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Nachtheile miissen unter giinstigen Umstinden beseitigt werden, in-
dem durch die Aetzung Gefiss und perivasculires Gewebe bis in’s
Gesunde hinein zerstért werden und die durch die Aefzung begiin-
stigte Gerinnung in dem jetzt in gesundem Gewebe gelegenen und
daher retractionsfihigen Gefisse den Verschluss desselben herbei-
zufiibren im Stande ist. —

Die beschriebene locale Therapie des Brandes wurde durch
starke Ventilation, durch Offenlassen der Thiir und der Barackenfenster
im Sommer, durch fleissiges Oeffnen der Dachreiter im Winter unter-
stiitzt. Trotzdem miissen wir nicht darauf, sondern auf die locale
Behandlung, wie wir sie geschildert haben, das Hauptgewicht legen,
denn trotz aller Ventilation bei localer Desinfection der Wunden
durch Carbolsiure und andere Losungen kam die Heilung nicht zu
Stande, und im Laufe des Winters kamen selbst in den relativ am
besten ventilirten Baracken Fiille von Brand zur Beobachtung.

Indem ich diese Bemerkungen einstweilen dem Urtheile der
Fachgenossen iibergebe, lasse ich alle die Fragen, welche sich nur
durch eine Benutzung der Ergebnisse der einzelnen Fille beant-
worten lassen, wie die Frage der Mortalitit, der Aetiologie u.s. w.,
vorerst unbeantwortet. Es ist von Herrn Dr. Heiberg iibernommen
worden, das gewonnene Material nach Schluss der Brandstation in
dieser Richtung zu verwerthen.

XXVL
Die Hebephrenie.

Ein Beitrag zur klinischen Psychiatrie.

VYon Dr. Ewald Hecker in Gorlitz.

Die Kklinische Betrachtung der psychischen Stérungen lehrt uns
aof den ersten Blick zwei Hauptklassen unterscheiden, die sich durch
die ihnen eigenthiimliche Verlaufsart von einander deutlich abheben.
Wihrend bei:der einen Klasse der einmal vorhandene Zustandstypus
unverdnderlich im ganzen Krankheitsverlaufe sich erhilt, zeigt die
zweite Klasse als charakteristisches Merkmal eine wechselnde Reihe
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von Zustandsbildern, welche in bestimmter Aufeinanderfolge die Sta-
dien der Melancholie, Manie, Verwirrtheit bis zum Blodsinn durch-
lduft. — Diese letzte Klasse, die wiederum in sich eine ganze Zahl
von eigenthiimlichen Krankheitsbildern einschliesst, ist, es, welche
die Gegner der Eintheilung als iiberhaupt einzig vorhandene Form
der Geisteskrankheiten ansehen wollen. Wenn dieselben trotzdem
sich nicht dessen erwehren kinnen, die ,allgemeine progressive
Paralyse der Irren® als eine besondere Krankheitsform aufzustellen,
s0 hat das seinen guten Grund eben darin, dass diese Fille in der
That eine so eigenthiimliche Verlaufsart, eine so grosse Summe
stereotyper auffilliger Symptome und eine so exquisit ausgesprochene
Prognose haben, dass sie unzweifelhaft ein bestimmt umgrenztes
klinisches Krankheitsbild ergeben, welches von der sogenannten
Vesania typica (Kahlbaum) die gleich der Paralyse die Stadien
der Melancholie, Manie etc. in mehr oder weniger regelmissiger
Aufeinanderfolge durchliuft, scharf abgetrennt werden muss. —~—

Unter den psychischen Merkmalen der allgemeinen Paralyse
hebt Westphal nicht mit Unrecht als ‘besonders charakteristisch das
frithe Auftreten einer geistigen Schwiiche hervor, die sich sehr schnell
weiter entwickelt. Es mischen sich schon in die ersten Stadien der
Melancholie und Manie die Farben des rapide fortschreitenden Bléd-
sinns hinein. Der geistige Verfall nimmt fast mit dem Beginn der
Krankheit zugleich seinen Anfang. — Kahlbaum hat in seinen
Vorlesungen zuerst darauf aufmerksam gemacht, dass dieses gewiss
auffillige Merkmal auch einer anderen Krankheitsform zukommt, die
mit der Paralyse im Uebrigen nicht viel Gemeinsames hat: es ist
dies die von ihm aufgestellte Hebephrenie, eine Form der Gei-
stesstbrung, die ebenfalls wechselnde Zustandsformen zeigt und im
Anschluss an die Jahre der Puberiit auftretend, mit dem in dieser
Zeit vor sich gehenden grossen Umschwung der korperlichen und
geistigen Entwicklung in engem Zusammenhange steht.

Schon lange hat man besonders in England den Geisteskrank-
heiten des kindlichen Alters eine rege Aufmerksamkeit gewidmet und
die Formen des sog. angebornen Bilodsinns (der Idiotie und des
Cretinismus) sind ja bekanantlich schon seit lange einer vielseitigen
Besprechung unterzogen. Ueber die geistigen Erkrankungen der
Pubertitsjahre ist die Literatur jedoch sehr sparsam, was mir um
so rithselhafter erscheint, als die in dieser Zeit sich entwickelnden
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Zustandsbilder gewisse auffillige und besondere Merkmale haben.
Selbstverstdndlich nehmen nicht alle: ia der Pubertit auftretenden
Fille von Geisteskrankheit dieselbe Entwicklung; es kommen auch
in dieser Zejt fast alle psychischen Kraunkheitsformen vor, ohne sich
von denselben Kraunkheitsformen der anderen Altersstufen zu unter-
scheiden. Von allen diesen aber hebt sich durch eine ganz eigen-
thiimliche Verlaufsart und eine Reihe- besonderer Symptome, jene
Form der Hebephrenie ab, die ich hier beschreiben will. Die-
selbe ist keineswegs: selien und aus meiner eignen. Beobachtung,
die einen Zeitraum von 4 Jahren in der Allenberger und Gorlitzer
Anstalt und eine Gesammisumme von circa 500 Kranken umfasst,
liegen mir allein 14 Fille von Hebephrenie vor, die ich theils in
ihrer Entwicklung, theils nur in ihrem Endstadium kennen lernte,
Ausserdem hat mir Dr., Kahlbaum in liberalster Weise eine grijs-
sere Zahl von Krankengeschichten zur Disposition gestellt. Ich bin
iiberdem tiberzeugt, dass jeder Psychiater Fille von Hebephrenie
oft zu Gesicht bekommen hat und dass sich in jeder Anstalt unter
den sogenanntien, Blodsinnigen eine ganze Zahl von Kranken befin-
det, bei denen die Besonderheit des vorhandenen Eundstadiums so-
wohl,. wie die anamnestischen Aufzeichnungen in der Krankenge-
schichte die Diagnose auf Hebephrenie leicht stellen lassen.

Da die Hebephrenie, wie ich schon anfiihrte, sich besonders
durch ihren schnellen Verlauf zum Blodsinon auszeichnet, so be-
kommien wir diese Kranken fast ausnahmslos erst in einem spiiteren
Stadium, fast nach Ablauf der eigentlichen Erkrankung, gewisser-
maassen schon als psychische Kriippel in die Anstalt und es ist
dann die Schilderung des Verlaufes vor der Aufnahme der wich-
tigste Theil der Krankengeschichte. Da derselbe fremder und un-
befangener Beobachtung angehort, hat er fiir meine Zwecke zugleich
doppelten Werth und es moge den Leser nicht ermiiden, wenn ich
die Anamnese mdglichst wortlich mittheile, hie und da durch Mit-
theilungen der Angehdrigen vervollstindigt.

Ich werde eine Krankengeschichle voranstellen, die nach fast
allen Richtungen hin als Muster und Schulfall fir die Form der
Hebephrenie gelten kann und dann erst nach einer genaueren
Analysirung derselben und Schilderung der fiir die Hebephrenie
charakteristischen Symptome die weiteren Fille folgen lassen.

-
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I. Beobachtung.

Anamnese (Nach den drztlichen Nachrichten von Hra.* Stadtphysicus Dr.
Janert in Konigsherg i. Pr.).

Theodor K., zur Zeit (Mirz 1862) 20 Jahre alt, ist der Sohn des Zucker-
siedermeister K., der als ein bisweilen ,verschrobener Mann geschildert wird und
seit 18 Jahren von seiner zweiten Frau, der Mutter unseres Kranken geschieden
lebt. Wirkliche ausgesprochene Geisteskrankheiten sind in der Familie nicht vor-
gekommen. Patient, in K. geboren und erzogen, besuchte die Loebenicht'sche
héhere Birgerschule bis Secunda incl. und trat dann nach seiner Einsegnung in
eine gréssere Weinhandlung als Lehrling ein. Seine Erziehung mag wohl bei man-
gelnder viterlicher Autoritit eine etwas laxe gewesen sein. Er wird als ein eigen-
williger leidenschaftlicher Knabe geschildert, seine intellectuellen Fihigkeiten waren
mittelmassig. Oefter von Krankheiten (Pocken, Scharlach, Typhus, Usterleibsent-
ziindung), unterbrochen, ist seine kirperliche Entwicklung etwas zuriickgeblieben,
er ist schwichlich und nervos reizhar, Wihrend seiner Lehrzeit im Weingeschaft
soll er stark getrunken haben. — Im vorigen Sommer als Gehiilfe entlassen, reiste
er bis nach Paris, um eine Stellung zu suchen und kam im November zuriick,
ohne eine solche gefunden zu haben. Er blieb nun in K. und soll sich iiber seine
Stellenlosigkeit viel triibe Gedanken gemacht haben, Anfang Januar steliten sich
die ersten Spuren einer Geistesstorung ein, die den Charakter der Melancholie an
sich trug. Er war still, in sich gekehrt, starrte vor sich hin, sprach mit sich
selbst und Jachte ohne Veranlassung. Im Februar stellten sich Ausbriiche
von Zornmiithigkeit ein. Er riistete sich gegen eingebildete Feinde, so dass er
Messer und Beil wetzte und beide unter dem Sopha versteckte. Er stand des
Nachts auf, schlug den Nachbarn die Fenster ein und geberdete sich mitunter so
unbindig, dass -er nur mit Gewalt zurlickgehalten werden konnte. Kam es auch
nicht zu Anfillen wirklicher Tobsucht, so geschah dies vielleicht nur deshalb, weil
ihm von seiner schwachen Mutter kein Widerstand entgegengesetzt wurde. (Im
Stadtlazareth, wo er sich seit Ende Januar befindet, hat er mehrmals in die
Zwangsjacke gesteckt werden miissen.) Desto mehr trug schon vor seiner
Aufnahme in's Lazareth sein ganzes Benehmen den Stempel der
Albernheit. Er verliebte sich in ein Midchen, das noch in den Kinderjahren
war, setzte sich mehrmals des Nachts nur mit dem Hemde bekleidet auf die
Schwelle ibrer Hausthiire und blieb dort Stunden lang sitzen. Auch im Lazareth
ergeht er sich in albernen Handlungen, die er, da ihm der Schlaf fehlt,
hauptsichlich in der Nacht ausfihrt. So steckt er den Kopf hiufig unter das
Fussende der Bettstellen und hebt ‘mit dem Riicken die Bettstellen mit den darin
befindlichen Kranken auf. Er ist im hichsten Grade unfolgsam, widerspenstig,
storrisch, dabei leicht gereizt, zum Widersprechen stets geneigt. Reden, Geberden,
Handbewegungen tragen meist das Geprige der Exaltation, die nur selten mit melan-
cholischer Verstimmtheit abwechselt. Sinnestiuschungen sind nicht beobachtet,

Am 29. April 1862 wird der Kranke (20 Jahre alt) in die Anstalt ge-
bracht. — Stat. praesens. Pat. 5 Fuss 1 Zoll gross, schlank gebaut, ziemlich
schlecht erndibrt. Kopf ohne Abnormititen, Gesicht bleich, ausdruckslos, albern.
Augen gross, hellblau, starren (bei beiderseitig gleicher Weite der Pupillen) den
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Fragenden mit einem nichtssagenden Ausdruck an oder gleiten h#ufig an der Zim-
merdecke hin und her. — Pat. gibt iiber seine Personlichkeit und seine Antece-
dentien richtige Auskunft, mischt aber in seine Reden ganz alberne Bemerkungen
hinein, schreit plotzlich unmotivirt auf, klopft mit den Fissen auf den Boden und
vollfihrt mit deo Armen und Hinden eigenthiimlich ungeschickt schienkernde Be-
wegungen, wie sie fir junge Leute, die sich in den sogenannten Flegel- oder
Limmeljabren befinden, als charakteristisch angesehen werden. Er spricht viel mit
sich selbst und betheiligt sich weder an Beschiftigung noch Unterhaltung. Dafiir
treibt er aber allerlei Albernheiten: Guckt lange Zeit in die helle Sonne, springt
auf einem Bein, rennt unmotivirt hin und her, dreht sich auf einer Stelle mit ge-
schlossenen Augen und zuriickgebogenem Kopf in schoellem Wirbel umher, reibt
sich die Augen mit Gras und antwortet eine Zeitlang auf alle an ihn gerichteten
Fragen nur die Worte: ,,Aber die Augen.*

Diese Notizen sind alle dem Krankenjournal pro Monat Mai entnommen. In
den niichsten Monaten finden sich Zhnliche Aufzeichnungen iiber das Benehmen und
Wesen des Kranken: Er leidet noch immer an schlechtem Schlaf, wacht hiofig
des Morgens um 3 Ubr auf und macht dann Lirm, schligt auf dem Gesicht lie-
gend mit dem Kopf gegen die Bettstelle, auch beim Sitzen auf der Bank kiopft
er mit dem Hinterkopf gegen die Lehne oder sich platt auf die Erde werfend mit
dem Kopf auf die Dielen.. Als Motiv dazu gibt er an, es habe ihn gefroren. Zu-
weilen schreit er inarticulirt ji ji ji! stopft sich die Nase voll Schnupftaback ,,weil
er Hunger habes* und vollfiibrt allerlei dergleichen planlose alberne kindische Hand-
lungen. Einmal kommt er bei der Visite auf uns zu mit den Worten: ,,Herr
Director, ich hab’ gestern den ganzen Tag geWeint, ich mdchte gern Schniefke
(Schuupfitaback) haben, das Essen ist so didon.* Ein ander Mal sitzt er sich lim-
melod auf der Bank und ruft uns beim Eintreten ohne sich zu erheben lachend
entgegen: ,Na, Herr Director, sind sie wohl?* Auf die Frage, wie es ihm gehe:
»Na, man muss doch seine Freiheit haben. Die Vorhaltungen des Directors:
» »5ie sind noch so verwirrt, ich habe vom Hrn. Doctor gehdrt““ — — unter-
bricht er mit den Worten: ,,Ja, ich will Ihnen sagen, Herr Director, das kommt
nicht von mir, sondern von dem Mertens¢ (Name eines anderen Kranken). Zu-
weilen hebt er beim Eintritt der #rztlichen Visite die Hand wie ein Schulkind in
die Hohe, wenn er irgend ein Anliegen vorbringen will. Er beldstigt, reizt
und hinselt sehr oft andere Kranke, mit denen er hiiufig in heftige Streitig-
keiten und nicht selten Balgereien geriith.. — Eine Zeitlang hehauptete er ein Mal,
er sei verheirathet schon seit lange, seit 50 Jahren; gab- aber dabei sein Alter
richtig an und erzihlte wieder ein ander Mal, er habe sich verheirathet wie er
noch auf der (Kranken-) Station D. war, —

Der geschilderte Zustand des Kranken hat sich in den 4 Jahren, aus denen
mir die Beobachtungen vorliegen, nicht wesentlich gefindert, nur ist er im Ganzen
etwas manierlicher und fiigsamer geworden und konnte mit Abschreiben beschaftigt
werden, — .

Als hesonders charakteristisch muss ich der Krankengeschichte endlich noch
einige Stellen aus Briefen des Kranken beifiigen. Dieselben dienen ganz wesent-
lich zur Vervollstindigung des geschilderten Krankheitshildes.
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Liebe Matter und Tanten! Ich bab von euch den neulichen Brief gut erhalten
und auch Alles recht wohl gelesen und behalten was darin gestanden hat obgleich
ich den Brief selbst nicht mehr habe ich hab ibn durchgelesen und da ich pichts
mit jhm weiter hab gewusst anzufangen, da hab ich ihn- fort geschmissen aber
gelesen ganz und gar durch hab ich ihm — da sollt ihr ganz ruhig dariber sein,
denn es ist doch Abwechslung in dieser Verlassenheit einen Brief zu bekommen.
Das schone Esswarenkram was daderbei war hab ich nunm schon gut verputzt na-
mentlich haben die 2 Aepfelsinen mir grausam gut geschmeckt...... Um neues
zn schreiben muss ich berichten, dass ich- im Sonnabend zum Termin war was
eigentlich wohl soviel bedeuten hat sollen um zu erforschen ob dasjenige was einer
dort aussagt so dem Direktor vorkommt oder ihm vorkommen soll ob einer denn
schon gesund ist oder es noch npicht ist ..... etc. — ferner hab ich auch ge-
sagt es sei am End doch Zeit, dass ich was recht Gescheites jetzt werd — wo
ich hab auch meinen Wunsch ausgesprochen dass ich wohl heirathen mdcht ein
gesittetes Midchen, weis aber nicht ob Butter und Kise dort gut jetzt gehen, wo
ich denn auch dort solch Geschift eréffnen mochte. — In einem anderen Briefe
liefert der Kranke eine Beschreibung eines Allenberger Festes und sagt in jiidischen
Jargon verfallend:

»Und wie es darauf ist geworden Abend sind unsere Aepfel und Birnen sind
se gewesen alle aber statt das Musche da haben wir bekommen haben wir be-
kommen Biersuppe und wie nun gar die Biersuppe alle war da ist erscht verstrichen
e Miniithche 60 da is vor unser Etablissement abgebrannt ein grosses Feuer-
werk ..... und pun heut drauf will ich mich noch erkundigen wie die deutschen
Land u. Forstwirthe dort ihre Zeit zubringen, ob sie ibr todtschlagen. Ja was
steht es geschrieben XXIV das ist X und X und wieder eine 4 das ist 24te Land
und forstwirthliche Versammlung in K. Da ist doch vorher keine gewesen. Die
24te Versammlung deutscher Land- und Forstwirthe gehen die da viel nackt einher
oder was treiben sie. Von der 24ten Land u. forstwirthliche oder forstwirthschaft-
liche Versammlung da stehen hier die Zeitungen immer voll. Die 24te Versamm-
lung deutscher Land u. Forstwirthe die tagt nun in K. schreibt mir doch was das
Ding so recht eigentlich auf sich haben mag, da wird wohl wenig gescheidtes dabei
sein. Die Leute machen dabei Geschifte ob sie was verdienen mégen ob das dem
Boden, den Menschen, den Dingen, den Immobilien frommen mag das weiss ich
nicht versteh ich auch nicht. Die Versammlung muss ein grosser ochsiger Unsinn
sein. Die XXIV land und forstwirthschaftliche Versammlung in K. trinkt gewiss
Alles Bier dort aus ....... In der Hoffnung dass ich dabei bleibe, dass der alte
Onkel Wilhelm dort wohnhaft sich nichts bessert, zeichne ich hochachtungsvollst
ergebenst gehorsamster Theodor.¢¢

Der eben geschilderte Fall ist, wie ich schon sagte, ein wahrer
Schulfall fiir die Form der Hebephrenie, indem er sowohl in Bezug
auf seinen Verlauf als auch auf die Eigenthiimlichkeit einzelner
Symptome die Grundlinien deutlich angiebt, in denen sich die zu
dieser Form gehorigen Fille bewegen miissen. In wie weil dabei
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Wesentliches von Unwesentlichem, allgemein Nosologisches von in-
dividuell Charakterologischem geschieden werden muss, wird sich
aus der jetat folgenden allgemeinen Schilderung der Hebephrenie,
sowie aus den weiter mitgetheilten” Beispielen ergeben. ’

) Die Hebephrenie ist eine Krankheit, die stets im Anschluss an
die Entwicklung der Puberlit zum Ausbruch kommt. In allen mir
vorliegenden Fillen, wo der Beginn der Krankheit genau constatirt
ist, fillt derselbe in die Zeit vom 18. bis 22. Lebensjahre, in eine
Zeit wo die sich wihrend der Pubertit vollziehende ,psychologische
Erneuerung und Umgestaltung des Ich“ (Griesinger) unter nor-
malen Verhiltnissen ziemlich ihren Abschluss erreicht hat. — Dieser
psychologische Prozess, der mit einer Reihe besonders markirter
Symptome einhergeht, wird durch die Hebephrenie gewissermaassen
in eine pathologische Permanenz erklirt, indem die Erscheinungen,
welche in jenem Uebergangsstadium zeitweilig zur Beobachtung
kommen, sich in krankhaft gesteigertem Maasse hervordringen und
schliesslich zu einem eigenthﬁmlichen Endstadium fithren, das wir
wegen seiner charakteristischen Elgenschaften als den hebephreni-
schen Blodsinn bezeichnen kdnnen. .

Mit der beginnenden Pubertiit erwachen in der Seele des Jiung-
lings oder der Jungfrau, angeregt durch bisher unbekannte Empfin-
dungen eine Reihe dunkler Vorstellungsmassen, die mit den vor-
handenen in Widerstreit tretend eine seltsame Verwirrung hervor-
rufen. Das neue ,Ich* will sich schaffend hineindringen in das
Alte; aber es findet gewissermaassen nicht Raum in den vorhan-
denen Formen; es dehnt sich -und streckt sich Korper und Geist
in. ungeschickten Wendungen hin und her, um sich -den neuen Ge-
fihlen und Vorstellungen anzupassen. Das alte Ich mit den halb-
ausgewachsenen Kinderschuhen an den Fiissen will sich noch nicht
recht verdringen lassen, und es beginnt ein Kampf, ein eigenthiim-
licher Widerstreit der Gedanken und Empfindungen, der in dem
ganzen Wesen und Gebahren des Individuums seinen Ausdruck und
unter dem Namen- der Flegel- oder Limmeljahre bei Knaben, als
Backfischalter bei Mddchen -seine populdre Bezeichnung findet. Es
ist dies die Zeit, ih der die schirfsten Contrasie sich unmittelbar
bertihren und noch unausgeglichen neben und nach einander zum
Vorschein kommen, Mit einem. gewissen schwirmerischen Ernst ‘und
einer Lust an {iiberspannten ldeen und frithreifen Gespriichen ver-
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bindet sich eine ganz specifische Albernheit und eine Freude an
platten oder gar frivolen Scherzen; neben innigen zarten Empfin-
dungen und Gefiihlen tritt oft eine gewisse Rohheit und Ungeschlif-
fenheit des Gemilths krass zu Tage. Ehe die Form sich neu ge-
staltet und consolidirt hat zur Aufnahme des neuen Inhalts, erscheint
derselbe gewissermaassen formlos verschwommen. Innerlich und
dusserlich, dem Denken, Reden, Sichbewegen unrd Handeln fehlt die
knappe, sichere, bestimmt umgrenzie Forin, die wir beim Kinde in
seiner Art wie beim Erwachsenen finden. Eine gewisse Zerfahren-
heit innerlich und #usserlich macht sich geliend. So wie die hoch
aufgeschossene ungeschickte Figur nicht recht weiss, was sie mit
ibren Hinden, Armen und Beinen anfangen soll und allerlei -bamm-
lige, schlenkernde, eckige Bewegungen macht, allerlei alberne tho-
rigte Handlungen begeht in einem gewissen ziigellosen Bethitigungs-
triebe, so weiss auch der Geist fiir die in ihm erwachten neuen
Vorstellungen, Empfindungen und Strebungen zunichst keine zweck-
missige Verwendung und schleudert mit diesem ungepriigten Golde
zwecklos umher, ohne dessen Werth recht zu begreifen. Erst nach
- und npach tritt im Verlauf des 18.— 19. Lebensjahres eine gewisse
Sammlung und Concentration ein und die Form, freilich zunichst
noch diinn und zerbrechlich, fingt an sich zu schliessen.

Gerade in diese Zeit nun fillt jene Seelenstdrung, die wir
Hebephrenie nennen, hinein und abgesehen von ihrem sonstigen
Verlaufe, zeigt sie ihre hauptsichliche Wirksamkeit darin, dass sie
ihre zerstvrende Hand an jene so eben erst im Erstarren begriffene
Form anlegt und so auf's Neue ein Zerfahren des noch leicht zer-
fliesslichen geistigen Inhalts herbeifilhrt. Dabei geht aber von die-
sem Inhalt gerade der edelste Theil verloren. Der Krankheilsprozess
setzt -der geistigen Weiterentwicklung eine Grenze und bringt eine
eigenthiimliche Form des Schwachsinns hervor, der als Inhalt nur
die todten Elemente jener eben durchlebten Entwicklungsphase
birgt. Der Kampf, den wir eben schilderten, hat aufgehirt, aber
es sind gewissermaassen die kimpfenden Elemente in der Stellung
erstarrt, als ob sie noch weiter stritten. »

Doch damit haben wir schon den Ausgang des Krankheitspro-
zesses geschildert, der freilich seine Schatten schon in die ersten
Stadien der Krankheitsentwicklung hineinwirft. Ausser der eigen-

Archiv f. pathol. Anas. Bd, LIL Hf. 3. 26 '
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thiimlichen Form des resultirenden Schwachsinns ist eben sein friihes
Auftreten filr die Hebephrenie charakteristisch.

Die Krankheit beginnt in der Mehrzahl der Fille scheinbar als
Folge einer tieferen gemiithlichen Alteration mit den entschiedenen
Symptomen der Melancholie, die zuniichst in einer unbestimmten
namenlosen Trauv't"ig'ke'it”und Bedriickiheit des Gemiiths ihren Aus-
druck findet und sich dann erst- allmihblich zu bestimmten, meist
aber sehr wechselnden Wahuvorstellungen consolidirt.  Fast alle
Seiten des Gemdiithlebens kdnnen nach einander an der traurigen
Verstimmung Theil nehmen und sowohl in zerknirschter Selbstan-
klage, als in weichlichgr Gefiihls- oder Liebesschwiirmerei oder endlich
in dumpt briitendem Verfolgungs- und Beeintrichtigungswahn kann
sich die Melancholie &ussern. Dabei zeigt sich aber sehr bald eine
grosse Oberflichlichkeit der Empfindung und es ist das Bild dieser
Melancholie weit verschieden von den Jammerbildern, welche z. B.
die genuine Dysthymie uns liefert. Es hat oft den Anschein, als
spielten oder kokettirten die Kranken mehr willkiirlich mit ibren
melancholischen Empfindungen und schon frithzeitig fritt mit der
traurigen eine wehr. heitere Stimmung in Contrast. Neben einer
gewissen Sucht iiber das schreckliche Elend, das Ungliick das ihn
betroffen, oder iiber die Siinden, die er begangen, die Verfolgungen,
"denen er ausgesetat sei, zu lamentiren, kann der Kranke oft einen
Trieb zum Lachen und albernen Scherzen nicht unterdriicken. Da-
neben macht sich dann auch ein erhShter und oft bizarrer Bethiiti-
gungstrieb geltend, der sich bis zu ausgesprochener expansiver Tob-
sucht steigern kann. Meist Hussert sich derselbe in einem zweck-
und ziellosen albernen Handeln, in einem Hang zum Vagabondiren
und Herumstreifen und lange Zeit konnen solche Individuen in der
Welt herumlaufen, ohne als krank zu gelten. Vielfach gerathen sie
wegen der eigenthlimlichen Art ihres Schwachsinns in die Gefahr,
fir Simulanten angesehen zu werden, da es in der That oft den
Eindruck macht, als suchten sie in prononcirter Weise geflissentlich
und bewusst sich in Albernheiten beim Reden und Handeln zu er-
gehen. Es hat deshalb diese Form fiir die forensische Psychiatrie
eine grosse Bedeutung. Ein solcher Fall, bei dem fiinf sich wider-
sprechende dHrztliche Uriheile abgegeben sind und wo der unzweifel~
haft Hebephrene zuerst als gesund erklirt und verurtheilt und dann
erst durch ein vom Zuchthause aus nochmals angestrengtes Verfah-
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ren unter Kahlbaum’s Mitwirkung fiir blddsinnig erkldrt wurde —
wird nichstens an einem anderen Orte verdffentlicht werden. Die
Schwierigkeit der Beurtheilung solcher Fille hat namentlich darin
ihren Grund, dass sich der Haupttheil der Storungen auf dem for-
malen Gebiete bewegt. Besiimmie Wahnideen lassen sich nur selten
nachweisen, Es treten wohl allerlei bizarre Einfille auf, die aber
etwas so Fliichtiges und -gewissermaassen absichilich Gemachtes an
sich haben, dass sie sich dadurch von eigentlichen Wahnvorstellungen
(»fixen® ldeen) unterscheiden. Wenn z. B, unser Kranker oben
erzihlte, er sei seit 50 Jahren verheirathel, so macht daé auch
schon in der ganzen Art und Weise, wie er es vorbringt, mehr
den Eindruck eines albernen, zur Belustigung oder Dupirung An-
derer erfundenen Einfalls oder des kindischen Gefallens an willkiir-
lichen Phantasiegebilden (Confabulation nach Kahlbaum). In man-
chen Fillen treten als Reste aus dem melancholischen Stadium noch
rudimentire Elemente eines Verfolgungs- oder Beeintrichiigungs-
wahns hervor. Meist aber schliesst sich der Inhalt ihrer Reden den
objectiven Verhiltnissen an und zeigt nur eine gewisse schwach-
sinnige kritiklos kindische Auffassung derselben, womit eine sehr
hiufig ausgesprochene Neigung sich in allgemein wissenschaftlichen
Thesen und Auseinandersetzungen zu ergehen gar seltsam contrastirt.
Es kommt dabei ein albernes altkluges Gewiisch zu Tage, das augen-
scheinlich in seinem wesentlichen Inhalt aus Brocken eines friiher
erworbenen Halbwissens zusammengesetzt ist, wobei sich zugleich
das Streben geltend macht, vereinzelte und ganz individuelle Erfah-
rungen ohne Weiteres zu verallgemeinern. Darum brauchen solche
Kranken gern statt des Pronomens ,ich“ das Pronomen ,man®
(was lbrigens auch sonst bei Ungebildeten aus demselben Grunde
hiinfig beobachtet wird).

Besonders wichtig sind aber die formalen Stérungen, die in
den Reden der Hebephirenen und vor Allem der Beobachtung zu-
ginglicher in ihren schriftlichen Aufzeichnungen zu Tage treten.
Darum habe ich auch nur solche Krankengeschichten ausgewihlt,
bei denen mir gleichzeitig Briefe der Patienten vorlagen, deren Mit-
theilung einen wegen der Objeclivitiit besonders grossen Werth zur
Beuriheilung des Falles hat. Diese formalen Stérungen charakte-
risiren sich wesentlich in folgender Weise: Zuniichst ist eine eigen-
thiimliche Abweichung von der logischen Satzbildung auffillig, bei

26 *
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der der Sprechende oder Schreibende ohne immer den richtigen
Faden des Gedankenganges zu verlieren, wihrend der Bildung langer
Sitze, in denen er sich mit Vorliebe ergeht, mehrfach mit der Con-
struction wechselt, Es zeigt sich dabei eine charakteristische Nach-
lissigkeit in der Verkniipfung der S#ize unter einander und die
Unfihigkeit einen Gedanken in einer knappen Form abzuschliessen.
Ohne bestimmte Gliederung, ohne Interpunection spinnt sich der Ge-
dankengang eine Zeitlang ab und es entstehen jene eigenthiimlichen
Perioden, die mit der Schreibweise ,,Carlchen Miesnicks* im ,,Kladde-
radatsch® die griosste Aehunlichkeit haben. Es ist diese Schreibweise
von der anderer Schwachsinniger (z. B. der im Stadium der Demenz
befindlichen Paralytiker) wesentlich dadurch unterschieden, dass sich
erhebliche Stérungen und Liicken im Zusammenhang und Gedanken-
gang nicht (oder nur ausnahmsweise) nachweiseu lassen. — Ferner
zeigt der Kranke, der durchaus nicht an Ideenreichthum oder Ideen-
flucht leidet, eine auffillige Neigung an einem einmal aufgenom-
menen Gesprichsthema haften zu bleiben und vor allen Dingen (um
mit Hamlet zu reden) gewisse Redewendungen und Formen ,zu
Tode zu hetzen®. Nebenbei ist er aber anderseits auch wieder nicht
im Stande Gedanken, die ihm scheinbar unvermittelt durch Hussere
Eindriicke oder bizarre Gedankenspriinge zugefiihrt sind, zo unter-
driicken, resp. in einer gewissen Ordnung vorzufithren. — Ausser
der grossen Nachlissigkeit in der Bildung der Satzformen ist ferner
die riicksichtslose Hingabe an eine durchaus ungewiihlte Ausdrucks-
weise und besonders an einen platten, provinziellen Dialect selbst
beim Schreiben sehr charakteristisch (wihrend der Kranke diesen
Dialect in. gesunden Tagen entweder gar nicht oder bei Weitem nicht
so anffillig gesprochen — geschweige denn geschrieben hat). —
Es ist iiberhaupt eine sehr ausgesprochene Neigung vorhanden, von
der natiirlichen Schreib- und Redeweise abzuweichen, die Sprache
zu verstellen und in fremden Jargons zu reden und zu schreiben.
Wir finden z. B. in unseren mitgetheilten Beobachtungen Nachahmung
des jiidischen Jargons, des , Officierjargons®, Mischung verschiedener
: Sprachen durcheinander etec. Daran reiht sich oft eine Vorliebe fiir
Fremdworter, deren missverstindliche Anwendung oder eigenthiim-
liche Verstimmelung mit der Erzichung, die der Kranke genossen,

; zuweilen im schirfsten Contrast steht. Ich hebe dabei noch einmal

ausdriicklich hervor, dass in allen von mir hier mitgetheilten Fillen
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die Kranken den gebildeten Stiinden angehdren und, wie zum Theil
die eingenommenen Lebensstellungen beweisen, in gesunden Tagen
weit entferni gewesen sind, die bier hervorgehobenen Anomalien
der Schreib- und Redeweise darzubieten, von denen man einige
sonst wohl auf Rechnung der Unbildung schreiben kinnte. Noch
mehr iiberrascht bei unseren Kranken -die hervortretende Lust am
Gebrauch crasser, obscOner und in der gebildeten Sprache verpinter
Worler, ohne dass dieselben etwa durch einen Affect hervorgelocki
wiirden. Sinkt also einerseits die ganze Sprech- und Ausdrucks-
weise des Kranken tief unter das Niveau der bisher von ihm ein-
genommenen Bildungsstufe hinunter, so verbindet sich andererseits
damit oft ein Hang zur Ueberschwenglichkeit, eine Vorliebe fiir
sentimentale Schilderungsweise, poetisch sein sollende Diction, und
in Folge dessen ein Ueberstromen von hohlen geschraubten Phrasen.
Wir werden in allen weiter unten mitgetheillen Briefen diese Ano-
malien der Schreibweise in ihren wesentlichen Ziigen sehr deutlich
nachweisen konnen und sehr oft kann man allein auos Briefen der
Hebephrenen die Diagnose auf diese Krankheitsform stellen.

Was nun die Gesammtschilderung der Hebephrenie betrifft, so
ist es wohl selbstverstindlich, dass nicht in allen Fillen die hier
aufgezihlten Symptome vollsténdig und gleichmissig vorhanden sind.
Aber trotz aller Verschiedenheit der einzelnen Fille gibt doch die
stels nachweisbare Besonderheit ihres Verlaufs und vor Allem das
frithe Auftreten jenes gar nichi zu verkennenden eigenthlimlich al-
bernen Schwachsinns eine sichere Umgrenzung der ganzen Form.
Die charakteristische Gestaltung des hebephrenischen Blodsinns ist je
nach der grosseren oder geringeren Entwicklung einzelner Symptome
bald schirfer, bald schwiicher ausgeprigt. Wihrend in einzelnen
Fillen das alberne Wesen und Gebahren durch ein mehr gesetztes
aber ganz eigenthiimlich altkluges Benehmen mebr in Schran-
ken gehalten wird, erscheint es in anderen Fillen durch einen dem
Stumpfsinn niher stehenden tieferen Grad des Blodsinns mehr unter-
driickt und verdeckt, obwohl bei unseren Kranken im Ganzen
die tiefsten Grade des Blodsinns und der geistigen Nullitit (wie wir
sie z. B. bei der Paralyse finden) selten beobachtet werden und
vielmehr ein langes Verharren auf einer gewissen miitleren Stufe
des geistigen Verfalls charakteristisch zu sein scheint. Nicht selten
treten im Stadium des Blddsinns intercurrente Anfille von Aufregung,
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die sich bis zur ausgesprochenen Tobsucht steigern kann, hervor.
Dieselben haben oft in #usseren Ursachen, z. B. geschlechilicher
Erregung (durch Onanie oder zur Zeit der Menstruation) und .tiber-
haupt in Reizung peripherer centripetaler Nerven (z. B. Zahnschmerz)
ihren Grund. Zuweilen stehen dieselben aber auch mit periodisch
auftretenden Hallucinationen (namentlich Gehdrsiinschungen) in Zu-
sammenhang. Die Hallucinationen, die ja iiberhanpt ein im Ganzen
hiufiges Symptom der geistigen Storungen bilden, finden sich auch
bei dcr Hebephrenie nicht selten und geben dem Krankheitshilde
oft eine bestimmte Firbung, ohne jedoch weitere pathognomonische
Bedeutung zu haben.

Bei Auswahl der nun folgenden Krankengeschichten habe ich
geglaubt, gerade diese Verschiedenheiten in der Gestaltung unserer
Form und in’ der Entwicklungshdhe des hebephrenischen Blodsinns
besonders beriicksichtigen zu missen und habe deshalb auch ein-
zelne Fille aufgenommen, bei -denen die Beobachtung (nameritlich
die Anamnese) hie und da Liicken hat, wodurch aber, wie ich hoffe,
das Gesammtbild in keiner Weise beeintirichtigt wird. Ich habe
ferner, wie schon oben hemerkt, nur solche Beobachtungen mitge-
theilt, denen ich schriftliche Productionen unserer Kranken beiftigen
kounnte, da ich gerade diese fiir pathognomonisch sehr wichtig halte.

II. Beobachtung.

Anamnese nach den #rztlichen Mittheilungen des Herrn Kreisphysicus Dr.
Hecht in Neidenburg Mirz 1864.

Friolein Karoline E., 20 Jahre alt, ist die einzige Tochter des vor 4 Jahren
verstorhenen Pfarrers E. zu P. lhre Matter lebt noch. Geisteskrankheiten sind-
in der Familie nicht vorgekommen. — In P. (einem kleinen Dorfe) geboren, er-
bielt Karoline eine mehr lindliche einfache Erzichung, die vorherrschend von dem
ernsten strengen Vater geleitet wurde. Nachdem sie bis zu ihrem 15. Jahre theils
in der Dorfschule, theils von ihrem Vater unterrichtet war, wurde sie dann ein
Jahr hindurch in den benachbarten Stidten Elbing- und Hohenstein unter Leitung
von Gouvernanten weiter fortgebildet. Obwohl sie zuerst wenig Fihigkeiten zeigte,
entwickelten sich dieselben doch nach und nach und es fand sich Lust und Nei-
gung zum Lernen. Kérperlich hatte sie sich gut entwickelt, ist stets gesund ge-
wesen und seit ihrem 14. Lebensjahre regelmissig mensiruirt. Im 16. Lebensjabre
kehrte sie wieder in’s elterliche Haus zuriick und wurde vom Vater eingeseguet,
der ein Jahr danach starb. Sie zog darauf mit ihrer Mutter nach der Stadt Nei-
denburg. Als so das einsame rohige Landieben des Pfarrhauses mit dem Stadt-
leben vertauseht wurde, musste nach der héheren Auffassung der ziemlich unéebil—
deten Matter die doch schom -heirathsfihige, schone und doch auch- wohlhabende
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Tochter in Gesellschaften und vorzugsweise in Gesellschaften von Officieren gefiihrt
werden. Von der Zeit an wurde Karoline mehr putz- und vergniigungssiichtig,
wihrend sie nach ihrer Confirmation gern die Kirche besucht hatte, wurde sie jetzt
in religidser Beziehung freisinnig etc. Anfangs Februar 1864 sollte wieder ein
Ball, der von den Officieren gegeben wurde, mitgemacht werden. Die Putzmacherin
musste zu demselben der Tochter eine Taille und ein Paar Schuhe besorgen. Beim
Abgeben dieser Sachen wird ihr mitgetheilt, dass Herr Lieatenant v. S. diese Gegen-
stinde sehr bewundert und sogar gekiisst habe. Der Ball wird mitgemacht, v. S.
ist aber nicht erschienen, die Aufforderung zum Tanz ist auch eine sehr geringe.
Ausserdem wird auf demselben von einer Verwandten zu ihr die um’iberllegte Aeusse-
rung gemacht: -, Deine Taille hat sich ja verindert® und von einer anderen: , Wie
bist Du erzogen? wie ein Thierchen bist Du auf dem Lande gefiittert* — und das
Tanzlocal wurde deshalb schon vor Beendigung des Balles verlassen.

Nach diesem Balle nun klagte die Tochter, die sonst sebr gesund gewesen ist,
iiber eine hedeutende Schwere im Kopf und im ganzen Kgrper, zeigte ein unruhiges
Wesen und keine Neigung zur Arbeit, verlangte ein Instrument um darauf spielen
zu konnen, obwohl sie keine Notenkenntniss besass, eilte dann und wann auf den
Boden, um daselbst ungestort weinen und beten zu kdnnen, schnitt sich am 21. Fe-
braar in der Mittagszeit einen Theil ihres Haupthaares ab und trug es mit dem
Trauring ibrer Mutter eingewickelt, mit den Ballschuben iiber den mwit Eis und
Schnee bedeckten Markt gehend, zu ihrem Vetter, danjit er es aufbewahres mdchte,
ohne dafiir irgend welche Griinde anzugeben; eilte von da auf die Post mit einem
ohne Adresse versehenen Brief und verlangte ungestiim dessen Beférderung, kam
darauf nach Hause und fing, obgleich sonst mehr still und schweigsam, jetzt viel
in einem vornehmen Officier-Dialect zu sprechen an. Sie d#usserte in aufge-
regtem Zustande, dass sie durch den russischen Thee, den ihr gestern Abend ,die
Bestie® (auf ihre Mutter zeigend) gereicht, vergiftet worden sei, ferner dass
jetzt ibre Unschuld dabin und sie nur ein Thier sei und dieses auch nur ,,die
Bestie ¢ verschuldet habe. Die verlorne Unschuld, das Thiersein und zum Theil
auch der Officierstand bilden den Hauptgegenstand ihrer Gespriche, die ununter-
brochen selbst stundenlang gefiihrt werden. Dann werden auch die Religion, der
Konig, Garibaldi u. s, w. mit in's Gesprich hineingezogen. Die Ausdrucksweise
ist theils eine feine und wird dann vorherrschend im Officiers-
Dialecte verlautbart, theils artet sie auch in die grébsten Schimpf-
wirter aus. Einige Male tauchten auch Anfille von Zerstérungssucht auf. Freie
Intervallen sind nur selten und von kurzer Dauer vorgekommen. Simmtliche Kor-
perfunctionen gehen regelmissig von Statten. Der Schlaf ist aber unregelmissig
und gewdhnlich nur von kurzer Dauer.

Am 8. Mirz 1864 wird die Kranke (20 Jahre alt) in die Anstalt zu
Schwetz aufgenommen (wo sie bis zu ihrer am 1. November des ndchsten Jabres
folgenden Uebersiedlung in die Allenberger Aunstalt verbleibt). Aus den von Schwetz
mitgegebenen Journalnotizen filhre ich das Wichtigste wie folgt an:

Status praesens. Kleine wohlgeniihrte Figur, brinett, lebhafte Agitation,
Ideenflucht mit intercurrenter Hemmung. Wahnideen mit dem Charakter der Me-
lancholie. ,,Sie ist im Gefingnisse, ist ein Stein, eine Null, noch unter Null, ein
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Hund, ist wahnsinnig, ein uneheliches Kind, ibr Vater lebt noch, der Prediger E.
ist nicht ihr Vater, eine Warterin ist ihre Mutter. Sie wirft sich vor dem Arzte
nieder, bittet um die Gnade ihm die Hand kiissen. zu diirfen, dann wendet sie sich
ab, verhiillt ibr Gesicht mit dem aufgelosten Haar, geht unruhig hier und dorthin,
zerreisst hier und da Garderohestiicke. Nichte schlaflos, unrubig.“ — Unter dem
22. Mérz findet sich die Notiz: ,,Menstruation. Vorher und nachher Exacerbation
der Awnfregung, Fensterscheiben zerschlagen etc. Sonderbare Wahnideen,
eigenthiimlich affectirtes Sprechen.* —. Ausserdem wird ofteres unmotivirtes Lachen
bemerkt. Im Uebrigen zeigt sich ihr Zustand, namentlich ihre S;i'niinung, extremen
Schwankungen unterworfen, indem das Personlichkeitsgefiihl bald bis zur vélligen
Verneinung sank, bald sich in Wahnideen mit dem Charakter heiterer Exaltation
vertiefte. Von Zeit zu Zeit erfolgten Ausbriiche von Tobsuchtsparoxysmen —— meist
zur Zeit der Periode — ohne sichtbare, Zussere Veranlassung, motivirt lediglich
durch Wahnideen und Hallucinationen, insbesondere Gehorshallucinationen. Einmal
susserte sie, sie sel die Kaiserin von Frankreich, ein ander Mal Dr. B. sei ihr
Mann und desavouirte dabel die erste Behauptung. ‘

" Am 1. November 1865 wird die Kranke (22 Jahre alt) in die Allenberger An-
stalt aufgenommen. Einem zu jener Zeit zur Provocation der Blodsinnigkeitserkla-
rung ausgestellten Berichte entnehme ich folgende Stelle: ,,Fiir gewdhnlich ist sie
still, wenig theilnehmend, mit Handarbeiten beschiftigt, von kindischem, mit
ihrem Lebensalter in Widerspruch stehenden Wesen, von sehr be-
schrénktem Gesichiskreise héngt sie 6fters Gberspannten und kindisch
albernen Ideen nach und ist in ihrem Gedankengange und in der Begriffsbil-
dung oft verwirrt. Zeitweise aber wird sie aufgeregt etc. Ich selbst habe die
Kranke damals nur flichtig beobachtet, habe aber auch ganz entschieden den Ein-
druck eines auffallend albernen, kindischen Wesens von ihr bebalten und der mir
vorliegende Auszug aus dem Krankeojournal enthilt mehrfach die Notiz: albernes
Wesen, kindische Einfille etc.

Als charakteristisch lasse ich endlich wxeder einen Brief der Kranken folgen:

»Meine liebe gute Mamma! Tausendmal sei Du gegriisst von Deiner Tochter
Karoline mit heissen Thrinen und bannen Schmerz bring ich Dir meine herzliche
Gliickwiinsche dar, Freude bliihe Dir aul Deinem schmallen Weg des Lebens ohne
Dich such ich vergebens mich an die fremde Freundschaftskette zu gewdhuen. Doch
die Zeit und Stunde wird mich lehren. Die Blomen sind verwelkt die frischen
will ich Dir mit offenen Armen und einen freudevollen Kuss mit feichten Augen
kiiss ich Dir Hand Gesicht lebe recht lange behalte lieb Deine Tochter Karoline E.%

Der vorstehend geschilderte Fall entspricht in seiner ganzen
Entwicklungsweise vollstindig dem Bilde der Hebephrenie, wenn
auch manche Erscheinungen schwiicher ausgepriigt sind. Nach einer
Gemiithserregung beginnt das Stadium der Melancholie, das bald
mit maniakalischer Erregung (heiterer Exaltation) abwechseind, lin-
gere Zeit anhili. Aber schon in dem ersten Stadium spricht sich
durch zweckloses, albernes Handeln jener eigenthiimliche Schwach-
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sinn aus.  Die Kranke nimmt. einen vornehmen Officiersdialect an
und bedient sich zugleich roher und ungebildeter Schimpfworte, die
mit ihrer sonstigen Bildong in starkem Contrast stehen, wihrend
in ihren Briefen ein licherlich geschraubter, phrasenreicher Ton
herrscht. ~— In Schwetz werden sonderbare Wahnideen, eigen-
thiimlich affeclirtes Sprechen und ofteres Lachen bemerkt. Die ge-
jusserten melancholischen Wahnvorstellungen ~unterscheiden sich
durch ihre Fille und ihren unmotivirten Wechsel wesentlich von
denen der Dysthymiker. Ihr Affect hat etwas Gemachtes, Uebertrie-
benes (,,sie bittet den Arzt um die Gnade, ihm die Hand kiissen
zu diirfen*) und ebenso haben die mit Erhthung des Selbstgefiihls
gepaarten Wahnideen einen eigenthiimlich spielenden Charakter. Die
Allenberger Beobachiung hebt das kindische mit ihrem Lebensalter
in Widerspruch stehende Wesen besonders hervor. — Bemerkens-
werth sind hier noch die in der Folgezeit Gfter aufiretenden Auf-
regungs- und Tobsuchts-Anfille im Apschluss an die Menstruation,
bei denen, wie die mir vom Collegen Jensen freundlich iiber-
sandten Notizen tiber das weitere Verhalten der Kranken ergeben,
eine grosse Reihe von Hallucinationen — auch des Gefilthls —
immer mehr hervortreten. :

III. Beobachtung.

Anamnese. Nach Aufzeichnungen im Goérlitzer Krankenjournal und zum
Theil wortlich nach brieflichen Mittheilungen der Angehérigen.

Siegfried A. Zur Zeit der Aufoahme 4. September 1866 27 Jabre alt. Here-
ditire Anlage wird geleugoet. Er soll als Kind viel an Flechten gelitten haben.
In seinem 14. Lebensjahre wurde er durch einen Ziegel am Kopf verletzt. — Er
besuchte das Gymnasium bis Quarta und zeigte missige Begabung. Dann ging er
(16 Jahre alt) als Lehrling zur Handlung iiber, in welcher Eigenschaft er sich die
volle Zufriedenheit seines Principals erwarb, nur wird angegeben, dass an dem
Patienten damals &fter ein Hang zur Schwermuth und sentimentalen Stimmung be-
merkt sei. Zugleich trieb ihn excessiver Geschlechtstrieb zu starken Geschlechts-
geniissen und zur Onanie. ,,Die ersten Spuren wirklicher geistiger Storung bei
dem Patienten zeigten sich, als derselbe ein Alter von 17 Jahren erreicht hatte
und dusserten sich in kindischen n#rrischen Manieren, die ihm friher durchaus
nicht eigen gewesen waren. — Er wurde triige in seinem Beruf und schliesslich
(seit 2 Jabren) zu jeder Arbeit unfibhig, hochstens las er mal in einem Buche
und oft weinte er Tage lang.

Vor 4 Wochen (also circa 10 Jahre nach Ausbruch der Krankheit) trat Schlaf-
losigkeit ein; er heulte Nachts mit einem eigenthiimlichen Ton und lief hin und
her. Seit 14 Tagen verinderte sich seine Sprache vollstindig. Er sprach ganz
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unverstindlich und sehr schnell, und mit Ideenflucht mischten sich allerhand Wahn-
vorstellungen. — >

Am 4, September 1866 (10 Jabre nach Beginn der Krankheit) wird Patient
in die Gorlitzer Anstalt aufgenommen. ‘

Status praesens, Pat. ist von kleiner Statur, ziemlich schmichtig; Kopf
regelmiissig gebildet, eine Narbe auf demselben nicht zu entdecken. Gesichtsfarbe
bleich; Blick unstéit; Sprache schnell,  undeutlich, die Worte sich iiberstiirzend.
Agitirtes Wesen. Er nimmt von seiner Unterbringung in die Anstalt und den ver-
anderten Verhiltnissen nicht wesentlich Notiz. In aufgeregter kindischer Weise
singt und tanzt er den Corridor auf und ab, schreit zuweilen inarticulirt anf und
entzieht sich jedem Gespriich, indem er ganz ungehorige zum Theil ganz unver-
stindliche Worte halb murmelt, halb grunzt. Er ist zu allerlei Unfug sehr geneigt:
entkleidet sich oft, manscht gern mit Wasser, setzt sich mit dem Hintern in die
Waschschiissel und giesst sich Wasser iber den Kopf etc. Er muss, ohne dass
er gerade bosartig ist, sehr iiberwacht werden. — Nach und nach im Laufe der
ersten 4 Wochen wurde er erheblich rabiger, zeigte aber nun das kindische eigen-
thiimlich alberne und dabei altkluge Wesen um so deutlicher. Zundchst macht er
sich auch weiterhin. durch seine Sprache sehr auffillig, indem er selbst wihrend
des Sprechens Thierstimmen nachzuahmen sucht. Oft kriecht er grunzend und
bellend auf allen Vieren im Zimmer umher oder wiegt sich brummend mit dem
Oberkorper hin und her. Dazu schneidet er gern Grimassen und streckt die Zunge
in eigenthiimlichen Wendungen vorher im Munde herumwiilzend heraus. Auch wenn
er aufgefordert wird, die Zunge zu zeigen, macht er mit ihr dieselben Mangver
und hbehauptet, er kiénne sie nicht anders herausbringen. Seine Aeusserungen
charakterisiren sich im Allgemeinen durch alberne Verwirrtheit und sind eigenthim-
lich gesucht und ,faselig®,. So verlangt er z. B. Leichen oder Todtenkopf zu essen,
wiinscht Blut statt Suppe, sagt: ,Frische sind mir lieber als Menschen — ; wiinscht
sich die Seele eines Elephanten und Hussert ein andermal sogar direct ,ieh bin
ein Elephanté. Dariiber zur Rede gestellt, sagt er: ,Nein, ich bin kein Elephant,
aber ich kann doch solches Brot essen, wie ein Elephant, und wenn wir sterben,
werden wir doch alle in Elephanten verwandelt.*

Im Verlanfe der nichsten Monate schreitet die Besserung woh! noch etwas
weiter vor. Die Reden des Kranken zeigen geringere Verwirrtheit, sind aber voll
von albernen Einfillen und Faseleien, mit denen ein sehr altkluges Wesen (;,Klug-
kosen*) sehr auffillig in Contrast tritt. — Das bessere Befinden héilt nur wenige
Monate an und wird im weiteren Verlaufe immer wieder auf’s Neue durch auf-
geregte Zeiten von 1-—2monatlicher Dauer unterbrochen, in denen ausserdem eine
grosse geschlechtliche Erregung sich besonders hemerklich macht und es hiogt der
Ausbruch der Tobsucht oft nachweisbar mit griosseren Excessen im Onaniren zu-
sammen. — - Im Laufe der 4 Jahre, die der Kranke sich nun in der Anstalt
befindet, ist ausser der kiirzer gewordenen Dauer der minder intensiven Tobanfille,
sein Zustand kein wesentlich anderer geworden.

Es folgen wieder Stellen aus zwei Briefen, von denen der erste in der
rubigen Zeit, der zweite in der Periode grésserer Verwirrtheit und Agitation ge-
schrieben ist.
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Treuster bester Vater! Schon lange war es mein Wunsch an Dich zu schreiben,
doch da ich theils schuld an meiner Saumseligkeit und theils weil als ich noch
dort in P.-war Du Hussertest folgende Worte: ,,Da Du so bist, will ich nichts
mehr von Dir wissen.* musste ich aonehmen, dass Du das Vergehen wovon Du
sprachst durch ordentlichen Lebenswandel worin der Motive zu suchen ist auch
vollstindig recht battest. Ich kann nun auch nicht mebr fir biibsch finden téglich
spazieren zu gehen, ohne dié nothige geistige Beschiftigung an der Hand
zu haben und sage in karzen Worten wie es mir meinem inneren Gemiithe
zuspricht. Es ist ein Plan ein niitzlicher und von einem héheren Geist einge-
gebener ...... ich bitte Dich vor allen Dingen erst um Verzeihung meines
nicht gut aufgefiihrten Lebenswandels und dann um einen hier bekannten
Lehrer der Anstalt, dass ich im Rechnen Stunden nehmen darf auch bitte um
baldige Antwort dariiber. Mein lieber guter Vater! Wie befindest Du Dich nach
der Leipziger Messe. Gehdrt babe ich zwar, dass die quaestionirte (in Rede
stehende) eine Gute gewesen sein soll. Es freut mich sehr auch eine Beschrei-
bung der Leipziger Messe wie es dort geht in ein Buch. eingetragen zu haben,
welche ich bei der Anwesenheit Deiner werthen Nihe vorlesen will.* ete. etc.

Aus eigem anderen Briefe:

..... Dies ist durch den letzten Brief der Mama geschehen, wo darin stand,
dass der Besserungszustand des Bades fiir inclusive Aufschrift der Mama der Folge
eines schweren Athmens zu verstehen ist, sich hoffentlich in kurzer Zeit mit des
allmiichtigen Herrn seiver Hiilfe hohly (hoffentlich) wieder in die rechten
Schranken ihrer santé-etat zuriickireten wird. Viele Griisse an Euch und die
Geschwister. Ich begriisse mit derselben Hochachtung wie immer mit unverbriich-
licher Treue als Euer unterthinigster Sohn empfohlen bin. Der Unterzeichnete

gez. Siegfried A,

Dieser Fall bedarf wohl nach dem schon Gesagten keiner wei-
teren Erlduterung. Nach einem lingeren melancholischen Vorsta-
dium in seinem 17. Lebensjahre unter den charakteristischen Er-
scheinungen der hebephrenischen Albernheit erkrankt, konnte der
Patient, freilich bald ohne Fihigkeit zu ernsterer Beschiftigung, doch
noch 10 Jahre lang in der Hiuslichkeit leben, bis unter allmih-
licher Steigerung der krankhaften Symptome und Zunahme der Ver-
wirrtheit ein Tobsuchtsanfall ausbrach, der nun seine Unterbringung
in die Anstalt nothwendig machte und jetzt erst den Angehdrigen
— wie diese selbst zugaben — den unerwarleten Aufschluss gab,
dass eine ,wirkliche Geisteskrankheit® vorliege. Trotz der jelst
14jihrigen Dauer der Krankheit ist der Blodsinn doch durchaus
nicht in Stupiditit @bergegangen, sondern erhilt sich anf einer ge-
wissen mittleren Stufe und in den von Tobsucht freien Zeiten wiirde
der Patient sicherlich noch von manchem Laien nicht als Geistes-
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kranker angesehen werden, zumal er sich in Gegenwart Fremder
recht zusammennehmen und ganz leidlich gat betragen kanan.

IV. Beohachtung.

Avamnese nach den #rztlichen Nachrichten des Herrn Kreisphysicus Dr,
Glaser (Danzig) 5. Mdrz 1868.

Xaver E. Zur Zeit 23 Jahre alt, der jiingste Sohn der verstorbenen Post-
halter E.’schen Eheleute, im elterlichen Hause erzogen, bat eine hihere Birger-
schule bis Tertia besucht und im Ganzen wihrend des Schiulbesuches nur mittel-
missige Fahigkeiten und geringen Fleiss gezeigt. Nach seiner Confirmation hat
derselbe zuerst auf dem Landrathamte sich mit Schreiberei beschiftigt und -spiter
sich der Landwirthschaft gewidmei. Zuerst als Eleve auf einem benachbarten Gut
beschiftigt, hat derselbe im Friihjahr v. J. auf einem Gute eine Inspectorstelle,
jedoch nur kurze Zeit versehen, weil er sich angeblich zu einer solchen Stellung
ganz unfihig und ungeeignet gezeigt und durch sein Benehmen unméglich gemacht
haben soll. Seitdem hat er ohne Beschéftigung ein Bummelleben bald hier
bald dort getrieben. Von seinen Schwestern will derselbe nichts wissen und die-
selben schon lange nicht mehr besucht haben, weil er sich schlecht mit ihnen
vertragen. Seinen vorigen Vormund soll er durch einen Brief datirt vom Januar
v. J. mit der Nachricht erschreckt haben, dass er seinen Cadavér vom russi-
schen Grabe abholen soile, da er sich dorthin zum Erschiessen begeben
babe. Seit Februar d. J. unter Vormundschaft des Herrn W. stehend, hat er
an diesen einen Brief, dat. Berlin 14.Febr. c. gerichtet, welcher kurz gefasst ist
und das Ersuchen enthilt: ,auf die Aussage meines Bruders die mir zugedachten
50 Thlr. zu meiner Reise nach Hamburg geneigtest schicken za wollen, da die Be-
leidigungen meiner Verwandten und Angehrigen mich wieder und wieder an- einen
Selbstmord erinnern.% — Der objectiven Untersnchung zu Folge ist Herr E. von
hoher schlanker Natur, etwas. ungelenk in seinen Bewegungen und.roh in seinem
Betragen. Er schneidet §fters Grimassen, gesticulirt auch dabei und blickt
unstit umhber bei der Unterredung. Nach seiner Aussage will er nicht linger nach
der Pfeife Anderer tanzen, sondern selbstiindig sein, seine vernachlassigte Bildung,
wie er sagt: ,seine Schnauze® verbessern, auch sich zum Sédnger ausbil-
den. Er gibt selbst zn, dass' er bis jetzt zwar nicht gesungen, auch wohl keine
besondere Stimme habe ete. —

Der Kranke wird am 26. April 1868 in die Anstalt zu Gdrlitz aufge-
nommien,

Status praes. Schidelbildung pormal. Pat. macht einen entschieden stu-
piden Eindruck, seine Augen haben einen eigenthiimlich starren nichtssagenden
Ausdruck, Er verzieht oft sein Gesicht, lichelt dumm ohne Veranlassuig und
schliesst wihrend des Sprechens die Augen. Er spricht ziemlich zusammenhsngend,
erziihlt richtig seine Antecedenzien, weiss nicht was er hier in der Anstalt soll,
macht sich aber auch gar keine Gedanken dariiber, verhdlt sich dberhaupt sehr
indifferent, in seinen Urtheilen sehr kritiklos albern. Vor Allem fillt bei seinen
Reden eine grosse iibertrichene Rohheit der Aunsdrucksweise auf und schon in den
nichsten Tagen zeigte sich unter etwas zunehmender Agilitat ein charakteristisch
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albernes Wesen. Pat. wiederholt statt Antwort zu geben mehrmals die an ihn ge-
richtete Frage mit albernem Grinsen, fillt plotzlich vor dem ihn Anredenden nieder
und umfasst dessen Kniece, wirft sich platt aof die Erde, schreit und johlt laut
auf, lsaft blind mit dem Kopf gegen die Fensterscheiben, schiesst Purzelbiume,
Klettert auf Tischen und Binken heram, kriecht im Garten unter die Striucher —
Alles ohne maniakalische Aufregung. Zuweilen spricht er sehr viel und schnell;
doch ist es schwer seinen eigenthiimlichen Constructionen zu folgen, in denen er
ganz fern: liegende Dinge bespricht und dann mit einem plétzlichen ,Ach so“ sich
zu dem Fragenden wendet, Wahrend der folgenden Monate zeigt er in seinem Be-
nehmen eine immer mehr zunehmeénde Gleichgiiltigkeit und Interesselosigkeit fiir
#ussere Vorgidnge, und zu dem kindisch-albernen Wesen gesellt sich eine sich stei-
gernde Verwirrtheit und Incohéirenz der Vorstellungen. Jetzt, 3 Jabre nach seiner
Aufnahme in die Anstalt, gibt der Kranke (26 Jahre alt) zwar noch richtige Aus-
kanft iiber friihere Erlebnisse, bleibt aber nie bei der Stange, sondern mischt in
seine Antworten eine Reihe ganz ungehoriger Redensarten hinein, die er wie triu-
mend vor sich hinspricht und die im Ganzen schwer verstindlich, meist auch Ent-
schuldigungs- und Hoflichkeitsformeln mit wechselader aber immer hoher Titulirung
des ihn Anredenden enthalten. Z. B. ,Ja wohl, das ist die Geschichte vom Siinden-
fall und von der heiligen Genofeva. — verzeihen Sie Herr Appellationsgerichtsrath, «

Er zeigt dabei auch in seinen Bewegungen oft eine albern iibertriebene Devo-
tion, sucht uns die Hinde za kiissen, fillt vor uns nieder ohne jede Beziebung,
macht so tiefe Verbeugungen, dass er mit der Stirn fast den Boden beriihrt u. dgl.
Seine Briefe zeigen deutlich die als charakteristisch angegebenen Symptome.

»Hochgeehrter Herr Vormund W.

Lange erwarte Ihrerseits ein hoflichstes geehrtes Schreiben, oder da es mit
der jetzigen Zeit heutzutage nicht recht gut steht, so erlaube ich mir
Ibrerseits ein anderes gestigulirendes Fascikel anzuvertrauen ..... Am ge-
quiltesten schon lange in der Anstalt, zu Gorlitz, bin ich auf's Héchste verpflichtet
ein Jahresgebalt zam 1ten d. Jabres von 51 Kistchen Cigarren zu beanspruchen,
gehts nicht so lange bier zu bleiben, so bin ich aufs héchste verpflichtet, ibren
Wiinschen zu entsprechen, gehts aber aufs Neue zu machen, dann gebts am an-
deren Tage aufs hichste ins Ferienstallchen ... etc. .

In dem vorstehenden Falle ist zwar die genaue Entwicklung
der Krankheit der Beobachiung entzogen gewesen; aber wir erken-
nen doch auch im Beginn der Stérung ein melancholisches Stadium
(Beeintrichtigungswahn, Selbstmordideen), in das sich, aus der
Form der damals geschriebenen Briefe und dem sonderbaren Be-
nehmen nach zu schliessen, sehr bald der hebephrenische Schwiiche-
zustand hineindriingte. Ein ein Vierteljahr nach Abfassung jenes
Briefes finden wir den Kranken in der Anstalt schon im Zustande
des ausgeprigtesten hebephrenischen Blédsinns! Zar
Charakterisirung desselben liegt in dem Benehmen und in den

Briefen des Kranken hinreichendes Material vor; namentlich ist die
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geschraubte Diction, die Anwendung missverstandener verstiimmelter
Fremdwirter, der fast nur aus hohlen nichtssagenden Phrasen be-
stehende Inhalt des Briefes und die Sucht, bestimmte Worte ,zu
Tode zu hetzen“ (wie wir dieselbe vor Allem auch bei der ersten
Beobacbiung ausgepriigt sahen) bemerkenswerth.

V. Beobachtung.

Anamunese nach Mittheilungen des Vaters und &drzilichem Attest des Herrn
Kreisphysicus Dr. Hennigsohn in Ortelsburg. Juni 1864.

Julius C., zur Zeit 19} Jobre alt. Vater Major a. D. Beide Eltern und zwei
Schwestern leben noch und sind gesund, keine Hereditit nachzuweisen. Julius ist
in H. geboren, ging vom 7. Jahre in die Schule, trat in seinem 11. Jahre in’s
Cadettencorps. Er lernte zwar nicht schwer, aber nie mit Lust, zeigte viel Trig-
heit, hinfig Gedankenlosigkeit, und weder Ehrgeiz noch Trieb. Er war meist still
und ernst, wenig mittheilsam, dabei zwar gutmiithig, aber selten liebevoll, gegen
seine Kameraden und Geschwister sehr rechthaberisch und unvertriglich. Kérperlich
hat er sich ziemlich gut entwickelt, war jedoch bis zum 19. Lebensjahre sehr klein
und ist erst seit der Zeit merklich und zwar um 7 Zoll gewachsen. Er liebte
kérperliche Uebungen und war sehr muthig. Von Quinta ab entwickelte sich ein
sehr merklicher Diinkel und Stofz, er hielt viel auf seinen Anzug und war eitel.
Er machte im Cadettencorps alle Classen bis Prima durch und ging im Mai
vorigen Jahres (183 Jahre alt) in's Fihndrichexamen, bei welchem er durchfiel
(nur nicht im Deutschen). Gleichzeitig mit dieser Nachricht erhielt er die
Weisnng, in Lotzen als Gemeiner einzutreten und spiter das Examen noch einmal
zu machen. Seit der Zeit entwickelte sich allmiblich sein gegenwartiger Zu-
stand. . Seine Briefe klangen trostlos und unglicklich, nochmaliges
Lernen war ihm ein Ekel, er fiihlte sich in seinem Stolz bitter gekrinkt und fing
an sich immer mebr zu vernachlissigen und sinken zu lassen. Er verkaufte Sachen,
selbst ibm sonst liebe und werthvolle Geschenke von Verwandten und kaufte sich
dafiir Esswaaren. Er liebie nicht mehr die kérperliche Bewegung, lag viel zu Bett,
klagte tiber Obstructionen und Kopfschmerz. Er las viel in der Bibel, fing an
verwirrt za reden, wusch und kimmte sich nicht mehr und entlief endlich ohne
Urlaub aus der Garnison. Darauf aus dem Militairstande entlassen, wurde er auf’s
Land zu Verwandten gebracht. Auch bier bewilhrte er sich nicht, beging Al-
bernheiten, fasste nicht richtig auf, schien immer zufrieden, fihite sein Unglick
nicht, lichelte, spottelte, philosophirte und fuhr immer in seinem Gedanken-
gange fort, so oft er auch unterbrochen und eines Besseren helehrt wurde. —
Nach einigen Wochen fing er an lichte Augenblicke zu zeigen, doch ohne weiteren
Bestand. Bei der Lectiire, die er wieder vornahm, verstand er nicht, was er las
und koonte auch keinen Satz mehr niederschreiben. Oft lef er Tage lang fort in
die Wilder, schlief unrohig, beging allerlei Verkehrtheiten, schloss sich
7. B. bei den Schweinen ein, um sie zu unterhalten, stieg in den
Schornstein etc. und warde endlich tobsiichtig. Er schligt Kinder und Thiere,
ist sehr aufgeregt, will immer fort.
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Am 4. Juli 1864 wird der Kraoke in die Anstalt zu Allenberg aufgenommen.
Status praesens. C. ist eine ziemlich grosse schmichtige Gestalt, etwas
verkommen, Gesicht bleich, Schiidel in dem Stirntheil abgeRacht. Er verhalt sich
rohig, etwas apathisch, sieht sehr schldfrig, trdumerisch, gedankenlos aus. Ueber
seine Antecedentien gibt er hinreichend Auskunft. Er fihlt sich onwohl ohne aber
eine specielle Klage vorbringen zu konnen, hat aber eine Kenntniss seiner geistigen
Afficirtheit. — In seinem geistigen Benebmen zeigt sich ein gewisses kind-
liches unentwickeltes Wesen. Von der Bedeutung der in der letzten Zeit
mit ithm passirten Vorginge hat er keine Kenntniss. Den Anstaltsdirector hilt er
fir den Graf Sch., der, ein Freund des Vaters, den Kranken unmittelbar vor der
Aufnahme bei sich gehabt und dieselbe vermittelt hat. — Die vitalen Functionen
sind regelméssig. ©
. Im Ganzen zeigt der Kranke weiterhin ein sebr triges apathisches Wesen,
wird bei lingeren Gesprichen counfus oder bleibt die Antwort ganz schuldig. Eigent-
liche Wabnideen sind nicht wahrzunebmen. Er verlangt ofter entlassen zu werden,
iiber sein weiteres Vorhaben gefragt, sagt er dann, er wolle wieder in die Armee
als Gemeiner eintreten. Wenn er nicht entlassen wiirde, wolle er zum Landrath
geben. Seit Mitte August zeigte er hinfig grosse Aufregungen und war sehr
reizbar, er lief weinend den Corridor auf und ab: ,ich will nicht den Willen thun
und kann nicht der Willen Anderer thun. Ich will gerade zum Possen derjenigen,
die etwas haben wollen, das nicht thun.« Er schlift schlecht, geht des Nachts
umher, ist sehr miirrisch und zerreisst sehr hiufig sein Hemd und seine Kleidér;
geht einmal an ein fremdes Bett und urinirt hinein. Dabei ist er sehr unfolgsam,
reizt andere Kranke, schimpft auf die Wirter ete. Die Versuche, ihn geistig
oder kérperlich zn beschiftigen, wmisslingen vollstindig, eiomal (April folgenden
Jahres 1865) dussert er dabei , 0 ja, ich kann tiichtig arbeiten, am meisten mit
dem Mund.¢ ,Da pfeift die Eisenbahn (was in der That in dem Augenblicke zu
horen war), ich kenne sie ganz genmau die Eisenbahn, ich hére sie alle Morgen
pleifen, ich fahr mit ibr mit, ich hab ndmlich 2 Seelen, die eine fihrt mit, die
andere schlift, das bin ich.® — Aus den weiteren Journalaufzeichoungen entnehme
ich folgende Stelle: ,Ist zu Faseleien sebr aufgelegt.« Sieht wihrend des Gesprichs
mit thm bald nach rechts, bald nach links, drebt an seinen Rockknipfen und
lachelt fortwiihrend in schwachsinniger Weise. Woriiber lachen Sie? ,lch habe
Sehnsucht, Sie sagten ja ein Bischen Schwermuth kénne jeder Mensch haben, das
sei erlaubt. — Nun habe ich mich noch nie verheirathet und da habe ich
Sehnsucht nach Hause. ¢
Ein andermal wird er gefragt, ob er den Oberst von S, kenne, der sich nach
ihm erkundigt hatte und antwortet: ,,0 ja, der ist ja mein Regimentscommandeur
gewesen in Lotzen.“ (Ich denke er ist in Konigsberg?) ,Nein er ist als pensio-
nirter Major aus dem Kriege her — er hat 300 Thlr. zu verzebren, niimlich die
im Frieden pensionirt sind, haben 700 Thir. zu verzehren, die im Kriege pensionirt
sind 300 Thir.“ (Wie geht das zu? das miisste doch gerade umgekehrt sein) ,Ja
sehen Sie, damals war eisernes Geld, das ist nicht soviel werth,
aber sie halten sich doch ganz vergniigt dabei Sein Blick zeigt etwas
eigenthiimlich ,schaafiges®. Er ist vollstiindig unthaiig, seine einzige Beschiftigung
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ist das Malen von Figuren und Namen in den Sand des Gartens.
»Das sind die Mauern von Litzen, 666 Namen mit 666 Buchstaben.* Ist dabej
sehr leicht reizbar, schligt andere Kranke ohne Veranlassung. ,,Ich habe es nicht
gethan.® Wer denn? ,,Nun es ist geschehen.* — ,,ich habe es nicht gethan, es
ist geschehen.* — Hin und wieder Neigung zu boshaften und verkehrten Streichen;
2. B. begiesst er einem anderen, schwachen und apathischen Kranken den
Kopf mit Wasser uad meint auf Vorhalten des Wirters ,,ich muss ibn doch
douchen®; bald nachher legt er denselben Kranken auf d_én Fussboden
und rolit ihn hio und her u. s. w. Auf die wiederholte Frage, was er dazu
fir einen Grund gehabt, antwortet er. endlich halblant: ,,ich habe gar keinen
Grund.* — An demselben Abend macht er auch noch den Versuch, den Hahn der
Wasserleitung aufzudrehen. Zerreisst wieder viel, wirft sein Taschentuch in den
Appartement, schligt wiederholt andere Kranke und antwortet auf Vorhaltungen
immer: ,jich habe gar keinen Grund dazu.“ Er wirft éfter mit Steinen tber den
Zaon in den Nachbargarten; auf der That ertappt, steckt er einen eben anfgele-
senen Stein schnell in die Tasche, gab ihn aber gutwillig heraus. Er onanirt
schamlos im Garten. In dieser Weise blddsianig und stupide, verflel er im Laufe
der Zeit geistig und kirperlich noch mebr und ging endlich jetzt 6 Jabre nach
seiner Aufnahme in die Anstalt, 25 Jshre alt, an Lungenphthisis zu Grunde. —
(Sectionsprotokoll weiter unten mitgetheilt.) ‘

Eia Brief von ihm aus der ersten Zeit seines Aufenthaits in Allenberg lautet
sebr charakteristisch folgendermaassen:

sLieber Vater! In Folge Deiner letzten Zeilen oder Deiner vorigen ErGrte-
rungen {iber den Geburtstag, welchen ich in 4 Monaten zu feiern bei Dir
wohl die Absicht vorldufig sehr vorthéilhaft durchzumachen hoffe,
kann ich wich noch immer nicht recht enischliessen die bisherigen Seiten oder
Waungen eines Ubrgehduses anzufertigen, um etwa eine Ueberraschung zum 13. Dez.
fertig zu bekommen und auch gehaltméissig und dauerhaft in Vollendung zu setzen.
Was die franzosisehe Art des Briefes meinerseits anbelangen konnte, so sehe ich
mich gezwungen die Briefmarken wie das Goldstiick von 5 Thir. (20 Sgr.) in Cou-
rant in Erwigung zu bringen und dem Vermbgen mir einige latelnische oder
unpidagogische Derwischangeleheiten u. Verdollemtschungen oder Notessen
mir binnen 1—3 Wochen vorlissig werden zu lassen. )

' en amour ton fils Jules sans facon.
. Anliegend bitte ich auf das Dringenste um den Maassstab iiber ‘die Zeich-

nangen von 5, 23, 60, 83, 666 in Frescomalerei.

Wir haben hier einen Fall von Hebephrenie vor uns, bei dem
das wichtigsie Merkmal des schnellen Verfalls in Blédsinn sehr
deutlich hervortritt, bei dem gleichzeitig aber der Blodsinn eine
mehr apathisehe Form annimmt. und einen ziemlich tiefen Grad der
Versunkenhejt erreicht, wie es bei Hebephrenikern im Ganzen selien
vorkommt. Ist nun einerseits die Diagnose durch das sehr frithe
Auftreten des Schwachsinns schon in den ersten Monaten der Er-
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krankung bei dem enisprechenden Alter des Patienten ziemlich ge~
sichert, so hietet ferner auch der Blddsinn trotz der vorherrschenden
Apathie doch ausreichende Merkmale, welche die charakieristische
hebephrenische Albernheit erweisen; vor allen Dingen aber enthilt
der mitgetheilte Brief wieder eine itberraschende Fiille der specifi-
schen Symptome. Es zeigt sich darin ein wahres Schwelgen in
hoblen, nichissagenden, zum Theil ganz unsinnigen Redensarien mit
geschraubler Construction und Vermischung mit franzésischen Brocken.

VI. Beobachtung.

Anamoese. Nach drztlichem Attest des Herrn Stadtphysicus Dr. Janert
Septbr. 1863. )

Joseph E., Sohn eines hgheren Beamten, 23 Jahre alt. [a Kénigsberg ge-
boren und erzogen, hat er die Lobenicht'sche hohere Birgerschule besucht, und
dann die Schriftsetzerei erlernt. Mehrere Jahre ist er als Schriftsetzergehiilfe in
Leipzig, Berlin und an anderen Orten beschiftigt gewesen. Seit einem Jahre war
er wieder in K. ~— Seine Erziebung ist nicht vernachissigt, doch sind seine gei-
stigen Anlagen gering gewesen. Temperament cholerisch, Charakter verschlossen;
er war stets etwas diinkelbaft und eitel. — Korperlich ist er regelmissig éntwickelt.
Schidelbau mit piedriger Stirn. Vor einem Jahr schon zeigten sich Spuren von
Geistesverwirrung. Er wurde arbeitsscheu, trug sich mit widersinnigen Plinen fiir
seine Zukunft, wolite die akademische Laufbahn einschlagen, Officier werden, iber
Paris und London nach Constantinopel gehen und kam dann ganz unvermathet in
Konigsberg an. 1In der Druckerei arbeitete er hier nur sehr upregelmissig. Als
der polnische Aufstand ausbrach, wurde er schon sebr unruhig, horte ganz anf zu
arbeiten und versteckte aus Furcht vor den Polen seine in einen Kasten verschlos-
senen Sachen in einen Keller. Seitdem ist er niemals wieder ganz dispositionsfabig
gewesen. Nothigte man ibn in der Druckerei zu arbeiten, so gerieth er sogleich
mit den (brigen Arbeitern in Streit und musste entfernt werden. Er ist theils in
einer aufgeregten, theils in einer deprimirten Gemiithsverfassung. Im ersten Falle
ist er auffahrend gegen Jedermann, schimpft, lirmt und tobt ohne Veranlassung,
hat sich sogar einmal an seinem Vater thétlich vergriffen; im anderen Fall liegt er
obne Grund wochenlang zu Bett, griibelt Giber eingebildete Krankheiten nach, spricht
von seinem nahen Ende und bestellt sich seinen Sarg. Fir eine geregelte Beschilti-
gung ist er véllig untauglich geworden. Seine Stellung im Leben, sein Verhaltniss zu
den Eitern verkennt er ganz und gar, und gibt sich einem schrankenlosen Egoismus
~hin. Sehr oft bringt er die Nichte schlafios zu und wankt im Zimmer umber.
Sein ganzes Aeussere ist sehr vernachléssigt, abenteuerliche Tracht, finsteres Aussehen.

Am 3. October 1863 wird der Kranke, 23 Jahre alt, in die Anstalt zu
Allenberg aunfgenommen.

Status praesens. Mittlere Grisse, kriftiger Kérperbau, Korperhaltung etwas
schiaff. Kopf stets vorn iiberbingend. Gesichtsausdruck etwas starr. Haar absolut
schwarz, Hautfarbe dunkel, die Augenbrauen sebr stark entwickelt und iiber der
Nase in breitem Zuge verwachsen. E. verbilt sick rubig und hat in seinem Wesen

Archiv f. pathol, Anat, Bd. LIL Hft. 3, 27
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etwas Zuriickhaltendes und Gemessenes, spricht sehr leise. Er gibt iber seine
Personalien Auskunft, ist sich seiner geistigen Storung einigermaassen bewusst und
sagt, dass er viel an Kopfschmerzen zu leiden habe. — Er zeigt fernerhin ein
rubig triges Verhalten, schlift in der Nacht gut. Weitere Unterhaitung und Beob-
achtung lebrt ihn als einen beschrinkten Kopf kennen, besondere Wahnideen dussert
er nicht, iiber die Vernachlissigung seiner Arbeit weiss er nicht weiter Avskunft
za geben, als dass er sich korperlich krank fiihlte. Seine geistige Inferioritit macht
sich durch hdufiges uomotivirtes Lachen oder Lachen ,Gber jeden Quark“ bemerk-
lich, ferner durch mancherlei unniitze Bethitignng, wie Malen an der Wand ete.
Er gerdth fernerhin sehr hiufig mit anderen Kranken in Streit, indem er theils
Ungehorigkeiten gegen dieselben begeht (z. B. sich des Retouchirfirnisses eines Oel-
malerei treibenden Kranken als Haarils bedient u. dergl.), theils durch Neckereien
und sein albernes kindisches Wesen dieselben reizt. In der Schule benimmt er
sich ebenfalls sehr albern, lacht ohne Grund und zeigt sich ganz unaufmerksam
und unfihig. fo einer Nacht macht er furchtbaren Lirm ,weil er Zahnschmerzen
habe“ und zeigt danach eine Zeitlang (uach im December desselben Jahres 1863)
auffallende Reizbarkeit und Aufregung. — Begeht weiter allerlel unniitze Hand-
lusgen mit alberner Motivirung: wirft sein Taschentuch in’s Appartement ,es sei
faul gewesen®, Am Weihnachtsabend dberreicht er einen Wunschzettel, woraaf
unter anderen niitzlichen Gegenstanden auch Dolch und Pistolen stehen und meinte,
dariiber gefragt, zuerst: , es gehdre zum Anstand diese zu haben*; daon erklirt
er, sie als Zimmerschmuck benutzen zu wollen. Seine Sprache ist auffal-
lend leise und zdgernd. — Er macht sich mit einer Stahlfeder Obridcher und
zieht einen Zwirnsfaden hindurch. Dariiber befragt, sagt er, er habe , solchen
Drang dazn gehabt*. Trotz ernstlicher Verweise zieht er sich noch o&fter Allerlei
in die Ohrlippchen, zuletzt die gelben Spitzen einer Stahlfeder. Als diese heraus-
genommen werden sollen, widerseizt er sich thitlich gegen den Wiirter und be-
havptet dann, wan babe ihm seine ,,goldenen Ohrringe weggenommen.

Einmal entlief er aus dem Park, wieder eingeholt und gefragt, wohin er ge-
wollt, sagt er ,,Nach Hause®. — Was wollten Sie zu Hause? ,,Na, nichts.* —
Gerieth mit dem Wirter in Streit, weil er die Marotte hat, auch die Soblen seiner
Stiefeln mit Wichse einzuschmieren, wobei er natiirlich die Dielen beschmutzt. —
Eine Zeitlang klagte er iber ,,Olrensausen** und dber ,, Gerdusch in den Ohren,
als wenn etwas. darin los ist* und klagt auch, dass er Stimmen hire, beleidigende
Redensarten gegen seinen Stand und Namen, er hore sie nicht immer, sondern nor
wenn die Thiven kiappen.. , Ich weiss nicht, ob das bloss Einbildung ist?* Von
den Worten, die er von den Stimmen hdre, weiss er nur die beiden ,Schriftsetzer
und E. (seinen Namen) anzugeben. ,Ich habe heute wieder viel Unsinn gehort.c
Na was denn? ,Jmmer meipen Namen,“ — Beim Besuch der Kirche und bei Be-
gribnissen sieht man sein Gesicht fast fortwahrend von Lachbewegungen durch-
2uckt. — Erzihlt einmal sehr vergniigt, dass er Onkel geworden ist. Einige Tage
danach antwortet er auf die Frage: Na wie gehts? ,,Ganz gut, ich glaube seitdem
ich Oankel geworden bin, gebt’s besser.* — Ein andermal sagt er ,,Ich weiss gar
nicht was soll das werden, es heirathen so viele und sterben so viele.” (Wie s0?)
»Jo es haben wieder 9 geheirathet und sind 12 gestorben.t* — Drei Jahre nach
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seiner Aufnahme in die Anstalt war sein Zustand noch ganz unverdndert, und auch
jetzt, 4 Jahre spiiter; soll er noch derselbe sein. Von seinen Briefen theile ich
endlich folgenden mit, der 7 Jahre nach seiner Aufnahme geschrieben ist.
»Lieber pére! Nehmen Sie doch nicht iibel, dass ich so selten Briefe an Sie
schreibe, bei dem Allen was thut das, mit Lessing zu reden? na nu les ich auch
nicht ‘mehr so sehr viel unniitze Biicher; leider Gottes ist es mir oder!) noch
immer nicht gelungen mich aufs (r legen zo kénnen und nimmer zu riihren.
Daran Schuld sind gewiss die vielen anderen Applicirungen und sonstigen
Sachen u. Sichelchen, wovon auch Sie wol ein Liedlein singen kinnten, wenn ich
mir noch aof Ihre Augenkrankheit besinne, die Sie mal vor Jahren hatten — —
et — — — etc..... Ferner will ich Sie noch versichern, dass ich mich mit
Herrn Director allhier ganz gut vertrage und gerire, wenn ich so sagen darf. Wie
das Stiftungsfest der hiesigen Provinzial-Heil Irren und Pflege Anstalt gefeiert wurde,
tanzte ich auch wieder, indem ich n&mlich wirklich dazu verfihrt wurde, indem
die 4 hiibschen jungen Midchen mir gar zu schin vorkamen, was man sich wol
verbitten kénnte; denn ich soll mich doch aufs Ohr legen und nimmer riibren;
die eine heisst Lina, eine andere ist beim Bahnhof W. als Schinkerin, doch waren
ihre Eltern auch da. Diese zeigte mir auch selbsten ihren Schuhsohl, gewiss damit

ich mich picht gar zu dumm benebmen sollte ...... etc. ... J go not in the
church nunmehro will ich Sie versichern bei dem allem was thut das, daom hat
man n#mlich noch Lieder, wo andere Leute nur sprechen ..... ete. .... auch

muss ich manchmal und mitunter kleinere Zwangsmittel anweaden um auch meine
Wiinsche mejner Wenigkeit zu erfiillen; Der grosse Redner Cisar ritt bekanntlich
auf dem Dolche ins Jenseits. Dein Dich liebender und gehorsamer Sohn. E.

Ich kann es wohl unterlassen, zu der vorstehenden Beobachtung
noch nihere Erliuterungen hinzuzufiigen und will nun in kurzer
Recapitulation die wichligsten Thatsachen zusammenstellen, die uns
berechtigen, alle nach dem Schema der geschilderten Krankenge-
schichten verlaufenden Fille als eine besondere Form von Geistes-
krankheit aufzustellen. '

Die vor Allem wesentlichsten Merkmale der Hebephrenie sind:
ihr Ausbruch im Anschluss an die Pubertit, das suceces~
sive oder wechselnde Auftreten der verschiedenen Zu-
standsformen (Melancholie, Manie und Verwirrtheit),
ihr enorm schneller Ausgang in einen psychischen
Schwichezustand und die eigenthiimliche Form dieses
Terminalblédsinns, dessen Anzeichen schon in den er-
sten Stadien der Krankheit sich erkennen lassen.

Ieh sagte schon oben, dass nicht alle Fille von psychischer
Erkrankung, die um die Zeit der Pubertit auftreien, den Charakter

%) Ostpreussischer Provinzialismus fiir ,,aber*.

27*



420

der Hebephirenie an sich tragen. So kommen z. B. die Vesania
typica und vor Allem auch die von Kahlbaum aufgestelite Kata-
lonie in derselben Zeit sehr hiufig vor und sind eben von der
Hebephrenie nach Verlauf und Symptomen wesentlich verschieden.
Der schoelle Uebergang in Schwachsinn wird bei diesen Formen
vermisst und muss als ein sehr wich#ges Kennzeichen gerade der
Hebephrenie angesehen werden, zumal die Paralyse in diesem frii-
heren Lebensalter ganz ausserordentlich selten auftritt. In allen
von mir milgetheilten und sounst beobachteten Fillen isi der Schwach-
sinn meist schon innerbhalb der ersten drei Monate, spiitestens (sehr
selten!) innerhalb eines Jahres vollstindig entwickelt gewesen
und zeigt eben jene eigenthilmliche Form, deren Einzelsymptome
ich vorher ausfiihrlich geschildert und durch die Krankengeschichten
illustrirt habe. Alle diese Symptome sind nicht willkiirlich zu einem
zafilligen Bilde vereinigt, sondern passen durchweg in den Rahmen
der krankhaft-abnorm gesteigerten normalen Entwicklungsphiinomene
der Pubertitszeit hinein. Auf welche Weise aus den normalen
Symptomen der ,Lilmmeljahre® sich in excessiver Steigerung mit
Ueberwucherung aller anderen Regungen des geistigen Lebens jene
Merkmale des hebephrenischen Blodsinns eniwickeln, glaube ich
oben zur Geniige geschildert zu haben. Wohl finden wir auch bei
anderen ,, Blodsinnigen®, namentlich wenn der Schwachsinn aus
Krankbeiten resultirt, die auch in der Pabertit aufgetreten sind,
vereinzelte hebephrenische Symptome, aber bei Weitem nicht in der
zusammenhingenden Vollstindigkeit wie bei der Hebephrenie. Dort
bilden sie hiichstens zerstreute Punkte in dem Bilde; hier fiillen
si¢ mit ihrem Farbentone das ganze Bild aus.

Was nun die Aetiologie der Hebephrenie anbetrifft, so ist
vor Allem die Thatsache auffillig, dass wir es meist (wenn auch
nicht immer) mit Individuen zu thun haben, die durch irgend welche
bekannte oder unbekanute Verhilinisse (Hiufong krperlicher Krank-
heiten, besonders hinfig Kopfverletzungen, Onanie ete.) in
ihrer korperlichen und namentlich ibrer geistigen Entwicklung von
friih auf etwas zuriickgeblieben sind. Eine gewisse Beschrinktheit,
Trigheit und Unféhigkeit zu geistigerv Arbeit macht sich schon in
der Kindheit geltend. Doch ist dieselbe (was zum Unterschiede
von der ldiotie wohl zu merken ist) nicht so hochgradig und auf-
fillig, dass sie die Individuen verhinderte, in ihrer geistigen Ent-
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wicklung soweit vorzuschreiten, um den Anforderungen, die man
an ihre Jahre stellt, nicht wenigstens annihernd Rechnung tragen
zu konnen. Der Kranke aus Beobachtung I brachte es bis zur
Secunda einer hoheren Biirgerschule. Die Kranke aus Beobachtung I
entsprach allen Angaben zu Folge doch auch dem Bildungsgrade,
den man bei jungen Midchen ihres Alters und Standes voraussetzt.
Patient III' konnte als Kaufmann ein Jahr lang - vollstindig seine
Pflicht erfiillen, Patient IV "hat die Schule wenigstens bis Tertia be-
sucht und dann auf dem Landrathamt als Schreiber gearbeitet, wo
er all’ seinen Pflichten noch gewachsen war. Patient V machte
alle Classen iin Cadettencorps bis Prima durch, Patient VI endlich,
mit -dem es (abgesehen von Patient 1V) am Schwiichsten bestelit
ist, besuchte eine hiohere Biirgerschule (bis zu welcher Klasse ist
nicht angegeben) und erlernte dann die Schriftsetzerei. Bei diesem
Grade der Beschrinktheit, die also jedenfalls nicht grisser und auf-
fallender war, als wie wir sie bei tansend anderen Individuen gleichen
Alters finden, die geistiz gesund bleiben oder in andere Formen
geistiger Storung verfallen, kann wohl von Idiotie keine Rede sein
und die Differentialdiagnose zwischen Idiotie (eine Gruppe, die
tibrigens vorldufig nur als ein Gomplexbegriff fiir eine Reihe von
verschiedenartigen Krankheitsbildern angesehen werden darf) und
Hebephrenie dirfte keine Schwierigkeiten haben. Die geistige Be-
schriinkibeit bildet gewissermaassen nur die disponirende Ursache
zu unserer Krankheit. Als veranlassendes (occasionelles) Moment
zum Ausbruch derselben finden wir hiiufig psychische Alterationen,
Aerger, Kummer etc. angegeben, ohne dass darauf jedoch ein be-
sonderer Werth gelegt werden kann. Die Aetiologie ist ja liber-
haupt auch in der somatischen Pathologie noch eins der dunkelsten
Gebiete und auch bei der Hebephrenie wird erst eine umfassende
Statistik darauf einiges Licht werfen kdnnen.

Der endgiillige Beweis, dass die Hebephrenie als eine einheit-
liche psychische Krankheitsform ihre Berechtigung hat, kann selbst-
verstindlich nur durch pathologisch-anatomische Thaisachen
geliefert werden. Doch bei der Unsicherheit, welche die patholo-
gische Anatomie des Gehirns vorliufig noch zeigt, miissen wir auf
diesen Beweis, vielleicht noch fiir lange Zeit verzichten, um so mehr
als unsere Kranken in der Regel ein hohes Lebensalter erreichen
und die Fille nur selten frisch zur Section kommen werden. Zu-
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nichst halte ich meine Aufgabe fiir geldst, wenn es mir gelungen
ist, nachzuweisen, dass nach klinischer Beobachtung die mitgetheilten
Fille (deren Zahl ich leicht vermehren kbnnte, wenu ich nicht
wilsste, dass jeder Irremarzt dazu aus eigner Beobachtung ein zahl~
reiches Material liefern kann) sich zu einem einheitlichen klini-
schen Krankheitsbilde vereinigen lassen. Der Schluss, dass
einem solchen einheitlichen Symptomencomplex mit einem bestimm-
ten genau vorauszusagenden Verlauf auch eine gemeinsame Ursache
zu Grunde liegt, ist zwar kein ganz correcter, aber doch auch in
der tibrigen Medicin hiufig angewandter und unbeanstandeter. Die
Aufstellung der Krankheitsformen Cholera, Typhus, Morbus Base-
dowii etc. ete. liefern dafiir den Beweis. — Ich bin nur im Stande,
ein Seciionsprotocoll mitzutheilen, das mir dorch die Giite des
Collegen Jensen aus Allenberg tibermittelt ist. Ich gebe dasselbe,
soweit es die Oeffnung des Riickenmarks und Gehirns betrifft, bier
wieder. Der Secirie ist der unter Beobachtung V miigetheilte Julius C.

Rickenmark. An der Aussenfliche der Dura spinalis reicbliches stark
blutig imbibirtes Fettgewebe, ihr Sack durch eine ziemlich bedeutende Menge se-
roser Flissigkeit ziemlich straff gespannt. Dura selbst etwas derb, an der Innen-
fiiche vielfache Gefissramificationen. Gefisse der Pia auch im oberen Abschnitt
des Riickenmarks stark injicirt. Mark ziemlich weich auf der Schnittfiiiche her-
vorquellend, Bindesubstanz blass, besondere Verfarbungen nicht nachzuweisen.

Schadeldach 425 Grm. Grdsster Lingsdurchmesser 17,5, grosster Querdurch-
messer 14,5, Hobe 8,5. Mitteldick, blass, bis auf die Tubera pariet. in den seit-
lichen Partien. des Stiraheins gut durchscheineqd. Gefissfarchen nar flach, Schii-
fenbeine nach der Kranzpaht ziemlich stark . ausgebuchtet, Schédeldach lings der
Kranznaht und der Sagittalnaht mit der Dura verwachsen.

Gehirn. 1350 Grm. Hemispbsren 1175 Grm. Dura nur wenig injicirt,
iiberall gut durchscheinend; Léngsblutleiter fast leer, an den mit dem Schideldach
verwachsenen Stellen stirker injicirt. An ibrer Innenfliche im mittleren Theile der
vorderen Schidelgrube an einzelnen eng umschriebenen Stellen zarte abstreifbare,
frisch injicirte Hidutchen. Pia’ ziemlich stark injicirt, ziemlich feucht, zart, gut
abziehbar. Gehirn wit ,,untermittlerem ¢ Windungsreichthum von weicher, fast
zerfliessender Consistenz, auf dem Durchschnitt bleich, wmissig feucht glinzend.
Rinde etwas dunkel, Ventrikel etwas erweitert. Gefisse an der Basis zartwandig,
Kleinhirn stark hyperdmisch, sonst wie Pons und Medulla ohne nachweisbare
Abnormitit. ‘

Ich fithle mich nicht veranlasst, an dies bis jetzi einzige mir
vorliegende Sectionsprotocoll irgend welche speculative pathologisch-
anatomische Erdrterungen anzukniipfen und wende mich deshalb
zur Prognose der Hebephrenie.
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Alle von mir mitgetheilten Fille sind bei der schon Jahre
langen Dauer der Krankheit und dem villig ausgesprochenen Blod-
sinn wohl ohne Zogern als ,unheilbar® zu bezeichnen. In einem
Falle trat der Tod durch zufillige Complication (Lungentuberculose)
ein, wihrend die tibrigen Kranken sich durchweg kirperlich des
besten Wohlseins erfreuen und auch von Seiten des Gehirns nach
meinen bisherigen Beobachtungen keine besondere Kiirzung ihrer
Lebensdauer zu fiirchten haben. Nach dem mir vorliegenden Beob-
achtungsmaterial glaubte ich Apfangs die Prognose quoad restitutio-
nem ad integrum als absolut ungiinstig bezeichnen zu diirfen, wenn
ich mir dabei auch der Unzulinglichkeit der beobachteten Kranken-
zahl bewusst war. Nachtriiglich ist mir jedoch durch die Freund-
lichkeit des Collegen Jensen ein Fall von Hebephrenie aus der
Allenberger Anstalt mitgetheilt, bei dem das Krankenjournal mit der
Bezeichnung ,,genesen entlassen® abschliesst. In wie weit die wirk-
liche Heilung bezweifelt werden kann und auch von Jensen selbst
bezweifelt ist, werde ich weiter unten angeben, nachdem ich zunichst
die Krankengeschichte wortlich nach dem mir iibersandten Kranken-
journale mitgetheilt habe. Zuavor will ich nur noch bemerken, dass
ich wihrend meiner Functionirung in Allenberg auch diese Kranke in
den ersten Monaten nach ibrer Aufnahme selbst beobachtet habe.

VH. Beobachtung.

Friulein Bertba T. Zur Zeit der Aufnabme, 21, Juli 1866, 18 Jahre alt. Ibr
Vater ist Bureaubeamter, beide Eltern leben noch; ausserdem 2 Schwestern und
ein Bruder — alle gesund.

In K. geboren, hat Patientin den Schulunterricht in einer Elementarschule
empfangen, nach ibrer Einsegnung das Putzmachben und Musik erlernt. Sie soll
{NB. nach Angabe-ihrer Eltern) geistig sebr begabt, heiteren Temperamentes, sehr
gutmiithig und sanft gewesen sein. Ihre korperliche Entwicklung ist regelmissig
von Statten gegangen (seit 3 Jahren menstruirt), nur hat sie in Folge eines in
ihrem 10. Lebensjabre erlittenen Falles auf den Hinterkopf ofter an Kopf-
schmerzen gelitten. Seit 1} Jahren mit einem Quartiermeister verlobt, wurde sie
durch dessen Fortgang in den Feldzug von 1866 in grosse Sorge versetzt, die sich
zu hochgradiger Traurigkeit steigerte, als ein Brief des Verlobten lange ausblieb.
Ende Juni brach dann plétzlich Tobsucht aus, welche die Ueberfiihrung der Patientin
in die Allenberger Anstalt nothwendig machte. Ich lasse nun die Aufzeichnungen
des dortigen Krankenjournals folgen:

30. Juli. Anhaltend aufgeregt mit besonderem Hervortreten kindischer Albern-
heit. Sie spricht mit lispelndem ,,5° (z. B. Geswister, himmlisser Vater etc.),
schweift in Gedanken sehr umher, gibt nur wenig gehdrige Antworten und kommt
dabei immer auf Ungehiriges. Stellt sich auf's Fenster, entblosst sich u. dergl.
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Phantasirt iiber einzelne Worte ganz nach den Gesetzen der passiven Association.
Legt sich auf den Boden, reisst an den Fenstervorhdngen, macht sich Tag und
Nacht nass. Bei eindringlichen Nachfragen wegen ihrer Unmanieren fingt sie an
zu weinen. ~ Die Kranke leidet an rechtseitiger Otorrhoe.

3. Aug. Sehr unmanierlich und ungeberdig, schimpfi auf Wirterinnen und
Director in den gemeinsten Ausdriicken, als letzterer ihr e¢ine moralische Pauke
hielt. In ihren Reden sehr hervortreténdes Anklangsprechen. Lost sich fortwih-
rend die Haare auf, ist oft sehr unrein.

9. Aug. Schliigt nach der Hand des Directors beim Pulsfihlen. Ist noch
immer sehr ungeberdig, nur zeitweise ist sie auch ganz ruhig und zuginglich und
hat sich z. B. gestern Nachmittag mit dem Director eine Viertelstunde lang ganz
gut unterhalten. . '

~ 15. Aug. Ist im Ganzen ruhiger und sehr zum Weinen geneigt. Ein Versuch,
sie zu beschiiftigen, ist fast resultatlos. :

20. Aug. Zuweilen noch sebr grob und ungeberdig. Ihre Handarbeit ist
nicht zu brauchen. ‘ . )

25. Aug. Wird wieder mehr noruhig; muss allein essen, weil sie dabei
allerlei Faxen macht. Tanzt im Corridor auf und ab. Schblaft unrubig.

29. Aug. Sitzt heute mal ganz ruhig auf der Bank und arbeitet wihrend
der Visite. Zuweilen macht sie stumme pantomimenartige Gesticulationen und
Auffibrungen. Ab und zu kommt noch Enuresis nocturna et diurna vor.

4. Sept. Spricht zuweilen traumartig von verschiedenen Dingen, hilt sich im
Ganzen ruhiger, zeigt aber noch immer kein rechtes Wachbewusstsein. Macht ofters
eigenthiimliche Gesticulationen und Stellungen, sieht wie suchend umher. In der
Nacht sehr unrubig, am Tage ofters schlifrig.

10. Sept. Geht in der Nacht umher und. wiihlt in den Kleidern anderer
Kranken. Noch immer etwas albeines und manierirtes Wesen; kniet ofters
ohne alle Beziehung vor Einem nieder.

22. Sept. Es geht wieder sehr schlecht, sehr unreinlich. .

27. Sept. Hat drei Nichte ruhig geschlafen. Am Tage viel gesungen. Uebri-
gens das frithere traumartige ruhige oder albern unruhige Verhalten.

30. Nov. Noch immer der alte kindisch alberne Zustand, kindische Sprache
und Manieren: so z. B. sabbert sie, macht mit dem Speichel Blasen etc.
In der Nacht wenig Schlaf, deshalb Opii. Gr.j — mit Erfolg.

12. Dec. Leidet schon seit lingerer Zeit an Furunculosis. Heute musste
ein taubeneigrosser Furunkel an der Stirn incidirt werden. Im Gesicht Stauungs-
Gdem (kein Eiweiss im Urin).

31. Dec. Gestern war der Verlobte der Kranken hier und bat flehentlich,
sie zn sehen. Sie wurde in’s. Besuchszimmer gefihrt und bepahm sich dort im
hiochsten Grade verwirrt; wollte ihn nicht ansehen, ging auf seine liebkosenden
Worte und Anreden durchaus nicht ein. Als sie ihn schliesslich einen Augenblick
fisirte, spuckte sie mehrfach auf den Fussboden und sagte: Pfui, wenn ich ein
Mann wire, wiirde ich Ihnen in’s Gesicht spucken. Auf meine ernste Ansprache,
sich anstindig zu benehmen, wurde sie rubiger. Auaf die Frage, ob sie ihren
Briutigam denn nicht erkenne, meinte sie, ob er ihr Vater sei. — Ueberhaupt total
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verwirrt, Es war . nicht sichtbar, ob irgend ein Eindruck stattgefunden hatte. Heute
indessen ist sie in ihrem Wesen verdndert, weint viel, kniet, faltet die Hinde, bat
nur unwillig gegessen. Auf die Frage weshalb, entgegnet sie, sie wolle nach Hause,
nach K. za ihren Eltern. ,,,,Lebt Ihr Vater?¢* , Jal® ,, Was ist er denn?* ¢ —
Bureau-Assistent !¢ — ,, | Lebt die Mutter?¢ ¢« — Sie fingt an zu weinen. ,,Haben
Sie noch Geschwister?«% — - Ja!* — | Briider oder Schwestern?*¢ ,, Ge-
swister. ,,,,Ich frage, ob Briider oder Schwestern? ¢ ,,Geéwister.“ —. Féngt
an zn weinen und ist fiir weitere Fragen unzuginglich.

6.Jan. 1867. Diese Nacht sehr unrohig, viel geplappert. .

8. Jan. Jetzt recht unartig und unfolgsam, zerzaust sich ihr Haar, sabberz
wiiblt im Spucknapf.

11. Jan. ' Etwas wenig manierlicher.

14. Jan. Gestern den Tag iiber schlifrig, fast sopords. — Die Opiumdosis
(Gr. iij! s. unten) wird halbirt; heute wieder frisch und munter.

28. Febr, Seit lingerer Zeit von einem Furunkel herriihrendes Ulcus auf
dem Fussriicken. Im Ganzen ist eine Besserung zu notiren. Friuvlein T. ist artiger,
weniger schmutzig, beschiftigt sich mit Stricken, kommst in’s Zimmer zu den Damen
und erbittet es als eine Vergiinstigung, zuhéren zu, diirfen, wenn die Aufseherin
den Damen etwas vorliest, Dabei aber immer noch ,,Ssén* statt ,,schén*.

10. Mérz. Seit Anfang dieses Monats immer klarer geworden; macht jetzt
ordentlich Toilette, unterhilt sick verniinftig, aber in einer ungemein gezierten Weise,
Doch scheint diese Geziertheit an der trostlosen Erziehung zu liegen, also nichts
Abnormes zu sein.

Einige Briefe nach Hause konnten abgeschickt werden, doch falit auf, dass
sie von Kopigsberg datirt und ,,Wohlgeboren bier* adressirt sind, Der Inhalt
scheint den realen augenscheinlich ziemlich verzerrten Verhiltnissen angemessen
zu sein.

19. Mérz. Datirt ihre iiberschwenglichen Briefe jetzt richtig von Allenberg,
advessirt sie aber noch immer ,,Wohigeboren hier*. Die Briefe der Mutter stehen
iibrigens in Bezug auf Ueberschwenglichkeit denen der Tochter in Nichts nach.

26. Mérz. Schwer za unterscheiden ist bei Friulein T., ob eine schon
die Norm iiberschreitende Ueberspanniheit und Geziertheit in den
Briefen an ihre Mutter, die drei dicht geschriebene Seiten lang trotzdem jedes
Inhalts entbebren, noch Ueberrest der Krankheit oder nur der noth-
wendige Erfolg einer an’s Unglaubliche grenzenden verdrehten Erziehung ist. Z. B.
wird die Kranke daheim fiir eine Virtuosin auf dem Fortepiano gehalten; sie darf
keine Tdnze spielen, um sich nicht zu verderben; dabei ist sie aber {iber die aller-
ersten Anfinge des Spielens noch lange nicht hinaus.

20. April. Am letzten Sonntag Besuch der Eltern, welche denn das Urtheil
abgegeben haben, dass ihre Tochter, eine gewisse leichte geistige Erregt-
heit abgerechnet, in gesunden Tagen nicht anders gewesen sei als jetzt. Kor-
perlich soll sie sich sehr erholt haben.

24. April. Genesen entlassen.

NB. Hat sich spiter mit ihrem bisherigen Briiutigam verheirathet. Ueber
sonstige Verbiltnisse fehlen Nachrichten.
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Der vorsiehend mitgetheilte Fall muss wegen seines Ausgangs
unzweifelhafl das grossie Inicresse erregen.. Was zunlichst seine
Zugehtrigkeit zur Hebephrenie betriffi, so kann nach einem Ver-
gleich desselben mit den oben ausgefiihrien Symptomen und den
librigen mitgetheilten Krankengeschichten, kein Zweifel dariiber ent-
stehen, dass wir es hier mit einer Hebephrenie zu thun haben, da
keines der als charakteristisch bezeichneten Symptome fehlt,

Was nun aber die Heilang anbetrifft, so ist aus den Aeusse-
rungen des Journals zu ersehen, dass College Jensen selbst im
Zweifel war, ob er das Uberspannte, manierirte und gezierte Wesen
besonders in den Briefen nicht noch als krankhaft abnorm betraehten
miisse. Dieser Zweifel scheint mir aber doppelt gewichtig, wenn
wir vns daran erinoern, dass gerade das Gezierte und Manierirte
mit als ein integrirender Bestandtheil der Hebephrenie anzusehen
ist. — Das Urtheil der Eltern lautete auch npicht einmal absolut
glinstig, da ihnen wnoch eine gewisse leichte geistige Erregtheit
auffilit, - Soweit dasselbe aber fiir die Genesung spricht, darf man
demselben nicht allzuviel Bedeutung beilegen, da die Ungelibtheit
und Unkenntniss in der Auffassuug solcher Dinge seitens der Laien
ja nur allzubekannt ist und hier ausserdem gemiithliche Momente
mitwirken, in dem Verlangen ibr Kind wieder zu sich zu nehmen. —
Ich kann es nur lebhaft bedauern, dass mir weitere Nachrichten
iiber das .Befinden und Verhalten der Krauken fehlen, da diese na-
tiirlich allein den Ausschlag geben wiirden. Ich habe die — vor-
liufig allerdings nur personliche -— Ueberzeugung, dass es sich
hier nicht um eine vollstindige, sondern nur um ecine relative Ge-
nesung, d. h. um die Beseitignng der intercurrenten Aufregung und
Verwirrung handelt und glaube, dass tiberhaupt bei der Hebephrenie
nur von einer Heilung mit Defect die Rede sein kann. Unter Um-
stinden mag dieser Defect wohl gering sein, doch diirfte ein Recidiv
der intercurrenten Tobsueht immer zu fiirchten sein. — Viel-
leicht gibt diese Arbeit die Aaregung zur Verbffentlichung weiterer
derartiger Fille und es lisst sich spiter auf Grund einer mehr um-
fassenden Stalistik Genaueres iiber die Prognose der Hebephrenie
feststellen. Vorldufig muss ich dieselbe als — wenn auch nicht
absolut — so doch sehr ungiinstig angeben. «— ’

Wenn ich jetzt iiber die Behandlung der Hebephrenle sprechen
soll, so bedarf es dabei noch grosserer Vorsicht und Einschrinkung.
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Die ganze Zahl der ungeheilten Fille bietet natiirlich kein giinstiges
Feld zu Excursionen tber die Therapie unserer Krankheit; und der
eine vielleicht geheilte Fall ist eben als ein Unicum auch wenig zu
verwerthen, da ja hier die Entscheidung des post hoc ergo propter
hoc naheza unmiglich ist. Ich halte es aber doch fiir meine Plicht,
die therapeutischen Versuche wenigstens aufzufiihren, soweit die mir
vorliegenden Krankenjonrnale dariiber Auskunft geben. Ich beginne
mit dem leizten Fall der Bertha T.

Zu Hause ist die Kranke zuniichst mit Sturzbiidern und Exn-
torien im Nacken behandelt worden, Innerlich erhielt sie Tartar.
stibiat. — In Allenberg wurden zuerst warme Bider mit kalten
Uebergiessungen und dann vom 1. August 1866 an eine Opiumkur
unternommen. Mit Gr. j (Morgens und Abends 1 Pulver) beginnend,
wurde anfangs langsam bis zum 11. August auf Gr.iij, bis zum
3. September auf Gr.v gestiegen, dann schoeller: 6. Sept. Gr. vj,
9. Sept. Gr. vij, 11. Sept. Gr. viij, von da ab fallend 15. Sept. -Gr. v,
17. Sept. Gr.iij, 18. Sept. Gr.ij, 19. Sept. Gr.j. — Einen wesent-
lichen und namentlich einen giinstigen Einfinss scheint diese Be-
handlung, wie ein Vergleich mit den Journalaufzeichnungen aus
dieser Zeit ergibt, nicht ausgeiibt zu haben. Die Kranke ist zwar
etwas ruhiger, schlift aber doch Nachts nicht durchweg gut und
ist am Tage oft traumartig benommen und schlifrig. — Am 30. Nov.
1866 wird wegen Schlaflosigkeit wieder Opii Gr.j gegeben und
zwar mjt Erfolg. Am 8.Jan. 1867 erhiilt sie Opii Gr.iij. Dann
als sie am Tage schlifrig und fast sopords erscheint, wird am
14. Jan. die Dosis auf Gr. 1} reducirt. — Am 21. Jan. Gr. ij (Abds.
1 Pulver). 8. Febr. Gr.j bis zum 9. April. — Seit Ende Februar
datirt die sichtliche Besserung der Kranken, wie weit und ob die-
selbe von dem Opiumgebrauch abhingig ist, mag ich nichi ent-
scheiden. ,

Bei den tibrigen von mir mitgetheilten und den mir sonst vor-
liegenden Fillen ist nur selten von einer Behandlung etwas notirt;
nur die Einreibung von Ung. Tart. stibiat. auf den Kopf oder in
den Nacken ist zu Anfang fast in allen Fillen versucht worden.
Intercurrent sind Narcotica als Schlafmittel hie und da in Anwen-
dung gezogen, doch nie in solcher Dauer wie in dem letztmitge-
theilten Fall. Die Einreibung von Ung. Tart. stib. sowohl, wie Tart.
stib. innerlich sammt allen anderen Mitteln, die eine Herabsetzung
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der Ernihrung bewirken, halte ich iibrigens im Anfangsstadium der
Hebephrenie fiir durchaus verwerflich, da dieselbe sich ohnedies fast
immer auf dem Boden eines animischen Zustandes entwickelt und
es darum viel mehr geboten scheint, gerade umgekehrt die Erniih-
rung durch 'entsprechende\ Mittel zu heben. — Es kann iiberhaupt
nicht dringend genug vor dem noch immer iblichen Missbhrauch
der Entziehungskuren, Aderlisse, Abfilhrmittel (namentlich der
Salina) bei beginnenden Geistesstorungen gewarnt werden, beson-
ders da wo auch nur der leiseste Verdacht auf Aniimie des Gehirns
vorhauden ist. —

Zum Schluss erscheint mir noch eine Beobachtung erwihnens-
werth, die wir bei dem Siegfried A. (Fall 11I) gemacht haben. In
einer Periode sehr heftiger Aufregung, bei der namentlich die ge-
schlechtlichen Delirien sehr stark hervortraten, erhielt der Kranke
Kalium bromatum in der Dosis von Grana iv dreimal tidglich und
schon nach wenigen Tagen trat eine ganz auffillige Besserung und
namentlich ein plétzliches Verschwinden der geschlechtlichen Bezie-
bungen in seinen Reden hervor. Auch weiterhin haben wir in die-
sem wie in anderen Fillen zur Coupirung der Tobsucht-Anfélle das
Kalium bromatum in Anwendung gezogen und immer mit mehr oder
weniger gulem Erfolge '). Jedenfalls sind die Tobaufille bei dem
Kranken jetzt durchschinittlich von kiirzerer Dauer und geringerer
Heftigkeit als friiher. — Wie weil. freilich andere Momente (z. B.
die inzwischen vollzogene Einfilhrung des No-restraint) dabei mit-
wirken, muss dahin gestellt bleiben. Immerhin aber diirften bei

1) Es hatie iibrigens den Anschein, als ob zar Minderung der geschlechtlichen
Aufregung die kleinen Gaben von 2—4 Gran wirksamer sind, als die grosse-
ren von 1 Scrope! bis zu ) Drachme, die wir auch versucht haben.. Dass
kleine Gaben von 2 Gran 3mal tiglich eine entschiedene Einwirkung auf die
Geschlechtstheile entfalten, davon habe ich mich in einigen eclatanten Fillen
dberzeugen kénnen. Zwei Melancholiker, -die zu verschiedenen Zeiten Kal.
brom. erhielten, bekamen beide jedesmal nach dem Gebrauch dieser Dosis
sehr heftige Schmerzen in den Samenstriingen, so dass wir das Mittel aus-
setzen mussten. Der eine der Kranken hatte Varicocele, his dahin aber nie
Schmerzen gehabt, die auch nach Fortlassung des Mittels sofort aufhdrten
und spontan nicht wiederkehrten. Bei einer an einer eigenthiimlichen Art
‘von Nymphomanie leidenden Dame, die ibrigens stets ganz regelmiissig
menstroirt war, blieben die Menses nach dem 14téigigen Gebrauch von Kal,
bromat. (Gr.ij 3mal téglich) aus, -
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den Aufregungszustinden der Hebephrenen rein symptomatisch die
Narcotica und andere Nervenberuhigungsmittel (wie Kal. bromat.)
noch am meisten indicirt sein, zumal wenn es damit gelingt, die
Aufregungen niederzuhalten. Es kann dies besonders in den Fillen
von grosser Bedeutung sein, wo im Uebrigen die hebephrenische
Stérung nur in so geringem Grade auftritt, dass bei dem Ausbleiben
der Aufregungen die Kranken im gewohanlichen Leben fiir gesund
passiren. Kommt es doch vor, dass selbst bei ziemlich hoch- .
gradiger Ausbildung des charakteristischen hebephrenischen Blod-
sinns die Kranken bei Ausbruch der Aufregung mit dem ausdriick-
lich bemerkten Zwecke in die - Apstalt “geschickt werden ,,um dem
Ausbruch und der Ausbildung einer Geisteskrankheit womdglich vor-
zubeugen® (sicl). — Dass die Hebephrénen oft als Simulanten an-~
gesprochen werden, habe ich schon. oben angefiihrt und gerade in
den letzten Tagen ist mir wieder ein Fall zur Beobachiung gekom-
men, wo ein solch’ ungliicklicher Kranker zum Militairdienst einge-
zogen, dort mit den erdenklich grausamsten Mitteln zum Aufgeben
seiner vermeintlichen Simulation gezwungen werden sollle. — Ich
bemerke dazu, dass wohl selten ein Laie gerade diese Form zum
Zwecke der Simulation wihlen wiirde, da abgesehen davon, dass
sie ihm kaum bekanut sein diirfte und er also wohl eher andere
landesliufigere Formen benutzen wiirde, die richtige Durchfiihrung
gerade der simulirten Hebephrenie wegen des Vorherrschens der
formalen Storungen ziemlich schwierig ist und nicht geringe Uebung
erfordern wiirde. Andererseils dilrfte es bei Beachiung der dem
hebephrenischen Blidsinn eigenthiimlichen Symptome dem Gerichts-
arzt nicht schwer fallen, die Diagnose dieser Form der Seelensto-
rung zu stellen und so verhdingnissvollen Irrthlimern zu entgehen.
Wenn meine Arbeit zur Erleichierung dieser Erkenntniss eiwas
geniifzt hitte und vielleicht den einen oder den anderen ungliick-
lichen Hebepbrenen vor der Gefahr einer richterlichen Verurtheilung
schiltzen konnte, so wiirde mir das zur lebhafien Befriedigung ge-
reichen. Vielleicht darf ich mich aber auch der Hoffnung hingeben,
dass dieselbe zur Forderung der klinischen Bearbeitung der Psy-
chiatrie einen nicht ganz unwillkommenen Beitrag geliefert habe.
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