfsmal~nahraen zu kommen, 
vermeidbaren Seh~den vorzubengen und in einem entspreehenden Teil der F~lle aueh 
die Anstaltsbedfirftigkeit zu verhiiten oder abznkiirzen. Ver~. will nieht behanpten, 
dab alle Trinket, alle Kriminellen, Mle asozial handelnden Personen Kranke ira engeren 
Sinne sind nnd ~trztlicher Behandlung bedfirftig sein miil~ten. Sicher aber ist das welt 
haufiger der Fall, als es in Laienkreisen heute noeh angenommen und zugegeben wird, 
nnd die Entscheidung darfiber wird im Einzelfall erst die psychiatrisehe Untersuchung 
bringen. Das Ziel ist es also, der mSglichst frtihzeitigen psyehiatrisehen Mitarbeit 
bei der Beurteilung nnd der Behandlung a]ler dieser Menschen Raum zu sehaffen, 
ganz gleieh, weleher Gruppe asozialer Elemente sie i~u~erlich zugehiiren und welehe 
Instanzen sleh mit ihnen sonst beschaftigen. Bratz (Berlin-Wittenan). o 

Muggia, Giuseppe: A quali eondizioni il lavoro dei malati negli ospedali psiehiatriei 
potrebbe effettivamente giovare alia loro riedueazione, eontribuendo ad una vera opera 
di profilassi soeiale. (Unter welehen Bedingungen kann die Arbeit der Anstaltskranken 
tats~chlieh zu ihrer Wiedererziehung dienen und zur sozialen Prophylaxe beitragen ?) 
(19. congr, d. Soc. Freniatr. Ital., t~errara, 24.--27. IV. 1930.) Riv. sper. Freniatr. 54, 
1010--1013 (1931). 

Die Vorbedingungen ~iir eine richtige Arbeitstherapie liegen einerseits bei der 
Anstaltsleitnng, welche fiir hinreiehende Beseh~ftigungsmSgliehkeiten aller Art auch 
mit finanziellen Opfern sorgen mnI~; weitere selbstverst~ndliche Postulate sind die enge 
Zusammenarbeit zwischen Leitung, Arzten nnd Pflegepersonal, die Einheit ihres Ziels 
nnd der gemeinsame Glaube an die Erreiehbarkeit dieses Ziels. Von besonderer Wich- 
tigkeit ist die nieht nnr rein teehnisehe Ausbildung des Pflegepersonals, das dureh ent- 
spreehende seelisehe und geistige Sehulung befghigt werden mul~, die nngeordnete 



2~9 

Tgtigkeit der Erregten zu leiten und zu ztigeln, die Aufmerksamkeit der Zerstreuten 
zu sammelnl Katatone zum Arbeiten zu stimulieren usf. Da diese Schulung yon den 
Xrzten ausgehen mul~, werden bei diesen entsprechende eigene F~higkeiten voraus- 
gesetzt. Liguori-Hohenauer (IllenaU).o 

Legriin, A.: Ein Fall yon geringer Sehriftbildkonstanz als Zeiehen psyehopathiseher 
u Z. Kinderforschg 88, 554--559 (1931). 

Ein fast 14j~hriges Madehen f~llt in seinen Sehulheften durch e i n -  besonders hin- 
Siehtlieh der Sehriftriehtung - -  wechselvolles und oft unnatiirliehes (versehn6rkeltes) Schrift- 
bfld auf. Eine Schriitanalyse ist nieht vorgenommen, ~rztliehe Erhebungen mit psycho- 
experimenteller Prtifung liegen ebenfalls nieht vor. Die Sehreiberin stellt sieh auf Grund 
der Anmerkungen der Klassenlehrerin a]s eine hysteriseh-pseudologistisehe Psyehopathin 
mit Neigung zu krimineller Haltlosigkeit dar, dig nach einer Zeitungsnotiz sehon 17j~hrig 
dureh Coeainvergiftung in einem Hotel den Ted gefunden haben sell; koordinatorische In- 
nervationssehwankungen in den beigegebenen Sehriftproben, zusammen mit der MRteilung 
yon Unvertr~gliehkeit und heftigen Affektsehwankungen, miil~ten jedoch auch an eine Per- 
s6nliehkeitsumwandlung dutch Gehirnkrankheit (Chorea?) denken lassen. Merzbach.o 

Giarrusso, Gesualdo: Frenastenie e frenopatie in medieina legale militate. (Die 
Phrenasthenie und die Phrenopathien in der milit~rischen gerichtlichen Medizin.) 
(Clin. d. Malatt. Nerv. e Ment., Osp. Milit., Bologna.) Giorn. Me([. nail. 79, 441--452 
(1931). 

W~hrend w 30 (J. 1923) des Verzeichnisses der flit den Milit~rdienst untauglich 
machenden Gebrechen yon Phrenasthesien (Idiotien, Imbezillit~t, Kretinismus) im 
klinisch-psychologischen Sinne spricht, enth~lt der neue w 27 start dessen die patholo- 
gisch-anatomische Bezeichnung ,,angeborene und erworbene Cerebropathien". Verf. 
hebt in seinem Vortrag hervor, dal~ die neue Bezeichnung fiir praktisch-milit~rische 
Zwecke entsprechender ist als die des w 30. Ffir die Entscheidung der Dienstuntauglich- 
keit sei eben nicht notwendig, ScharI umschriebene Formen der Geistessehw~ehe zu 
diagnostizieren, sondern vielmehr auf Einzelsymptome zu achten, die sich im militari- 
schen Kollektivleben stSrend auswirken mfil~ten. Verf. warnt zum Sehlul~ eindringliehst 
darer,  Individuen, welehe eine Irrenanstaltsinternierung (bloBe Beobachtung aus- 
genommen) hinter sieh haben, fiir tauglich zu erkl~ren, selbst wenn es sich um sog. 
,,geheflte" F~lle handelt. Imber (Cremona).o 

Kirschner, losef: K~rperbautypen bei Paralytikern. (Nervenabt. d. Lazarushosp., 
Krakow.) Roezn. psyehjatr. H. 17, 100--103 (1932) [Polnisch]. 

Unte~ 86 Paralytikern land Verf. mehr als die H~lfte veto reinen bzw. gemischten 
athletischen Typus, was bei ganz abweichender Statistik anderer - -  speziell dent- 
scher - -  Autoren gegen die strenge Korrelation zwischen somatischer Konstitution 
und Veranlagung zur Paralyse sprechen diirfte. Andererseits ~iel aui das Fehlen der 
asthenischen Typen unter den maniakalischen Pyknikern, der pyknischen Typen 
unter der schizophrenen Abaft der P. p. und das Uberma~ an Paralytikern unter den 
dementiven und maniakalischen Formen. Letztere Tatsachen diirften die MSgliehkeit 
soleher Korrelation zwisehen m o r p h o l o g i s e h e r  Variet~t der Paralyse und somati- 
seher Konstitution in gewissem MaBe zulassen. Higier (Warsehau).o 

hallmann, Franz: Die Ergebnisse der Reizfieberbehandlung der Paralyse in 
der Anstalt Herzberge (mit besonderer Beriieksiehtigung der Sulfosinbehandlung). 
(Heil- u. P/legeanst. d. Stadt Berlin, Herzberge.) Abh. Neut. usw. H. 65, 22--64 (1932). 

K a l ima n n hat sich der dankenswerten Aufgabe unterzogen, s~mtliche Paralytiker, 
die yon 1922 bis 1929 in Herzberge mit Malaria oder Sulfosin oder mit beiden Fieber- 
mitteln behandelt worden sind, einer Naehuntersuchung zu nnterziehen. Die Resultate 
sind in fibersichtlichen Tabellen zusammengestellt. Ich will nut anfiihren, dal~ sieh 
bei einem Material yon 497 Paralytikern in 25% der Falle Vollremissionen, in 23% 
nnvollstgndige Remissionen, in 21% Versager und in 31% Todesfalle ergaben. Die 
g~nstigsten Resultate ergaben die expansiven Paralysen (ngmlieh 40% Vollremis- 
sionen, die ungfinstigsten die Taboparalysen [3,8% Vollremissionen]). Von 402 fieber- 
behandelten Paralytikern haben 10 naeh der Entlassung ans der Anstalt Selbstmord 
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veriibt. In der Zeit yon 1922 bis 1925 (ira ersten Behandhmgsabsehnitt) betrug die 
Zahl der in oder unmittelbar nach der Malariabehandlung verstorbenen Paralytiker 
18%, slo~ter 16%. Als Todesursaehen wurden 27mal Kreislaufst6rungen, 14maI 
Lmagenentzfindunggn, 17real septische Prozesse und 6real cerebrale Ursachen fest- 
gestellt. K. weist darauf bin, dsg er im letzten Jahre in 6 F~llen sine Kombination 
yon ehroniseher produk~iver Spitzentuberkulose mit k~sig-pneumonischen, k~sig- 
ulcer6sen oder kavern6sen Prozessen land; es handelte sich stets um schwerste galop- 
pierende Formen einer exsudagiven Tuberkulose bei Kranken, bei denen bis zur Fieber- 
kur keine Zeiehen einer akgiven Tuberkulose festzustellen waren. Die Kriminaliti~g 
behsndelter Paralytiker land such K. augerordentlich gering. Von 250 gebessert ent- 
lassenen Paralytikern haben nut 4 kriminelle Handlmagen begangen, von denen 3 
schon vet der Erkrankuag asoziale Individuen waren. 3 warden aus w 51 freigesproehen, 
der 4. erhielt eine l~ngere Gefi~ngnisstrafe, die er ohne Sehaden verbiigt hat. K. sprieh~ 
sich dahin aus, dag Paralytikern, die nach jahrelangem Intervall bei eingehender Prtifung 
keine Defektsymptome aufweisen, die Verantwortliehkeit zugesprochen werden mug. - -  
Wichtig ist die Tatsaehe, dsg 5 Vollremittierte den Ftihrersehein erlangt haben, ob- 
wohl die frfihere Erkrankung den Amtsgrzten bekannt war. Wie Ref. in seinen Arbeiten 
steht such K. sut dem Standpunkt, dag den Vollremittierten die Geschgftsfahigkeig 
nieht ohne weiteres abgesproehen werden darf. Mit der reinen Sulfosinbehsndlmag 
erzielte K. bei 32 Paralytikern 6 Voll- und 7 sehr guts Defek~remissionen. Er hi~lg 
Sulfosin far das gegebene 3littel bei allen fiber 60 Jahre alten Paralytikern, bei fett- 
sfichtigen, k6rperlieh sehr elenden, bei allen Kranken mit groberen Iterz-, Kreislauf- 
oder Nierensthrungen, bei Taboparalyse mad bei Kranken mit inaktiver Lungentuber- 
kulose, da Sulfosin ein vhllig gefshrloses Mittel ist. Nalinger (Herzberge). 

Giaeanelli, Vittor ggo: Sui rapporti Ira aeeessi epilettiei e mestruazioni. (Bericht) 
fiber den Zusammenhsng epileptischer Anf~lle mit der Menstruation.) Ann. Osp. 
psichiatr, prey. Perugia 25, 255--290 (1931). 

Naeh den Beobachtungen Giacanel l i s  stimmt fast immer die gr6gte Zahl der 
epileptisehen Anf~lle mit der pr~menstruellen Frist tiberein. Er erkl~rt die erh/ihte 
Zahl der Anfi~lle in der pri~menstrtialen oder menstrualen Phase mit dem Einflug des 
foltikuli~ren Hormons, der bei einer I-Ierabsetzung yon Kalksalzen im Organismus 
such die Widerstandsf~higkeit des Nervensystems gegen die giftigen Erzeugnisse yon 
endokriner Herkunft zumal thyreoider Art vermindert. - -  Die Jeersch~rfung der epi- 
leptischen Krisen in diesen Phasen darI bei iirztliehen Gutaehten tiber die Zureehnungs- 
fhhigkeit nicht tibersehen werden. Sali~e~" (Herzberge). 

Heermann, H.: Gibt es totals hysterisehe Reflexst~rungen? (Univ.-ttals-, Nasen-, 
Ohrenklin., Graz.) Passow-Schaefers Beitr. 29, 417--424 (1932). 

?tilt O. Loewens t e in  glsubt t Ieer  mann  nicht an v611ige Areflexie auf psychogener 
Grmadlage, hysterische Ausdrucksbewegungen glichen vielmehr denen yon Simulanten. 
Er beschreibt elnen Fall totaler Glottisparese, die naeh langem Bestehen mad trotz 
einseitigem Patellarklonus und anderen organischen Befunden dureh sine lang aus= 
gedehnte ,,Kanfmannsche" Sitzung psychotherapeutlseh geheilt wurde. Mit Reeht 
wird trotz der bereits 2 Jahre anhaltenden Heilung die rein psychogene Xtiologie 
abgelehnt und eine raschere Bahnung yon gesunden Hirnzentren am Erfolgsorgan 
angenommen bei einseitigen Hirnherden. E. Loewg-Itattendor/ (Berlin).o 

ltoehe, A.E.: Ist die Hysterie wirklieh entlarvt? (Psyehiatf. u. Nerve@lin., Univ.. 
Freiburg i. Br.) Dtsch. med. Wschr. 1932 I, 1--3. 

In der ibm eigenen begriffliehen Sauberkeit geht t Ioehe  bier manehen neuen 
tIysterieauffassungen zuleibe. Mit Recht unterscheidet er das Motiv  des hysterischen 
Geschehens yon dem eigentlichen ~ e e h a n i s m u s ,  mit I-Iilfe dessen die hysterischen 
Symptoms zustande kommen, dessert Wesen seiner 3leinung naeh uns stgndig ebenso 
versehlossen bleiben wird wie das Wissen um das, was zwischen unserer motorischen 
Absieht und der Ausfertigung des BeIehls in der Zentrale eingeschaltet ist. Die Eigen- 
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tiimlichkeit des Mechanismus beim Itysteriker hat It. schon frfiher als ,,Hysteriefiihig- 
keit" bezeichnet; sie kann angeboren oder unter besonderen Einwirkungen erworben 
seln. It. rechnet auch mit dem verkehrten Gebrauch ab, nervSse Erseheinungen als 
hysterisch zu bezeiehnen, die nut Ausdruck einer ,,mangelnden Gewebsrtistigkeit" 
sind, wie z. B. abnorme Ermiidbarkeit, Tachykardie, Neigung zu Extrasystolien, das 
Talent, seekrank zu werden, die Neigung zum Einsehlafen der Glieder, die verschiedene 
Empfindlichkeit der ttaut gegen Insolation oder Insektenstiche, die Intoleranz gegen 
Alkohol oder Tabak, die Idiosynkrasie gegen Arzneimittel, die nervSse Dyspepsie u. a. m. 

Hauptmann (Halle).~ 

(~uttmann~ Erich: 0rganische Krankheitsbilder hysterischen Gepr~ges. Fortsehr. 
Neut. 4, 82--99 (1932). 

Unter ,,hysteriseh" werden seelisch entstandene und seeliseh festgeha]tene Sym- 
ptome verstanden. Ein organisches Symptom l~l]t den Rfickschlul~ au~ morphologisehe 
Ver~ndertmgen zu. Vermieden wird der Ausdruek funktionell. Im 1. Abschnitt be- 
richter Gu t tmann  fiber Symptome, die sieher organ~sehen Ursprungs sind, die aber 
gelegentlieh Anlal] zur Fehldiagnose ,,Hysteric" geben. Am langsten ist die Chorea 
ihres ,,neurotischea" Charakters entkleidet; auch die l~seudosklerose, die Torsions- 
dystoaie gehSren zu den organisehen Syndromen, ferner die Krampusneurose. Die 
organische Natur muncher Faeialistics hat Strausnaehweisenk5nnen. Vonbesonderem 
Interesse ist es, dab zirkuli~r abselmeidende Sensibilit~tsstSrungen an den Extremiti~ten 
dureh zentrale St5rungen hervorgerufen werden kSnnen; ~hnliehes gilt yon der hyste- 
risehea Gesiehtsfeldeinschr~nkung. Auf dem Gebiete der Agnosien und der Apraxie 
kSnnen Fehldiagnosen vorkommen. Scheinbar hysterisch war aueh die Blindheit bei 
einer Itypophysengaagcyste. Es stellte sich heraus, dal~ der wechselnde Ffillungszustand 
der Cyste schlagartige Funktions~nderungen hervorrief. Bezfiglieh weiterer Einzel- 
heitea mul~ auf das Original verwiesen werden. - -  Im 2. Abschnitt behandelt G. die 
Art und Weise, wie organisehe Ver~nderungen fiir das Zustandekommen bestimmter 
hysterischer Reaktionen verantwortlieh werden (sog. Uberlagerung). Fiir Hysterie 
spricht u. a. 1. die demonstrative, theatralische Art, 2. der unsystematische Charakter 
der Erseheinungen, 3. die Abhi~ngigkeit des Um~anges und der Intensitat der Sym- 
ptome yon der Situation, die suggestive Beeinflul~barkeit bzw. die Wirksamkeit emo- 
tioneller Faktoren. Zu Punkt I i s t  eine sehr genaue Kenntnis der kranken PersSnlieh- 
keit notwendig; wichtiger ist der 2. :Punkt. ]~ei vielen Reaktionen, Agnostiseher, last 
sieh die Analogie des psyehologisehen Meehanismus mit jenem bei psychogenen Reak- 
tionen nachweisen. Ein weiteres hierhergehSriges Gebiet ist dasjenige der Amnesien. 
Unter Punkt 3 sind diejenigen F~lle am durehsiehtigsten, wo periphere Lasionen 
unter der Wirkung yon u oder Tendenzen a]s Funktionsaus~i~lle fest- 
gehalten werdea, wo etwa nach Konsolidierung eines Beinbruches eine hysterische 
GangstSrung zuriickbleibt. Erheblich sehwieriger ist die Beurteilung der hysterisehen 
Symptome mit solehen organisehen Liisionen,'die nicht zu grSberen, als StSrung wahr- 
nehmbaren Ausf~llen geffihrt haben. Im 3. Abschnitt wendet sich G. der Frage zu, 
inwieweit organische Veriinderungen die hysterische Reaktionsbereitsehaft hervorrufen 
oder modifizierea kSnnen. Am umfassendsten hat die Abwandlung der Reaktions- 
bereitsehaft Goldstein in seiner ,,Katastrophenreaktion" dargestellt. ~euerdings 
hat L a u b e n t h a l  unter einem Tell seiner Hirngeseh~digten organiseh bedingte :Per- 
sSnlichkeitsveri~nderungen hervorgehoben, auf deren Basis sich hysterische Reaktionen 
auswirkten. Erwi~hnt seien aueh die Encephalitis und die alkoholhysterisehen Anf~lle. 
Wenn man au~ diese Weise mit dem :Postulat ernst maeht, in iedem Falle d~e somatogene 
and die psyehogene Betrachtungsweise durchzufiihren, so wird man zu einem vertie~ten 
Einblie]~ in das Krankheitsgeschehen gelangen. ,,Wer psychologiseh in den Wald tuft, 
kann keine anatomisehe Antwort erhalten, und umgel~ehrt" (v. Weizs~cker). 

Lochte (GSttingen). 
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Forel, O.-L,: Les toxieomanies. Considerations psychologlques et th~rapeutiques. 
((~ber die Suchten.) Ann. m~d.-psychol. 89, II, 362--396 (1931). 

Die erregenden (Coifein, Stryehnin), die beruhigenden (Bromide), die einschl~fern- 
den (B~rbiturs~urederivate), die narkotisierenden (Xther, ChlorofOrm, Lachgas) und 
schliel~lieh die eigentlieh berausehenden (Opiumalkaloide, Coeain) Gifte w.erden kurz 
besprochen; des Alkohol wird wegen seiner vielfaehen Wirkung nnd Konsumierung 
gesondert betrachtet. Im klinischen Xapitel wird die Gew6hnung, die Toleranz, die 
Intoleranz und die Abstinenz kritisc'h beleuchtet. Beachtenswert sind die Ausffihrungen 
tiber die Substitutionsmittel. Verf. weist auf die immer hs werdende Kombi- 
nation yon Opiummil~braueh und Barbitursgurenabusus bin und erklgrt, dgl~ viele 
des Schlafmittelsfichtigen den Morphinismus gestreift huben; er erw~hnt zu diesem 
Thema seltene .Fglle yon Siil~igkeitensucht, die er nieht den echten Stichten anreihen 
m6ehte, sondern als Symbolhandlungen ira Sinne yon Zwangsph/~nomenen auffal~t. 
Im tibrigen warnt e rvo r  allen Substitu~ionsprs In ps~gnanter Weise werden 
die klinischen Symptome des Alkoholpsychosen eingefiigt. Ftir die Toxikom~nen nimmt 
des Verf. ~ls Grnndlage eine ,,Thymose" an, wie er die Affekt- und Konfliktneurosen 
nennt, die den Boden ftir das Entstehen einer Sucht abgeben; ,,Es ist ein fundamentaler 
Fehler, die Stichtigen nuch dem Bride zu veurteilen, dos sie bieten, wenn sle vesgiftet 
sind; die Thylnose ist dgs Primgre; sie erzeugt die Sucht." Nach W u t h  teilt des Autor 
den Morphinismus in drei Phasen: die Periode des fortsehreitenden Vergiftung, die 
Periode des Abstinenz und die Periode des Konwleseenz. Des Verf. weist riehtig 
darauf hin, dal] das Gift nicht nut das vago-sympathisehe System erfai]t, sondern 
welt dariibes hinaus die Gesamtheit des Organe. In einem weiteren Kapitel kommt des 
Autos zu den konstitutionellen suchtfSrdernden Momenten. Verf. wendet sieh gegen 
die ]~berseh~tzung des KSrperbautypologie und m5ehte die zahlreichen anderen 
psychischen und konstellativen Faktoren nieht vernachlgssigt wissen. Er unterseheidet 
die endogenen Ursachen yon den exogenen; zu den ersten zghlt er cyclothyme An- 
wandlungen larvierte epilelotiforme Ausnahmezust~nde, weiterhin die Zeiten sexueller 
Krisen n. a. Zu den zweiten rechnet er physische (Traumen, Sehmerzen, Krankheiten) 
und psychische (Geld, Liebe, Sosgen, Ehe, Beruf und sonstige affektbesetzte Konflikte). 
Das ,,NichtaufhSrenkSnnen" bezeichnet Verf. als toxikomunische Perseveration. 
Zu diesen in polymospher Mischung vorhahdenen Grnndursachen kommen mannigfaehe 
sekund~re Gelegenheitsnrsaehen. Ein besonderes Kapitel ist des ,,Psyehologie des Ver- 
giftung" gewidmet. Aus des Ftille des dargebotenen Stoffes sei herausgehoben, dal3 sieh 
des Autos eifrig ffir die Abstinenzbewegung einsetzt: ,,Man wird nieht mehr lunge die 
Abstinenzler verspotten; die Zeit ist nahe, in der man die Trinker verspotten und 
veraehten wird". . . . . .  Was dem Alkohol gebiihrt, gebiihrt aueh den tibrigen Rauseh- 
giftmitteln; wenn der Alkohol frei ist, hat man kein Reeht, die Rausehgiftmittel zu 
beschr~nl~en, die in unseren Lgndern nicht ein Tausendstel yon dem Unheil stiffen 
wie der Alkohol." Der Autor fa~t seine Ergebnisse kurz zusammen: Die Toxikomanie 
ist keine nosologische Einheit. Wenn es auch Morphinisten gibt, die niemals Alkoho- 
listen werden, so ist doeh das psychologische Grundproblem dasselbe. Alle Sfichtigen' 
leiden an einer ,,Thymose" - -  und wenn dem so ist, mull man sie als heilbar bezeichnen. 
Die psyehologische Betrachtungsweise hat im Vordergrund zu stehen. 

Harms Schwarz (Berlin). o 
Wolff~ P.: Uber die Bewertung yon Diaeetylmorphin (Heroin) bei der Genres Ken- 

ventions-Konferenz und iiber die Sueht in ~gypten. Dtsch. meal. Wschr. 1931 II~ 1590 
bis 1592 u. 1635--1637. 

Anf des in GenI kiirzlich abgehaltenen internationalen Konferenz zur Beschri~n- 
kung der Herstellung yon R a u s e h g i f t e n  wurde yon den Sachversti~ndigen folgender 
Standpunkt eingenommen: Heroin ist starker als Morphium und ist das einzige Opiat, 
das geschnupft werden kann. Die Kleinheit der Dosis erleiehtert den Sehleichhandel. 
Die Euphorie ist stark ausgesproehen, eine obstipierende Wirkung ~uf den Darm 
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kanm vorhanden. Heroin wirkt doppelt so stark analgetiseh wie Morphin and starker 
hustenstillend als Codein; es ist aber dutch andere Opiate, z. ]3. Dieodid and Dilaudid 
durehaas ersetzbar. Es ffihrt am leiehtesten zar Sfiehtigkeit, die aul?erordentlieh 
schwer zu heilen ist, da bei plStzliehem Entzug sehwere Erseheinnngen seitens des 
Zentralnervensystems aaftreten nnd sogar Ted dureh Atemstillstand eintreten kann. 
Die Ansieht der Xrzteschaft hinsiehtlieh seines therapentisehen Wertes sind in den 
einzelnen L~ndern versehieden; deshalb wird es auch metlr oder minder haufig verordnet. 
Die Saehverst~tndigen sind der Ansieht, dal] das Heroin vollkommen anterdrfickt 
werden kann. In der abgesehlossenen Konvention wurde die Ausfuhr yon Diacetyl- 
morphin (Heroin), seiner Salze usw. verboten. Sie kann in Aasnahmefallen auf beson- 
deres Verlangen eines Landes erlaabt werden. Es ist aber dana ein Einfnhrzertifikat 
notwendig, and die Sendung ist an die in dem Zertifikat benannte Beh6rde za riehten, 
die die eingefiihrte Menge unter ihrer gerantwortung verteilt. Interessante Ausffih- 
rungen fiber die Rausehgiftsueht in ~_gypten and ihre Bekgmpfung bilden den 2. Ab- 
sehnitt der lesenswerten Arbeit. H. Linden (Berlin). ~176 

Bernstein, H.: Eine Ursaehe der Wesens~inderung beim Tuberkul~sen. (Sanat. 
Dr. Walder, Sd~6mberg, Schwarzwald.) Psyehiatr.-neur. Wsehr. 1932, 43--66. 

B e rns t e in  berichtet fiber eine Reihe yon Wesens/inderungen bei Taberkul6sen, 
die allerdings in psyehiatrischer Hinsieh~ nieht ausgesch6pft erscheinen. ]3. weist 
darauf hin, dal3 die Wesensiinderangen bei der ehirurgisehen Tuberkulose wesentlich ~ 
seltener za beobaehten sind als bei LungentuberkulSsen. Er fiihrt diesen Unterschied 
bei den versehiedenen Tuberkuloseformen mit Grand daraut: zurfie]~, dal~ bei der 
Lungentuberkulose st~ndig wenn aaeh kleinere Dosen narkotiseher Mittel gegeben 
werden, und in diesen Narkoticis sieht er eine Hauptursaehe der Wesen/inderung 
des Tuberkul6sem Neustadt (Diisseldorf-Grafenberg). ~176 

Meerloo, A.M.: ~ber patbologisehe Sucht and Gehirnentgiftung. Beitr~ige zur 
Klinik der Hirnstammfunktion. I. (Stddt. PsycMatr. Anst. ,,MaasOord", Rotterdam.) 
Z. Neut. 137, 560--572 (1931). 

Meerloo, h.M.: [~ber das kiirperliche Snbstrat der Alkoholsucht and anderer 
Toxikomanien. Beitr~ige zur Klinik der Hirnstammrunktion II. (Stgdt. Psychiatr. 
Anst. ,,Maasoord", Rotterdam.) Z. Near. 137, 573--590 (1931). 

In der 1. )/Iitteilung weist Autor aaf den Zusammenhang yon Psyehosen and ver- 
finderten Wirkungen im Hirnstamm naeh, die sieh meist im vegetativen System doku- 
mentieren. Einleitend besprieh~ er die bekanngen Itirnstammsyndrome und die Lokali- 
sationsversuche. Er erwghng, dal~ bei periodischen bulb~ren and eerebralen Krank- 
heiten Lfiste und Sachten beobaehte~ wurden, aueh nach Barbitursiiure-Sehlaikuren, 
Er spricht den Gedanken aus, dal~ psyehisehe Saehten ein bestimmtes somatisehes 
Sabstra~ haben kSnnten, zumal bei Alkoholismus und Norphinismns Stammerseheinun- 
gefi beobachtet werden konnten. In der 2.. Mi~tei]ung bespricht Autor psychische 
Momente, die zum Alkoholismas fiihren, die physiologisehe Wirknng des Alkohols, die 
Intoleranz, Erscheiaangsformen chronischen Alkoholmil~brauehs, Abstinenzerscheinnn- 
gen, die Therapie. Aus den klinisehen Erseheinungen (Kasuistik) der Gew6hnm~g and 
der Abstinenz sehliel~t Autor auf Schiidigungen des Hirnstamms. O. Wuth.o 

Kratzmann, Ernst: Die seelisehen 6rundlagen des Alkoholismus. Internat. Z. 
Alkoholism. 39, 306--325 (1931). 

Ffir den sehizothymen passiven Trinket ist die Welt der Feind. Der alkoholische 
Rauseh oder aaeh ein anderer maeht ihm seine schwere Stellung gegenfiber der Welt~ 
ertriiglieher and versehafft ibm Vergessen und Eaphorie. Jedes Individuam dieser 
Gruppe hag sein spezielles, seiner Eigenart entspreehendes, konstitutionell festgelegtes 
Bet/iabangsmittel. Der eyelothyme Trinker trinkt nut selten allein; er liebt Gastereien 
in fr6hlicher Gesellsehaft, trinkt nieht etwa, am unertr/igliehen seelisehen oder materiellen 
Leiden zu entgehen, sondern geniel]eriseh, ant seine Daseinsfreude zu erh6hen. Handelt 
es sieh am einen passiven Cyelothymen im sehwermfitigen Zustande, so erliegt er den 
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tatsgehlichen oder vermeintliehen Angriffen der Umwelt neck viel leichter gls der 
passiv Verneinende (Schizothyme), denn ihm ~ehlt j~ im Gegensatz zu jenem etw~s 
nnendlich Wichtiges: die Mauer um das Ich. Und es bleibt ihm, besonders im Znstande 
~knter Sehwermut, nur eine Zuflucht, die Flucht zum Alkohol! Der sehwermiitige 
Cyelothyme versenkt sich selbstqn~lerisch in die eigene Sehleehtigkeit, der verbittert 
schizoid Passive mit bitterer Wollust in sein Leid, das ihm andere  angetan haben. 
Bei den Dipsomanen handelt es sich vorwiegend um Cyclothyme oder um Schizoide, 
die abet stark cyelothym legiert sind. - -  Die Trinkerausreden, die gewShnlich mit 
vollem Bewufttsein ihrer Falschheit oder L~eherlichkeit vorgebraeht werden, ent- 
springen dem bSsen Gewissen. In der weiteren lesenswerten Er6rterung seiner Theorie 
kommt Verf. veto Romantiker nnter den Trinkern, den er unter die passiven Sehizo- 
thymen eingruppiert, znm Pathetiker, der zur Gruppe der aktiven Schizothymen 
geh6rig, trinkt, um die Hohlheit und Leere seiner Seele zu vergessen. Zu den aktiv 
Verneinenden (Schizothymen) mtissen auch die mit moral insanity Behafteten und 
die sog. Haltlosen gereehnet werden. Beide fiihren im Grunde genommen ebenfalls 
einen Kampf, nieht urn, sondern gegen die Welt, die Mitmensehen. Ausgesprochene 
Trinket wird man bei ihnen kaum treffen. Sie haben den Alkohol nieht n6tig, sie 
finden genug andere Ventile, ihren Mensehenhal] und ihre hs Gesinnung zu 
bet~tigen. Anffallend ist beim Alkoholiker seine oft zynisehe Sch~mlosigkeit, die 
"ihre Erklgrung finder in dem dureh den Alkohol versehuldeten erhShten Lebens- und 
Geschlechtstrieb. - -  Die Trinkerhallnzinationen, die naeh des Verf. Ansieht nur Trinker 
des verneinenden Temperamentskreises haben und haben k5nnen, sind das Ergebnis 
tier sehon urspriinglieh vorhandenen Furcht, der Urfurcht vet dem ,,Drauf~en", der 
Welt und ihren ~eindliehen Inhalten. Germanus Flatau (Dresden).~ 

Korolanyi, 1t.: Zur l~syehologie des Alkoholismus. Internat. Z. Alkoholism. 39, 
289--297 (1931). 

Der Alkoholmil~braueh scheint sieh trotz der Mannigfaltigkeit seiner Erseheinungs- 
formen auf zwei Grundwurzeln psyehiseher Natur zuriiekfiihren zu lassen: 1. auf ein~ 
Massenpsyehose der Allgemeinheit; d.i .  die tiefeingewurzelte, dutch ,,volkstiimlichc 
Geschichte" und stgndische Tradition flit sukrosankt erkl~irte Trinksitte, aus der die 
Verpflichtung entnommen wird, bei jeder sich bietenden Gelegenheit alkoholisehe 
Getrgnke zu sieh zu nehmen; 2. auf das jedem Individuum innewohnende Bestreben, 
den, einem subjektiven Minderwertigkeitsgefiihle entspringenden, erh6hten Geltungs- 
trieb und gesteigerten Lusthunger dutch relativ leicht erreiehbare Mittel zu befriedigen. 
Der Glaube veto guten Sinn des Alkoholgennsses und Alkoholkultes ist zum Unsinn 
und Aberglauben geworden, zum nnbereehtigten, abet besonders tier verankerten, 
scheinbar unausrottbaren Volksaberglauben, der dutch eingewurzelte u ge- 
sehiitzt und gesttitzt wird. Das b5se Beispiel der Erwaehsenen verdirbt die Jugend. 
Das ,,Trinkendiirfen" wird geradezu ein .Kriterium des Erwachsenseins. ,,Ins Wiits- 
haus gehen und sich betrinken gilt als mgnnlich, weil es den Kindern verboten ist nnd 
es die Erwachsenen tun" (Wexberg). Germanus Elatau (Dresden).~ 

Wegelin, C.: Sehrumpfniere und Alkeholismus. Sehweiz. meal. Wschr. 1931 II, 
1181--1183. 

Das Berner Sektionsmaterial bietet wegen der gro~]en Hgufigkeit der Lebercirrhose, 
deren Zusammenhang mit der Sehrumpfniere mehrfaeh behaup~et worden ist, eine 
giinstige Gelegenheit, die Frage der Nierensehadigung dutch Alkohol zu priifen. Chro- 
niseher Alkoholismus spielt bei den in Bern beobachteten Cirrhosen sicherlieh eine 
grol~c Rolle. Wegel in  stellte 106 ~:~lle yon Lebcrcirrhosen zusammen. Nsch diesem 
Material scheint ibm die Annahme berechtigt, d~l~ dcm Alkohol an sieh bei der Ent- 
stehung tier Schrumpfniere keine irgendwie erhebliehe I~olle zukommt. Es sei freilich 
nicht zu leugnen, dal] ein ~bermal~ alkoholiseher Getrgnke, z.B. sehr reichlieher 
Bier- und Weingenu~ durch allzu st~rke Belastung des Kreislaufes bei der Ausbildung 
einer Arteriosklerose mitwirken nnd auf diesem Wege auch die Nieren in Mitleiden- 
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schaft ziehen kSnne. Aber das seien doch nur verhaltnismii~ig wenige Falle. Auch 
im Berner Material bleibe nach wie vor die Leber dasjenige Organ, was in erster Linie 
dutch den Alkohol geschiidigt werde. Pohlisch (Berlin).~ 

Mayer-6ross, W.: Die Anf~inge des Alkoholismus. Dtsch. rued. Wschr. 1931 I1, 
2005 --2007. 

Die Rolle des Einverleibungsreizes und die der toxischen Wirkung nach A]kohol- 
genu~ fiir das Zustandekommen des chronischen Alkoholismus wird besprochen. 
Besonderen Wert lcgt Mayer -Gross  auf den Defekt der Erinnerung. Der Trinket 
benutzt diesen, um in einem ganz bestimm~en Sinne zu vergessen: er will die 
Forderungen and Anspriiche unterdrficken, welche die Wirklichkeit an ihn stellt. 
Unter den chronischen Trinkern trifft man deshalb so viele Psyehopathen, well diese 
bereitwillig den Alkoholgenul~ zur Flucht vor der Verantwortung und Rechenschaft 
benutzen; sie wiederholen den Genu] aus Angst vor der Ernfichterung und schl~fern 
alle Selbstbesinnung und alle Gegenmotive auf diese Weise ein. Pohlisvh (Berlin).~ 

Matossi, R.: Zur Diagnose des ehronisehen Alkoholismus. (Med. Abt., Kantons- 
spit., Winterthur.) Z. klin. Med. 119, 268--278 (1931). 

An Hand yon fiber 30 Versuchsserien wird das unterschiedliche Verhalten des 
Alkoholabbaues ira Blute bei Abstinenten, Leuten, die nut selten und sehr mii~ig trin- 
ken, und chronischen Alkoholikern gezeigt. Wie die aus den Durchschnittswerten der 
Versuche zusammengestellte Kurve zeigt, ist bei den Abstinenten bzw. selten Alkoho] 
Genie~enden, sowohl der Anstieg des Alkoholgehaltes im Blute als auch der Alkohol- 
abbau ein rascherer und h5herer a]s bei den chronischen Alkoholisten. W&hrend man 
bei ersteren meistens schon nach 5 Stunden keinen Alkohol mehr nachweisen kann, 
konnten die chronischen Alkoholiker in weitaus der Mehrzahl der Falle nicht vor Ab- 
lauf der 9. und mehr Stunden als nfichtern angesehen werden. Es ist also mSglieh, an 
Hand der genannten Versuche die Diagnose auf chronischen Alkoholismus zu stellen. 
Der Gehalt an Alkohol des Gehirns bzw. Liquor geht nicht parallel mit dem des Blutes, 
sondern hinl~ diesem wesentlich hinten nach. Daffir kann der Alkohol im Liquor 
bedeutend l/~nger nachgewiesen werden als im Blur. Die Verbrennung des Alkohols 
im Blur geht also rascher vor sich als im Liquor. Germanus ~Vlatau (Dresden).~ 

Bandel, Rudolf: Statistik des~ Alkoholismus in Deutschland 1927 his 1930 naeh 
den Erhebungen der Hell- und Pflegeanstalten fiir Geisteskranke und der Trinkerfiirsorge- 
stellen. Alkoholfrage 27, 230--234 (1931). 

Die Statistik ist das Ergebnis einer Umfrage des Deutschen Vereins gegen den 
Alkoholismus an die deutschen Anstalten fiir Geisteskranke and Trinl~erffirsorge- 
stellen. In den Anstalten des Reiches ist die Zahl der alkoholischcn Geisteskrankheiten 
yon 3151 im gahre 1927 auf 3461 1928 gestiegen. Diese Steigerung ist nun offenbar 
mit dem ffahre 1928 zum Stillstand gekommen. Schon 1929 ist die Zahl ffir das Reich 
im ganzen urn ein weniges kleiner, obwohl die Zahl der Zugange an Geisteskranken 
fiberhaupt sieher nieht geringer, sondern wahrscheinlich grSSer geworden ist. Starker 
ist die Abnahme der alkoholischen Geisteskrankheiten 1930, w0 die Ziffer 3181 betr~gt, 
Die Verwer~barkeit der Statistik der Trinkerffirsorgestellen ist nach Bande l  eine sehr 
beschr~nkte, well die Zahlen yon dem Wechsel in der Rfihrigkeit und Leistungsfiihig- 
keit des betreffenden Ffirsorgebetriebes beeinfluBt sein kSnnen. Pohlisch (Berlin).~ 

GraI, Otto: Die Auswahl yon Trinkern iiir Heilst~ittenbehandlungen. Ein Beitrag 
zur Frage der SparmaBnahmen in der Gesundheitsfiirsorge. Z. Gesdh.~erw. 2~ 569 
his 576 (1931). 

G r a f  untersucht yore rechnerischen, verwaltungsteehnischen Standpunkt aus, 
welche Trinker ftir die Heilstiittenbehandlung geeignet sind. Er rut dies mit so viel 
psychologischem Geschick und einer umfangreichen praktischen Erfahrung, dab 
die Arbeit allen in Betracht kommenden Kreisen empiohlen werden muB. Da die 
den Heilst~ten zugewiesenen Trinker oft nieht sorgfal~ig ausgesucht worden sind, ist 
alas Yertrauen der BehSrden, Krankenh~user usw. anf die Erfolgsaussichten oft er- 
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schfi{tert worden. Man soil nicht Kosten an Unheilbare versehwenden. Andererseits 
kann eine sachgem~l~e Ffirsorge mehr Trinkern, als allgemein angenommen wird, auch 
ohne Heilst~ttenbehandlung'helfen. Wie man sich im Einzelfall zu entseheiden hat, 
dartiber geben die G r a f schen Aasffihrungen wertvolle Leitsgtze und, was no eh wiehtiger 
ist, auch deren Begrfindung. Pohlisch (Berlin).~ 

Vogl, Werner" Zur Frage des Alkohols als Berufsseh~idigung. (Frankfurt. Nerven- 
heilanst., Kgppern i. s Xrztl. Sachverst.ztg 37, 356--360 (1931). 

Naeh dem Verf. ist es das Alkoholkapital, welches im Interesse der Erhaltung 
seiner Maeht an einer stgndigen Vermehrung des Absatzes seiner Produkte interessiert 
ist and somit eine wesentliche Grundursaehe ~fir den ehronischen Alkoholmi~brauch 
und Alkoholschgden bildet. Auc]i der Einwand, dab die Ursaehe des Alkoholmil~brauchs 
zu einem gro.$en Tell in der minderwertigen Veranlagung vieler Alkoholisten begriindet 
sei, sei hinfgllig, da solehe Mensehen eben aaf Grund ihrer Anlage noeh leichter dem vom 
Alkoholkapital ausgefibten Anreiz znm Trinken erliegen. Besonders wird auf 
die Gew~hrung yon Bier neben dem Lohn an Brauereiarbeiter hingewiesen. Die im 
Alkoholgewerbe beschgftigten Personen haben eine erhShte Morbiditg~s- und Morta- 
lit~tsziffer. Es mfissen hierfiir die Eigentiimliehkeiten der Berufsbesch~ftigung ver- 
antwortlich gemacht werden. Es handele sich um Berufssch~den, die derselben 
BeurteJlung unterliegen miil~ten, wie andere entsch~digungspflichtige gewerbliche 
Berufskrankheiten. Panse (Berlin).~ 

~l~rus, Voldemar: Die theoretisehen Grundlagen der wissensehaftliehen Unter- 
suehungen iiber die Wirkung des Alkohols auf den 0rganismus und die Ergebnisse der 
letzteren in der Nervenklinik der Universitiit Tartu-Dorpat ira Laufe yon 10 Jahren 
(1921--1931). Fo]. neuropath, eston. 11, 82--92 (1931). 

~ p r u s  hat die Ver/~nderungen der Hirnrinde and Subcorticalganglien bei den 
Naehkommen yon alkoholisierten Kaninehen untersucht und fund, dug der Eltern- 
alkoholismus hauptsgchlich die Gila sdh/~digt, in geringerem Mal3e das Gefg~system, 
wghrend an den Ganglienzellen keine auffallenden Vergnderungen festgestellt werden 
konnten. Er fund in vielen F~llen disseminierte sklerotJsehe Gliaherde bei der Alko- 
holikernachkommensehaft, In bezug auf die Gliavergnderungen, die sich hgufig in 
der ttirnrinde and dem Ammonshorn bei Epileptikern vorfinden, erhob D*. die Frage, 
ob es nicht hgtte gelingen kennen, die Versnehstiere im weiteren Verlaufe zn Epilep- 
tikern heranzubilden. Die Untersuchungen fiber die Wirkung yon Alkoholismus auf 
die Naehkommensehaft sind so dnrehge~fihrt, dal~ sie nur die dutch direkte Alkohol- 
wirkung bedingten Vergnderungen zu konstatieren erlauben, d.h. sie bereehtigen 
uns nut zu SehlulHolgerungen im Sinne des Phgnotyps, nicht abet im Sinne des Genotyps. 

B~'atz (Berlin-Wittenau).o 

Uprus, Voldemar: Elternalkoholismus und Epilepsie bei der Nachkommens~halt. 
Experimentelle Untersuehung. (Univ.-Nervenklin., Ta~tu.) Fol. neuropath, eston. 11, 
108--156 (1931). 

Bericht fiber Untersuchungen an Kaninchen fiber die hirnreizende Wirkung yon 
Pikrotoxin und Monobromeampher zur Hervorrufung epileptiformer Kramp~e bei 
Nachkommen alkoholisierter Tiere. Vorausgehender Alkoholismns der Eltern begfinstigt 
bei den Nachkommen das Auftreten yon Kr~mpfen nach subeutaner Injektion ~on 
Pikrotoxin nnd Monobromeampher. Die Nachkommen normaler Tiere zeigen prozentual 
eine geringere H~u~igkeit und grSfere Latenzzeit tier myoklonischen Reaktion, aueh 
erseheint diese weniger he,rig. Auf Grand dieser Tierversuche zieht Verf. den auf alle 
Fglle gewagten Schlu$, da$ dem Alkoholismus der Eltern far die Xtiologie der genainen 
Epilepsie bei den Nachkommen Bedeutung beizumessen sei. Eine nennenswerte Kl~rung 
dieses heate nocb ffir mensehliche Verh~ltnisse sehr umstrittenen Problems bringt die 
Arbeit nieht. �9 H. Ho//mann (Tiibingen).o 
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Trainer, M.: Der FuBballenreflex un~ sein Weft als Differentialdiagnostieum bei 
Delirium tremens. (Kanton. Hell- u. P/leyeanst. Rose,g, Solothurn.) Psychiatr.-neur. 
Wschr. 1932, 37--40. 

Der yore Verf. gefundene Rdlex wurde yon S t i e fe l  [Mschr. Psych. 74, 369 (1930)] 
fiir einen Abbaureflex erkl~irt, der im Gegensatz zu anderen (auch alkoholischen) Er- 
krankungen sich fast ausschliel~lich bei Del. trem. finder. T r a m e r best~itigt erneut diese 
Auffassung und betont, dal~ in keinem Fall tiathologisehe Reflexe uultraten, die auf 
Schadigung der Py-Bahn hinwiesen. Der Reflex wird dutch Schlag auf den Fu l l  
ballen hervorgerufen and besteht in der typisehen Form in einer einmaligen rasehen 
Dorsalflexion des Ful]es. Den Kern der reflexogenen Zone bildet der Grol~zehen- 
ballen, besonders sein innerer Rand. E. Loewy-Hattendor/ (Berlin).~ 

Santangelo, Giuseppe: I1 delinquente per tendenza nel nuovo co(lice penale elal 
punto di vista psiehiatrieo e medieo-legale. (Der Verbrechcr aus Tendenz im neuen 
StrGB. vom psyehiatrisehen and geriehtlich-medizinisehen Gesichtspunkt.) (Osp. 
Psichiatr. Prov., Mantova.) Ann. Osp. psiehiatr, prov. Perugia 25, 189--213 u. 291 bis 
332 (1931). 

Die Definition und Stellung des Verbreehers ,,aus instinktiver Tendenz" im neuen, 
vor kurzem in Kraft getretenen italienischen StrGB. wird yore Verf. einer eingehenden 
und interessanten Kritik unterzogen. S a n t a n g e l o  unterstreicht vor allem die tiber- 
m~i~ige Extension des Begriffes ,,Verbreehcr bUS instinktiver Tendenz" und die H~rte 
tier gerichtlichen Sanktionen, welche aus diesem Grunde einen Tell tier diesem Begriff 
untergeordneten Verbreeher unverdient trifft. Besonders schlecht schneide im neuen 
StrGB. der moraliseh Sehwachsinnige ab, der in dieselbe Reihe mit dem ,,geborenen 
Verbreeher" gestellt wird. Das sei psychologisch ganz unbegrfindet. Mit Recht verweist 
Veff. diesbeziiglich auf die pr~zise Unterseheidnng yon S. De Sane t i s ,  weleher eine 
erhaltene Willens- und Verstandesf~higkeit wohl dem ,,Delinquente nato", nicht aber 
dem moralisch Schwachsinnigen zuerkennt. Dieser begeht naeh De Sane t i s  seine 
Verbrechen in ganz un~iberlegter, wie automatiseh anmutender Weise, weil er sich die 
Folgen der Tat nicht klarmachen kann und ferner wegen eines mangelhaften Funktio- 
nierens der Hemmungsmeehanismen. Ffir diesen Verbrechertypns seien Strafma~- 
nahmen, zumal yon aul~ergewShnlieher Strenge, nut yon. verderbendem EinflulL Das 
einzig Richtige ffir den moralisch sehwachsinnigen Verbrecher sei eine Irrenanstalt- 
internierung, in der nicht das Straf- sondern das Erziehungsprinzip waiter und die 
Internierungsffist nicht im vorhinein festgesetzt ist, sondern je nach den Hei]ungs- 
effo]gen modifiziert werden kann. Bei dem geborenen Verbrecher und einigen eminent 
asozialen und unverbesserliehen Verbreehertypen k6nne man hingegen, wenigstens heut- 
zutage, yon einer Gef~ngnisinternierung nicht absehen. Eine richtige psyehologische 
Differenzierung der bier behandelten Verbrecher ist nach Verf. ohne Zuziehung eines 
psychiatrischen Begutachters kaum durchf~ihrbar. Leider trage aber der neue StrGK. 
gerade dieser Forderung viel weniger Rechnung, als dies im Ferrischen StrG.-Entwurf 
der Fall war. I. Imber (Cremona).o 

0verholser, Winfred: Psychiatric aspects of crime. (Psychiatrische Anschauungen 
fiber das Verbrechen.) (Boston Soc. o/Psychiatry a. Neurol., 16. IV. 1931.) Arch. of 
Neur. 26, 1328--1329 (]931). 

/gassenbehandlung und alte Strafreehtsphilosophie sind unzul~tnglich, sic kSnnen die 
Gesellschaft nicht schiitzen. Seit 1921 wird in Massachusetts jeder MSrder und jeder riick- 
fitllige Verbreeher vor der Verurteilung yon zwei beamteten Ysychiatern untersueht. In an- 
deren Staaten versucht man das gleiche dutch Verbrecherkliniken zu erreichen. Die Aus- 
breitung der psyehiatrisehen T~tigkeit im Strafrecht erseheint wiinschenswert. " 

~'riedemann (Berlin-Buch). 
Hussa, g.:  Ein Mordgest~ndnis, ausgel~st durch eine Haftpsyehose. Ein Beitrag 

zur Beurteilung der Selbstbesehuldigungen. (Inst./. Gerichtl. Med., Univ. Graz.) Arch. 
Kriminol. 89, 117--126 (1931). 

Psyehologisch interessanter Bericht fiber einen Strafgefangenen, der eine Strafe wegen 
Diebstahls verbfiBte. In der Einzelhaft entwickelte sieh ein psyehopathologiseher Zustand 
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mit Angst and sensorisch-pathologisehen Erlebnisseu. Unter Wirkung dieses Zustandes ge- 
stand der Gefangene spontan, dab ervor 6 Jahre a gemeinsehaftlieh mit einem Jugendbekannten 
einen Mord begangen hatte. Die Ermittel.ungen besti~tigten die Angaben und fiihrten zur 
Verurteilung wegen Raubmord. Naeh dem Gest~ndnis traten die psychopathologisehen 
Erscheinungen nieht wieder auf. Der Gefangene gab an, er habe im 3. Jahre seiner Haft 
einen Detektivroman gelesen, in dem geschilder6 werde, daI~ der M6rder unter unwidersteh- 
lichem Trieb naeh 10 Jahren an den Ort seiner Tat zuriiekkehrte und dort yon dem Detektiv 
erwartet wurde. Er sei tier bestfirzt gewesen, dab es solch einen Zwang gebe, der auch ihn 
vielleicht an seinen Tatort zurfiektreiben k6nnte. Eine angefiigte Zeiehnung des Gefangenen 
i!lustriert seine deliranten Erlebnisse. Seelert (Berlin Bach). o 

Baroni, Dario: [~est~indnisse im Meskalinrausche. (Osp. Psiehiatr~, Pergine 
[Italien].) Psychoanalytisehe Prax. 1, 145--149 (1931). 

Yeff. hat bei psychopathischen and psychotischen Verb~echern Explorationen bei 
kleineren Gaben yon Meskalin (0,1, 0,2) ohne and mit ,,Liquor stramonii compositam" 
vorgenommen. Rp. Coffein natr. benzoic. Tct. nueis vomic. Tct. fol. stramonii 20 % 
aa 1 g. Extr. fluid. Colae 20 g. Spirit. vini Cognac 50 g. Glycerini et Syrup. cor t  
aarant, aa 25 g. Er iand, daI~ in diesem Rausch zum Tefl uneingestandene Verbrechen 
ireimiitig mitgeteilt warden, sowie auch bisweilen nicht zugestandene sexuelle Yerver- 
sionen mitgeteilt warden. Bei gleichzeitiger psycho-analytischer Untersuchung, die 
nach AbschluI~ der Untersuchung auf dem ,,fibllchen psychiatrisehen Wege" vor- 
genommen wurde, seien die Ergebnisse noch reichhaltiger gewesen. Aus der rein 
statistisch abgefal~ten Arbeit, in der nahere Angaben fiber die Falle fehlen, li~l~t sich 
keiner]ei Urteil gewinnen. Man m a ]  sieh auf die Angaben des Veff. verlassen. 

Zddor (Greilswald).o 
Baeyer~ W. yon: Ein Fall yon psychopathiseher Selbstbeziehtigung. (Psyehiatr.- 

Neurol. Klin., Heidelberg.) Z. Near. 135, 779--793 (1931). 
Schilderung eines interessanten Falles yon Selbstbeziehtigung und seine psyehologisehe 

Analyse. Die Selbstbezichtigung ist die psyehopathische Reaktion einer hysterisehen, aso- 
zialen, zu pathologiseher Lfige neigenden PersSnlichkeit. Den meist recht komplizierten 
psyehologlsehen Vorgs wird man mit dem Begriff der hysterischen Geltungssueht allein 
nieht gereeht. Neben dem Streben nach Lustgewinn und Selbstbereieherung kSnnen Ressen. 
timent, ,,geistiger Masoehismus" and eehtes Schuldgefiihl in der Motivation eine Rolle spielen. 

E. Braun (Kiel). o 
Hiibner, A.: Das Verhalten ]ugendlieher sehizoider M6rder und Totsehl~iger vor, 

bei und naeh der Tat. (5. Kongr., KSln, Sitzg. v. 7.--10. X. 1930.) Verh. Ges. Heilps 
T1 4, 583--588 (1931). 

Die ~ehrzahl der yore Verf. untersuchten 9 schizoiden MSrder und Totschli~ger 
(3 MSrder, 6 Totschl~ger) war vor der Tat nieht besonders aufgefallen, wenngleich sich 
auch gewisse psyehopathische Ziige wie Empfindliehkeit, l~eclithaberei, Verschlossen- 
heir, starker Egoismus and leichte Erregbarkeit zeigten. Fast alle batten sich ira all- 
taglichen Leben yon verstandesm~Bigea Erw~gungen leiten lassen. Wo die Tat vor- 
bereltet wurde, gesehah es ruhig und iiberlegt. Abgesehen yon 2 Fallen stellten die 
Ti~ter aueh dann, wenn die Tat nicht vorbereitet wurde, Erw~tgungen dariiber an, 
wie sie die Tat ~m erfolgreichsten ausffihren kSnixten. Bei der Ausffihrung 4er  Tat 
waren die Ti~ter hie sehr aufgeregt. Auf~i~llig war die Grausamkeit, mlt der sie das 
Verbreehen ausiibten. Ein Zusammenbruch naeh der Tat warde nieht beobaehtet. 
Die iugendlichen Tater stritten die Tat so lunge ab, his sie die Zweeklosigkeit eines 
weiteren Leugnens einsahen. Selbstvorwiirfe machten sich die Ti~ter nicht, sie bmchten 
vielmehr Rechtfertigungsgrfinde v o r u n d  suchten sich naeh ~Sglichkeit den Folgen 
der Tat  zu entziehen. T6bben (Mfinster i. W.). 

Plant, Paul: Eine dreizehnj~ihrige Kindesmlirderin. Kriminal. Mh. 5, 221--224 
(1931). 

Es handelt sieh um ein Mi~dehen aus sehwerdegenerierter Famflie, das dutch seine Re- 
nommistereien erreichte, daI~ man ibm ein Kind zwecks Weitergabe an eine Famflie fiber- 
liei~, and das nun, als es das Kind in den H~nden hatte, es in seiner l~atlosigkeit ins Wasser 
stieiL Der Fall zeigt zugleieh, welche Vorsicht bei der Vernehmung yon Kindern und der 
Verwertung ihrer Aussagen n6tig ist. Birnbaum (Berlin). ~176 


