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unter Verwendung 8 verschiedener LSsungsmittel ist es gelungen, Tintenfabrikate yon 100 ver- 
schiedenen Herstellern ihrer Qualit~t nach in 50 werschiedene Klassen einzuteilen, yon denen 
die grSl~te 5 Tintensorten umfal~t. ~hnlieh vielseitige Ergebnisse hat die Untersuchung won 
Kugelschreiberpasten gezeigt, die meist auf 01-, neuerdings aueh auf Kunstharzbasis aufgebaut 
sind. Angesichts der Unzahl an Schreibstoffpraparaten empfiehlt sieh ]edoch Zurfickhaltnng 
bei der Bewertung der Untersuchungsergebnisse- Einmal bedeutet ,,gleichartig" noch nieht 
,,identisch", andererseits kSnnen Produkte yon einem Hersteller sieh in ihrer Zusammensetzung 
werandern, was der empfindli.?hen Chromatographie nicht verborgen bleibt. Ein dankb~res Feld 
sind Sehrift~nderungen und Uberschmierungen. RAVSC~KE (Heidelberg). 

Soziale und Versicherungsmedizin.  

�9 Kassenreeht  auf Grund der gesetzliehen Bes t immungen und der Reehtspreehung.  
Darges te l l t  und  er l~uter t  yon  GUSTAV W. HEINEMANN U. ALFI~ED KOCH. ~. ver~nd.  
Anti .  Mit  d. 4. Erg~nzungsliefg.  S t and :  Sept~ 1953. Ber l in :  Engel -Ver lag  1953. 
251 S. Geb. DM 10.30. 

Das Kassenarztrecht ist yon hervorragenden Kermern dieses Gebietes darges~llt nnd so 
zusammengestellt, dal3 es jederzeit erg~nzt werden kann. Jeder, der sich mit dieser Materie 
befassen will, kann an diesem Werk nicht vorbeigehen. F6~STE~ (Marburg a. d. Lahn). 

Psyehiatr isehe und geriehtliche Psyehologie.  

�9 I I andbuch  der inneren Medizin. Begr.  von L. M o o r  u. R. STAEHELI~. 4. Aufl.  
Hrsg.  yon  G. v. BERGMANN, W. FREu I-I. SCHWIEGK. Bd.  5: Neurologie.  Redig .  
won R.  J u ~ c .  Teil  3 : Bearb.  yon  E. BAY, P. E. BECKER, H.  DEMME, H.  W.  GRUHLE, 
J .  HALLEBVORDEN, l:~. HASSLER, H.  KALM, J .  KLAESI, ]:~. MALLISON, H.  PETTE. 
I-[. RUF, W.  SCHEID, H.  SELBACH. Ber l in -GSt t ingen-Heide lberg :  Spr inger  1953, 
Tell  3: X X I V ,  1531 S. u. 388 Abb.  Geb. DM 240. - - .  

Ju l ius  t Ia l le rvorden:  Entwieklungss t~rungen und fr i ihkindliehe E r k r a n k u n g e n  des 
Zentra lnervensystems. .  S. 905--1002 u. 41 Abb.  

Verf. geht yon dem kindlichen Zentralnervensystem aus und betrachtet das Waehstum des 
Gehirns, das etwa mit der Zeit der Pubertat beendet sein dfirfte, wobei zu beachten ist, dab 
die wesentliehe Differenzierung der Gewebe weir ffiiher abgeschlossen ist. Er geht hiernach 
auf die EntwicklungsstSrungen durch Keimschadigung und durch intrauterine Seh~digungen 
ein. In einem weiteren Teil werden StSrungen behandelt, die dutch Ver&nderungeu der Gr5]en- 
werh~ltnisse des Zentralnervensystems hervorgerufen werden. Ein Kapitel befaBt sieh mit 
den Doppelbfldungen und sehlieBlieh folgen die StSrungen der Gesamtanlage des Zentralnerven- 
systems. E s  werden welter St5rungen der Windungsbildung besprochen, Kernlahmung der 
Hirnnerven, sowie Mongolismus. Cerebrale Kinderl/~hmung ist ein Sammelbegriff fiir station~re 
Endzust/inde won Krankheiten, die das Zentralnervensystem w/ihrend seiner Entwickhmg und 
Reifung betroffen haben. Verf. geht den Ursaehen nach und kommt zur Besprechung der Seh/~di- 
gungen durch die Geburt und nach der Geburt. Es folgt die pathologisehe Anatomie und Be- 
sprechung won klinisehen Typen. Der kindliehe Hydrocephalus erfahrt eingehende Wiirdigung 
und weiter die tuber6se Hirnsklerose und versehiedene andere Krankheiten. Der Verf. hat 
in der Abhandlung seine groBen Erfahrungen mit ausgezeichneten Abbildungen mitgeteilt, 
woffir wir ihm sehr zu Dank verpflichtet sind. F6RST~R (Marburg}. 
�9 I t andbueh  der inneren Yledizin. Begr. yon  L. MogR u. R.  ST~EHELI~. 4. Aufl. 
Hrsg.  yon  G. v. B~RG~z~zr W.  FRAY, H.  SC~WlE~K. Bd.  5: Neurologie.  l~edig. 
yon  1%. J c ~ .  Teil  3 : Bearb .  yon  E. B~u P. E. BECKE~, H.  D E ~ ,  I-I. W.  GaU~L~, 
J .  HALLERu 1~. HASSLER, H.  KALNI, J .  KLAESI, R. MALLISON, H. PETTE, 
H.  RvF,  W.  SCHEID, ~.SELBACI~. Ber l in -GSt t ingen-Heide lberg :  Spr inger  1953. 
Tell  3: X X I V ,  1531 S. u. 388 Abb.  Geb. DM 240. - - .  

R o b e r t  Mallison: Senile und pr~isenile Hi rnkrankhe i t en .  S. 1031--108]  u. 14Abb .  
Die monographische ])arstellung der senilen und praseni]en Hirnkrankheiten in diesem 

ttandbuehbeitrag dureh MALLISON bietet eine vollstandige, iiberaus klar und ~nschaulich ge- 
schriebcne Zusammensehau des gegenwartlgen Wissens auf diesem Gebiet, das im Hinblick 
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auf den immer gr5Ber werdenden Anteil ~lterer Menschen an der GesamtbevSlkerung besonderes 
Interesse, gerade aueh in gerichtsmediziniseher Hinsicht, beanspruehen daft. In etwa gleieh 
grol]en Absehnitten werden zun~chst die senile Demenz, dann die ALZHEIMERsche Krankheit, 
die PICKsche Krankheit und schliel31ich die Differentialdiagnose der seni]en und prasenilen Demenz 
behandelt. Psyehopathologisehe, charakterologisehe, neurologisehe, pathologisch-anatomische 
und encephalographische Beftmde erfahren eine gleiehm~Big zuverl~ssige Wiirdigung. Sorg- 
f~ltig zusammengestelltes Bildmaterial verdeutlieht die Lokalisation und die Histologie der 
hirnatrophischen Veranderungen. Der fiir den Gerichtsarzt besonders wertvolle letzte Abschnitt 
fiber ,,vorzeitige Versagenszustande" fuBt wesentlieh auf eigenen klinischen und encephalo- 
graphischen Untersuchungen MALLISONS; er enth~lt eine genaue kliniseh-psychopathologisehe 
Beschreibung dieser im vergangenen Jahrzehnt h~ufiger beobaehteten Versagenszustgnde in 
den mittleren Lebensjahrzehnten. Ohne sich pathogenetisch festzulegen, glaubt Veff. im Hin- 
bliek auf die vorwiegend cortical lokalisierten Hirnatrophien (ohne auffallige Progressions- 
t~ndenz) zu der Vermutung berechtigt zu sein, dab beim Zustandekommen dieser vorzeitigen 
Versagenszustande der Kriegs- und Nachkriegsjahre eine Bedeutung zukommt. - -  Der Weft 
dieses zuveri~ssigen und inhMtsreiehen Handbuchbeitrags wird noch erhSht dureh ein bis 1952 
fortgeffihrtes 7seitiges Literaturverzeichnis, in welchem die vollen Titel der Originalarbeiten 
gebraeht werden. BSC~OR (Berlin). 

�9 I landbueh der inneren Medizin. Begr. yon L. MoI~R u. R. STaEH~LI~. 4. AuI1. 
Hrsg. yon  G. v. Bm~GMA~, W. FREu H. SCI~WlEGK. Bd. 5: Neurologie. Redig. 
yon  1%. Jrg~G. Tell 3: Bearb.  yon  E. BAY, P. E. BECKEI~, H. DElVlME, H. W. GRULE, 
J .  HALLERVORDEN, 1:~. I-[ASSLER, H. KALM, J. KLAESI, R. MALLISON, ~ .  PETTE, 
t t .  RuF,  W. SCHEID, H. SELBACm Berl in-GStt ingen-Heidelberg:  Springer 1953. 
Teil 3: X X I V ,  1531 S. u. 388 Abb.  Geb. DM 240.-- .  
H a n s  W. Gruhle: Symtomatische Psychosen. S. 1228--1259. 

Die vor 100 Jahren gepri~gte These, Geisteskrankheiten seien Gehirnkrankheiten, ist heute 
die Grund]age jeglieher medizinischer Begriffsbildung geworden. Deshalb ist der Ausdruek 
,,Symptomatische Psychosen" langst veraltet. Halt man dennoeh an ihm lest, so will man aus 
dem Kreis der Gehirnkrankheiten jene Erkrankm~gen herausnehmen, bei denen die Gehirn- 
beteiligung nur se]cund~ir erscheint. Vom Gesiehtspunkt der inneren Medizin uus wfirde man 
darunter die psychotisehen Begleiterscheinungen sog. innerer Krankheiten zu verstehen haben. 
BO~rlmEFFER ordnete diese Begleitpsychosen der Infektionen, Intoxikationen und Erseh6pfungen 
unter dem Gesiehtspunkt der ,,exogenen psychischen Reaktionstypen", deren Syndrome aber 
nicht als die unmittelbare Folge der guBeren Schadigung zu gelten haben. Es wird vielmehr im 
Organismus eine pathogene ,Ver~nderung gesetzt, aus der die psychotischen Zustandsbilder, 
gewisserma~en fiber ein atiologisches Zwischenglied, entstehen. Die exogenen psychischen 
Reaktionstypen werden aber. nach GRU1TLES Ansicht yon BO~OEFFER nicht genfigend scharf 
abgegrenzt. Sie decken sich insbesondere dann nieht mit den symptomatischen Psychosen, 
wenn sie auch auf solche AuBensehgdigungen erweitert werden, die das Gehirn direkt betreffen 
(Strangulationshyperamien, Himtraumen, Lues, Arteriosklerose). - -  Fragt man naeh den Kenn- 
zeiehen der Infektionspsyehosen, so lassen sich zwar keine einzelnen pathognostischen l~erkmalo 
anftihren. Das Gesamtbild hut aber etwas Einheitliches: ~ngstliche Unluststimmung, Desorien- 
tiertheit, illusionare Verkennungen oder Umdeutungen der Umgebung infolge Triibung des 
Bewui3tseins. Auch die Inhalte der Illusionen sind meist unlustvoll getSnt, wahrend der Alkohol- 
delirant meist eine Misehung yon Humor und leichter Angst zeigt und zuganglicher und ansprech- 
barer ist als der Fieberdelirant. Es ist mSglich, dab die seelischen StSrungen bei Infektionskrank- 
heiten bald eine Folge des Giftes, bald eine Wirknng des Fiebers sind. In manchen Fallen ergibt 
sich die Frage, ob das Gehirn nur auf die Sch~dliehkeiten (Fieber bzw. Irdektionsstoff) reagiert 
oder ob es selbst erkrankt. ,,An dieser Stelle wird die Fragwfirdigkeit des Begriffs der symptoma- 
tisehen Psyehosen besouders deutlieh." AuBer den FieberdelMen finden sich noch Sehwaehe- 
zustande in der Rekonvaleszenz (Konzentrationsschwache, Mangel an Beharrlichkeit), die aber nur 
selten den Ausdruek ,,postinfekti6ses Irresein" verdienen. Ihre Symptome misehen sieh mit 
jenen l~eaktionszeiehen~ die ganz allgemein bei langem Krankenlager auftreten (launisches, an- 
spruchsvolles, empfindliehes und egozentrisehes Wesen, Mangel an Selbstbeherrsehung). Das 
Auftreten typisch schizophrener Zustandsbilder ffihrt zur ErSrterung des Problems der sog. 
,,symptomatischen Sehizophrenie". Es ist m6glieh, dab sich eine echte Schizophrenie mit einem 
exogenen Leiden kombiniert, oder dal~ eine bis damn latente echte Schizophrenie dutch ein 
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solehes exogenes Leiden offenbar wird. Ein ~lbergang einer symptomatischen Psychose in einen 
sehizophrenen Proze$ kommt abet nieht vor. Verf. besprieht dann die reichhaltige Kasuistik 
fiber die psychotischen Symptome bei den einzelnen Infektionskrankheiten, die aber naeh seiner 
eigenen Ansicht kaum etwas Spezifisches bieten. - -  Die Sehwangerschafts-, Puerperal- und 
Lactationspsychosen weisen keine neuen Symptome oder Syndrome auf. Die Frage, ob eine ganz 
normale Sehwangerschaft eine Psychose mit sieh bringen kann, ist heute noeh immer nicht gekl/~rt. 
Man halt es ffir unmSglich, dab Schwangerschaft, Puerperium und Lactation wiehtige Ursachen des 
Irreseins abgeben, ohne dabei zu verkennen, dab auch die normale Schwangerschaft tief in das 
Gemiitsleben der Frau eingreift. Selbst wenn man den gelegentlich auch bei sozialpsychisch 
unauff~tlligen Frauen auftretenden Stehltrieb in der Sehwangerschaft nieht ~s eine Monomanie 
anerkennt, wird man doeh nicht leugnen k6nnen, dal~ sieh eine solche Neigung zuweilen nut in 
tier Schwangerschaft offenbart und yon den betroffenen Frauen selbst als fremdartig, aber 
zwingend erlebt wird. - -  Es besteht noeh keine f3bereinstimmung, ob es urs~chliche Beziehungen 
zwisehen Herzkrankheiten und seelischen S tSrungen gibt. Die psychischen Begleitsymptome 
entsprechen aber meist nur allgemeinen Verwirrtheitssyndromen (Bewul~tseinsstSrungen, Angst, 
Unruhe). Der Zusammenhang endokriner StSrungen mit Psychosen ist ebenfalls noeh nieht 
genfigend gekl~rt. Immerhin sprechen die neueren Erfahrungen mit ACTH und Cortison daffir, 
dub die Nebennierenrinde die psyehischen Funktionen beeinflussen kann. - -  Unter den Organ- 
erkrankungen interessieren besonders die Dysfunktionen der Niere, die zur inneren Vergiftung 
des K6rpers und damit auch des Gehirns fiihren kSnnen. Hingegen ist es noch unklar, ob Er- 
krankungen des Magens und Darmes symptomatisehe Psychosen ergeben kSnnen. Neuerdings 
wird die Vermutung ge~u$ert, dab die Leberfunktionen an der Erzeugung der Schizophrenic 
vielleicht beteiligt seien. - -  Die Intoxikationspsychosen bieten im allgemeinen ein reeht gleich- 
fSrmiges Bild. Nur selten werden spezielle Symptome ffir spezielle Vergiftungen geschildert. 
Ein gemeinsames und reeht eharakteristisches Symptom sei der sehnelle Wechsel der Helligkeit 
des BewuBtseins. Die fibersichtlich gegliederten und kritisch abgewogenen Ausffihrungen werden 
durch ein reichhaltiges Literaturverzeichnis erg/~nzt. RoMM~:z (Berlin). 
�9 Hans  March: Lebenssehieksale in  psyehiatrisehen Gutaehten. Beitriige zum Ver- 
stiindnis des Mensehen. S tu t tga r t :  Fe rd inand  Enke  1954. 353 S. Geb. DM 10.50. 

Das Bueh wendet sieh an Xrzte, F~rsorger und Seelsorger und soil aufzeigen, wie ~iefen- 
psychologische und psychosomatische Sehau zum besseren Verstandnis des ]eidenden Mitmensehe:a 
beitragen kSnnen. - -  Tell A bringt grunds/~tzliehe Gedanken fiber die ~rztliche Haltung mit 
kritischer Wertung des Begriffs des Psychopathen, ,,der nervSsen Leiden", ,,vom rechten Zugang 
zur Tiefenpsychologie" (wobei auf deren Grenzen und Gefahren hingewiesen wird) und yon der 
Bedeutung tier ,,biographischen Anamnese". Im Hauptteil B ,,Der Mensch in psyehiatrischen 
Gutachten" werden 10 praktische forensische Beispiele und in TeilC einige ,,gutaehtliche Kontro- 
versen" ausffihrlieher gesehildert. - -  Der im Nachwort zitierte Ausspruch yon PAI~AO~LSCS: 
,,Was ist die ttfilfe der Arznei anders als die Liebe. Was ist nun Arznei als allein Barmherzigkeit" 
stellt den Leitgedanken des Buehes dar. - -  Wenn auch nicht immer ganz den Ausffihrungen 
gefolgt werden kann (die Anamnesen seheinen manchmal zu ungenau und die Erhebungen der 
Vorgeschichte schon yon einem Leitgedanken getragen usw.) und gelegentlich eine leise Warnung 
vor der ~berbewertung tier Tiefenpsychologie angebracht erscheint, gibt das Buch doch An- 
regungen und ist yon dem Bemiihen getragen, den leidenden Menschen zu verstehen und ihm 
zu helfen. JU~COMICHEL (GSttingen). 
�9 H e r m a n n  Hoffmann:  Jugend auf Abwegen. Psyehologiseh-medizinisehe Unter-  
suehungen zur Jugend-Kriminalit~it .  Gelsenkirchen: Jakob  Schmidt  1953. 192 S. 
DM ]4 . - - .  

Die vorliegende, umsiehtig zusammengestellte Arbeit, die im Rahmen der Forschung inner- 
halb des Psychologischen Institutes der Universit/~t Bonn entstand, hat sich die Erforschung 
der Jugendverwahrlosung, der Jugendkriminalit~t und die soziale Auff/~lligkeit Jugendlicher 
in der Gegenwart zur Aufgabe gem~eht. - -  Verf. sehl~gt dabei den Weg fiber die Bespreehung 
einzelner Schwierigkeiten bzw. Auff~lligkeiten, die an der Analyse yon Einzelfgllen gewonnen 
wurden, ein, und 1/iBt eine Darstellung der H~ufigkeit ihres Auftretens bei den jungen Menschen 
yon heute folgen. Zur Prfifung der Intelligenz, tier Affektivit/~t, des Gemfitslebens nnd der Ein- 
sicht in sittliche Normen dienten eine ganze Reihe namhafter Tests und aueh die graphologisehe 
Untersuehung der vor]iegenden Schriften. (Die Mifverwendung neuerer Testmethoden macht 
die Arbeit auch dem kritischen und psychologisch eingearbeiteten Leser interessant.) Anamnese 
and k6rperliche Untersuchung vervollst/~ndigten das jeweilige Bild: - -  Verf. sieht in der Error- 
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sehung des toersSnlichkeitsbestimmten Angetriebenseins eine wesentliche Effassungsm6glichkei~ 
des Jugendliehen und seiner speziellen Eigenheit fiberhaupt. Datum sind ihm die Art und Weise 
der inneren Ausrichtung (Interessen), der Orientierung nach auBen, die der Lebensformen und 
des Verhaltens. die der mitmenschliehen Bindungen und schlieBlieh die der Steuerung tier eigenen 
Person dureh mehr oder weniger problematisehe Situationen besonders wichtig. Seine Gesiehts- 
punkte sind mithin abgestellt auf 4~n ,,handelnden", ,,sozialen" und den ,,auf Wertverwirkliehung 
angelegten" jungen Menschen. - -  Ein besonderer Abschnitt wurde der bis dahin weniger wichtig 
genommenen Reifungsverz5gerungen bzw. der Acceleration (Frfihreife) gewidmet. Aueh die 
soziologischen Bedingungen fanden Beachtung bei der Sehlugfolgerung hinsichtlich der krimi- 
nellen Handlungen. Erbgut- and Umweltfragen blieben absiehtlich uner6rtert, weft ihre LSsung 
niemals einbeitlich sein wird und Diskussionen auslSst, ttier aber ging es dem Verf. um die Mare 
und eindrucksvolle Sehilderung der derzeitigen Situation. J A ~ s ~  (Mainz). 
�9 J . H .  Sehultz: Gesundheitssch~idigungen nach IIypnose. Ergebnisse einer Sam- 
melforschung. 2. unver .  Aufl. Ber l in :  Carl M~rhold 1954. 48 S. DM 2.70. 

Auf eine Sammelrundfrage, die die Beobaehtung yon Sehiidigungen naeh Hypnosen zum 
Gegenstand hatte, und an etwa 600 Irrenanstalten, Nervenkliniken, Nerven- und Geriebts~irzte 
gerichtet war, gingen 200 Antworten ein, yon denen 146 zur Auswertung gelangten. 81 Fehl- 
anzeigen standen 51 Beriehte positiven Inha]tes fiber mehr als 100 Gesundheitsschadigungen 
nach Hypnosen gegenfiber. Dabei handelte es sich fast nur um Laien- oder Schauhypnosen, die 
iiberwiegend in den letzten 3 Jahren vorgenommen worden waren. In dem Material Ianden sieh 
mehr als 50 hysterische, etwa 30 sehizophrene Psyehosen und 26 Allgemein- sowie Einzelsch~di- 
gungen. Es hat sich also gezeigt, da0 posthypnotische psychotische Erscheinungen durchaus 
nicht selten sind, woraus gefolgert wird, dal~ in jedem Fail yon ,,hysterisehem Diimmerzustand" 
ein Versuch hypnotiseher psyehogenetiseher Kli~rung and therapeutiseher Beeinflussung erfolgen 
miiBte. Die klinische Beurteilung der an eine Hypnose anschlieBende~ Psychosen ist fibrigens 
anfangs vielfach sehr schwierig, insofern h~iufig eine posthypnotische bzw. hysterisehe Psyehose 
angenommen wird, bis sp~iter eine schizophrene Erkrankung in Erscheinung tritt. Es wird die 
Anffassung vertreten, dab Sehizophrene in gewissen Stadien offenbar besonders suggestibel sind, 
und da~ ffir bisher ,,latente" Formen dieser Erkrankung die hypnotisehe Umschaltung, besonders 
in brfisker Form, eine gewissermaBen spezifi~ehe Sch~digung bedeuten kann, die zur Manifestation 
der Erkrankung fiihrt. Je sp~iter naeh hypnotischen Alterationen Zeichen psychischer St6- 
rungen auftreten - -  auch wenn diese noeh so ,,psychogen" aussehen -- ,  desto mehr erscheint 
der Verdaeht auf eine beginnende ernste Erkrankung begrtindet. Die Aufgliederung der Gesund- 
heitssehadigungen nach Hypnose erfolgt naeh Allgemeinfolgen, Folgen teehniseher Fehler, auf- 
f~lligen Einzelsymptomen und Psychosen. VerL erSrtert die einzelnen Sch~digungen an Hand 
instruktiver Beispiele - -  wobei aueh kriminalistisch-forensisehe Gesichtspunkte Bertieksiehtigung 
linden -- ,  und weist eindringlieh auf die Notwendigkeit hin, die auf dem Gebiete der Psycho- 
therapie bestehenden groBen Lfieken innerhalb des Gesundheitswesens and der Arzteschaft auf- 
zuffiUen; nicht zuletzt auch deshalb, um dem sieh immer mehr ausbreitenden Unwesen der 
Kurpfuscher versehiedenster Pr~gung Einhalt zu gebieten. Neben einer griindlichen Schulung 
der :drzte in der modernen universellen Psychotherapie w~ire aber aueh eine gesetzliche Regelung 
anzustreben, wie sie bereits in einem Entwurf vom Jahre 1921 geplant gewesen ist. Die stiirkste 
Waffe in diesem Kampf sei allerdings nieht das beschrankende Gesetz, sondern die verbesserte 

Aasbildung der :drzte und deren produktive Tiitigkeit in diesem bisher noeh so vernaehlAssigten 
Bereiche. ILLC~AN~-C~mlST (Kiel). 
�9 Hans  Miil ler-Eckhard: Das unvers tandene Kind.  2. Aufl. S tu t tga r t :  E rns t  K le t t  
1954. 269 S .  Geb. DM 13.80. 

In bewuBter Abkehr yon jedem Jugendpsychologismus hat der VerL aus dem Alltag der 
Erziehungsberatung und aus der prakt, isehen Kinderpsyehotherapie heraus die wichtigsten 
Fragen der Erziehung in ebenso gedr~tngter wie ansehaulicher Form dargestellt. Sein Leitge- 
danke ,,jede Aussage fiber ein Kind mug mit der Frage beginnen, weleher Art die Atmosph/ire 
ist, die es einatmet", wird mit wissensehaftlieher Konsequenz und hohem Einffihlungsverm6gen 
in die kindliehe Welt entwiekelt. Vor allem wird der entscheidende Einflul3 der ersten 7--9 Le- 
bensjahre mit der noeh herrschenden ,,participation mystique" - -  in der Kind und AnBenwelt 
,,noeh eine einheitliehe, gemeinsame Person" darstellen - -  auf die weitere Entwieklung gezeigt 
und dargelegt, wie in diesen Jahren die ,,Veranlagung" einer Menge yon kSrperliehen und seeli- 
seben Eigentfimliehkeiten erfolgt. MaBgeblieh fiir jede spgtere seelisehe Abartigkeit seien letzt- 
lieh Verw6hnungen oder kindleindliehe Aktionen der frfihesten Kindheit. Daraus aber ergibt 
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sieh folgerichtig die Ablehnung des heutigen Psyehopathenbegriffes, denn ,,95 % der psychopathi- 
schen Kinder leiden nicht an erbbedingten unveranderliehen Erkrankungen, ihre ,Psyehopathie' 
ist vielmehr konfliktgeboren". Diese Auffassung wird aueh deft, we man ihr nieht immer un- 
bedingt folgen kann - -  durch eine ebenso dichte und lebendige Darstellung wie durch konkrete 
und instr~ktive Beispiele zu begrfinden versucht. Es werden der zu frfihe und der dem Kinde 
nicht angepaBte Einbruch der Erwachsenenordnung, die Gefahren der Frfihdressur, der Vernach- 
lassigung und H~rte, aber ~ueh der VerwShnung, und die FluehtmSgliehkeiten - -  die Aggression, 
die Isolation und die Regression - -  aufgezeigL, die dem Kinde bei Verdr~ngung und Unterdrfik- 
kung yon Grunderlebnissen und -antrieben zur Ver~figung stehen. Besonders der Regression 
als h~ufigster und folgensehwerster Reaktionsform wird als unmittelbarem Vorl~ufer der Ver- 
wahrlosung hervorragende Bedeutung beigemessen. Das Bettn~ssen erseheint in diesem Rahmen 
als Modellsymptom fiir die Flucht nach rfickw~rts schlechthin" und als seine einzig wirksame 
Behandlung die Wiederherstellung des ffir die Entfaltung des Kindes notwendigen seelischen 
Klimas im besonderen des gest6rten Kind-Eltern-Verh~ltnisses. Aber auch Stottern Daumen- 
lutschen oder N~gelbeiBen sind nicht als Auswirkungen psyehopathiseher" Abartigkeiten, die 
mlterdriickt werden mfissen, s0ndern als Ausdruck erlebnisbedingter Fehlentwieklungen zu 
betrachten. ~hnliches gilt ffir das stehlende Kind, sofern yon Diebstahl beim Kind fiberhaup~ 
gesprochen werden kann, da vet dem 9. Lebensjahr die Distanz zur AuBenwelt noeh nicht ent- 
wickelt ist. MaBgeblieh ffir die Beurteilung und Behandlung aller abwegig erseheinenden kind- 
lichen Verhaltensweisen sei die Ausschaltung jeder moralisierenden Betraehtungsweise dureh 
ein in die antbropologische Grundsituation des Kindes eingebettetes liebevolles Verstehen. 
Nieht zuletzt handele es sieh aueh in den meisten F/~llen yon Lernschwierigkeiten nieht um 
Intelligenzm~ngel, sondern vielmehr um ein UnvermSgen, das aus unverarbeiteten seelischen 
Konflikten kommt. Dabei wird das Fehlen eines allgemeinen anthropologischen Fundamentes 
der offizie]len Sehuhnedizin und der P~dagogik mit dem daraus resultierenden Mangel einer 
Anpassung des Unterrichtes an die inneren Entwicklungsgesetze und dem Vorherrsehen des 
kindfeindlichen Leistungsprinzips als wesentliehe Ursache des kindliehen Versagens gegenfiber 
den Anforderungen in der Sehule herausgestellt. Letztlich entscheidend ffir die Beurteilung der 
kindlichen Leistung sei fibrigens nieht das bloBe Intelligenzalter, sondern das ,,Seelenalter", d.h. 
,,der Entfaltungsgrad der kindlichen Seele hinsiehtlieh ihrer Zuwendung zur Erdenwirkliehkeit, 
gemessen an den Lebensjahren des Kindes"; die schneUste Methode zur Gewinnung eines Uber- 
blickes fiber das Seelenalter sei die bildnerisehe Leistung des Kindes. Besonders wichtig fiir den 
auch gutachtlieh t~tigen Jugendpsychologen and Jugendpsyehiater erscheinen die Kapitel fiber 
die sexuelle Verwahrlosung der Jugend und fiber d~s Kind als Zeugen vet Gericht; bier wird 
unter anderem ausgeffihrt, daft jedes eindringliehe und gezielte VerbSr das Kind zu schweren 
Aussageirrtfimern verleitet, dab daher die Befragung kindlicher ProzeBzeugen dureh kinder- 
psychologisch g.e.schulte Saehverst~ndige grunds~tzlieh v e t  dem polizeiliehen VerhSr durchgeffibrt 
werden sollte. Uberzeugend wird nicht zuletzt im 19. Kapitel an Hand der biographisehen Dar- 
stellung eines als ,,psychopathisch" beurteilten M~dohen~ aufgezeigt, dal~ Verwahrlosung aueh 
mitten im Raum des Behiitetseins und in besten Familienverh~ltnissen erfolgen kann, und dab 
dann nur naeh Aufhellung des Sinngehaltes der konfliktentstandenen abwegigen Verhaltens- 
weisen deren wirksame Behandlung mSglich ist. Das Buch wirft grunds~tzlich Fragen nieht nur 
der Psyehotherapie des Kindes ,,ohne Ordnung" und des ,,verwahrlosten, weil unverstandenen 
Kindes", sondern der P~tdagogik sehleehthin auf, deren fortgesetzt offene Problematik eines der 
siehersten Anzeiehen des Verfalles unserer Kultur darstelle, Von hier aus ergeben sieh Gesichts- 
punkte, die schlieBlich weir fiber die ursprfingliehe An]age des Buches hinausreichen und sich 
nicht nur an alle irgendwie mit Jugenderziehung befa2ten Kreise, sondern aueh an alle die wenden, 
die an der Auseinandersetzung um Grundfragen der heutigen menschlichen Situation schleehthin 
teilnehmen. Es ist ein Buch, das durch seine geistigen ttorizonte und seine klare Anschaulichkeit 
fesselt; noch mehr aber bewegt es dureh die hier fiberall hervortretende Liebe zum Kind nnd 
dureh seine im besten Sinne religiSse Einstellung, die weir aul]erhalb jedes Dogmatismus bleibt. 

ILLCttMAN~-CKRIST (Kiel). 

$ V . E .  Fre iherr  yon Gebsattel: Prolegomena einer medizinischen Anthropologie.  
Ausgew~ihlte Aufs~itze. Ber l in-GStt ingen-Heide]berg:  Springer 1954. V, 414S .  
Geb. DM 38.80. 

Sammlung yon Vortr~gen aus den Jahren 1913--1953, die in Studien zur speziellen Psycho- 
pathologic nnd in Arbeiten zur Psychotherapie und Neuroselehre unterteilt werden. Im 1. Teil 
wird besonders der Artikel fiber Psychopathologic der Phobien, das Kapitel fiber Fetischismus 
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und fiber sfichtiges Verhalten auf dem Gebiete sexueller Verirrungen den forensischen Mediziner 
interessieren. Verf. schiidert die Krankeiigeschichte einer 20jahrigen Patientin, die erst yon 
I-Ivl~ELAI~D und spater yon dem juiigen Arzt C. A. F. KLIIG~ mit tierischem Magnetismus be- 
]aaiidelt wurde. I)ie Darstelluiig sell eine strukturgenetische Betrachtung der Krankheitserschei- 
nuiigen gebeii, die dem Umkreis der Phobien angeh~ren. Es werden funktionsgenetische und 
werdensgenetische Richtungen der Symptomeiianalyse unterschieden. Angst als Spiegelung der 
psychasthenischen Schwi~che und als die Form, in der die regressive Lebenstendeiiz erlebt wird. 
Die Angst erscbeint dem Verf. in dem geschi]derten Fall als ,,Spiegelung der psyebasthenisehen 
Reaktion in der Sphgre des Selbsterlebens". In der Welt der Zwangskranken wird an 3 inter- 
essallten Beispielen gezeigt, dab ffir den Anankasten die Werdenshemmung Gestaltverlust be- 
deutet. Der Zwangskranke erfahrt die Wesensverbiiiderung als eine solche droheiide Gestalt- 
auflSsuiig. In dem :Aufsatz fiber den Fetisehismus wird der Fetiseh als eine Liebeswirkliehkeit 
urtfimlicher Bildung aufgedeckt und als eine besondere Abaft der autoerotisehen Veffassung 
bezeichnet. Die Ansicht des Verf. fiber sficbtiges Verhalten im Gebiet sexue]ler Verirrungen er- 
scheineii auch ffir die forensischen Frageste]lungen hSchst interessant und bedeutungsvoll. Die 
auf anthropologischen und psychotherapeutischen Strukturanalysen aufgebauteii DarsteLlungen 
des Verf. sind nicht immer leicht lesbar. HALL~RMAN~ (Kiel). 

�9 Hubert Neymeyer: Die Trigeminusneuralgie, Pathogenese und nosogene Bozie- 
hungen. (Klinische Studie.) (Sammlg zwangL Abhandl. a. d. Geb. d. Psychiatrie 
u. Neurol .  Hrsg.  yon H A ~ S  Scl~wA~z. H. 10.) Hal le  (Saale): Carl Marhold 1953. 
87 S. DM 4.65. 

Abweichend yon der bisherigen Betrachtungsweise der Pathogenetik der Trigeminusneuralgie, 
die, vorwiegend yon lokalisierenden organpathologischen Vorstellungen ausgehend, das Krank- 
heitsgeschehen in jeweils versehiedene Orte des Trigeminussystems - -  absteigend veto Thalamus 
fiber das subthalamisehe Gebiet zum Ganglion Gasseri und dem Sympathicus und seinen vaso- 
motorisehen Elementen - -  verlegte, glaubt Verf. dureh eine ,,ganzheittiehe Betrachtung" (und 
neuraIpathologisehen ,,Mnt zur Synthese") mit der Ableitung des Grundvorgangs yon einem 
kausalgiespezifischen Gesehehen dem Wesen der Trigeminusneuralgie IIahergekommeii zu sein. - -  
Die Analyse der Zustandsbilder einer Kasuistik yon 54 Fallen (woven die fiberwiegende Mehr- 
zahl der ,,essentiellen" Form zuzureehnen ist) ffihrt zu der Auffassung, daI~ die Trigeminus- 
neura|gie in ihrer klinisch typischen Pragung immer peripherisch und zentral verursaeht ist, 
indem beide Grundformen - -  die symptomatische sowohl als die idiopathische - -  stets aus einer 
peripher irritativen Verursachung naeh dem Prinzip der Kausalgie zufolge einer zentralen 
thalamisch-vegetativen Zustands~nderuiig entstehen, die bei jugendlichen Kranken funktio- 
neller Art ist, bei der sog. essentiellen, nur bei ~lteren Patienten vorkommenden Form dagegen 
durch vascular und trophisch bedingt e Altersver~nderuiigen im Thalamus uiid im subthala- 
miscben Gebiet zustande kommt und in Verbindung mit entsprechenden Vorg~ngen in der 
Peripherie die besondere klinische Symptomatik hervorbringt. ~ Ein nosologischer Ursprung 
ist bei ihr in der pykniseh-plethorischen Konstitution zu suehen, da die kliniseh reine Form 
Beziehuiigen zum vascu]~ren Typ mit seiner Neigung zur Arteriosklerose und cerebralen Herd- 
befundeu aufweist. - -  Aus der tiberwiegenden ttaufigkeit der Trigeminusneuralgie bei Frauen 
und in den Jahren der Klimax und aus der anffalligen GleichfSrmigkeit der Zustandsbilder 
in diesen Fallen - -  geringer peripheriseher Reiz, Beginn an der Wende des absteigenden Lebens- 
absehnitts mit haufig excessiver Hypertension und oft aueh ein diffuses hyperpathisches Schmerz- 
syndrom - -  wird auf einen besonderen nosogenen Bereieh geschlossen, bei dem die zentrale 
Zustands~nderung wesent]ich in der endokrinopathischen Diathese begriindet ist, wobei das 
kausalgiespezifische sich mit dem neurohormona]en Geschehen kombiiiiert und gleiehzeitig 
Beziehungen zum plethorisch=v~seularen Reaktionstyp in Pathogenetik und Zustandsbild zutage 
treten. - -  Als seltene ,,atypische Raiidformeii" werdeii noch die auch zu den ,,Prosopalgien" 
gereehneten dureh eine hyperpathiseh-hysteroide Reaktionslage gekennzeichneten degenerativen 
und hysteropathischen Zustaiidsbilder abgesonder~, die zu der Sehmerzhyperpathie (FS~sTER) 
]3eziehung haben, und bei deren nicht typiseh neuralgischen Schmerzbildern emotionale Memento 
neben der hysteropathischen Bereitschaft eine wesentliche l~olle spielen. - -  Die sehr lesenswerto 
Monographie, die aul~er der eigenen Kasuistik und der daraus abgeleiteten syndromatischen 
K]assifizierung eine eingehende Sehrifttumswtirdigung enthalt, wird auch dem vorwiegend 
gutaehterlich interessierten Leser wertvolle neue Gesichtspunkte vermitteln. 

M. ENGEL (Berlin). 


