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Gefithle von schmerzhafiem ,Ziehen® und ,,Spannen® in Armen und
Beinen, welche wohl als neuralgische Zustinde gedeutet werden
konnten, bemerkt habe ).

Ich bin der Meinung, dass die von mir geschilderte, unter dem
Bilde eines multiplen symmetrischen Muskelklonus sich darstellende
Affection, insofern sie sich von allen anderen bekannten Formen
motorischer Krimpfe durch bestimmte Eigenthiimlichkeiten wesent-
lich unterscheidet, auch mit einer besonderen Bezeichnung als eine
specielle Form von Schrecknekrose eine Stelle in der Nervenpatho-
logie finden sollte. Ich habe die Benennung ,,Paramyoklonus
multiplex“ gewihlt, wobei mir der eingebiirgerte, die Doppel-
seitigkeit der Affection bezeichnende Terminus ,Paraplegie® vor-
schwebte, und weil ich jene Benennnngen fiir die besten halte,
welche, ohne irgend Etwas zu prijudiciren, die wesentlichsten Mo-
mente des Symptomenbildes in sich moglichst zusammenfassen und
damit auch dem Gedichtnisse einen geeigneten Anhaltspunkt dar-
bieten.

Il Ueber coordinirte Erinnerupgskrimpfe.

Mit dieser Bezeichnung mochte ich gewisse, allerdings nur sehr
selten zur Beobachtung kommende Krampfzustinde unterscheiden,

'y Wihrend des Niederschreibens vorliegender Abhandiung lese ich die eben er-
schienene Pablication von Pel (Zur Casuistik der Schrecklihmung. Berliner
klin. Wochenschrift No. 23. 1881), in welcher der Fall eines 39jdbrigen
Matrosen mitgetheilt wird, bei dem schon wenige Stunden nach einem Schrecken
totale Paraplegie, Anisthesie und Analgesie der Beine mit Blasenschwiche sich
eingestellt hatten. Wihrend diese Symptome allmahlich sich besserten, ent-
standen spontane Zuckungen in den noch schwachen Beinen, welche sich
havptsichlich als unwillkiirliche Flexionen in den Kniegelenken kund gaben.
Coordination ungestdrt, Sehnenreflexe (Fuss- und Kniephdnomen) stark er-
hobt; auch traten ausgebreitete Zuckungen hervor, wenn man die Muskeln
stark anfasste oder auf die Tibiae und Muskeln stark klopfte. Ueberhaupt
stellten sich bei mechanischen Reizen sehr leicht Reflexbewegungen ein. Bis-
weilen zeigte sich bei rasch ausgefihrter Dorsalflexion Reflexklonus, und er-
folgten Zuckungen der beiden unteren Extremititen, welche prompt durch
Flexion der grossen Zehe anfgehoben werden konnten. — Die Muskelzuckungen,
sowie die gesteigerte Reflexerregbarkeit von der Haut und den Sehnen aus
erinnerte sehr an die in meinem Falle vorhandenen Symptome, nur dass in
dem Pel’schen Falle noch eine Reihe weiterer Erscheinungen bestand, von
denen in dem meinigen auch keire Andeutung zu erkennen war.
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welche dadurch charakterisirt sind, dass sie eine bei erhaltenem
Bewusstsein erfolgende, unwillkiirliche Widerholung
einer fritheren, sei es auf dem Wege des Reflexes, sei
es in willklirlicher Weise zu Stande gekommenen coor-
dinirten Action darstellen. Die Entstehung derartiger associirter
Krampfzustinde wird begreiflich, wenn wir erwigen, dass eine mit
besonderer Intensitit auf einen zu coordinirender Action fdhigen
Complex motorischer Ganglienapparate stattgehabte Erregung, als
deren Folge eine bestimmte associirte Bewegung resultirt, einen
Zustand gesteigerter Erregbarkeit an diesen Ganglienapparaten fir
eine kiirzere oder lingere Zeit zn hinterlassen im Stande ist, ver-
mbge deren auch ohne Einwirkung eines neuen iusseren Reizes die
erstmalige Bewegung spontan sich reproducirt und genaun in der
ersten Form als unwillkiirliche Bewegung, als coordinirte Krampf-
form sich wiederholt. In gewisser Beziehung erkennen wir hier
ein den motorischen Centralapparaten unter Umstinden zokommen-
des Vermigen, welches mit dem Gedichtnisse innerhalb der psychi-
schen Sphire eine gewisse Analogie besitzt, und es diirfte hieraus
die Rechifertigung der Bezeichnung ,Erinnerungskrimpfe® ab-
geleitet werden konnen. Als wesentliche Bedingung fiir die Ent-
stehung dieser Krampfformen muss eine besondere Intensitit der
urspriinglichen Erregung, welche den ersien coordinirtén Bewegungs-
effect auslost, bezeichnet werden. Ein pridisponirendes Moment
scheint das kindliche Lebensalter zu bilden.

Der erste Fall, den ich beobachtete, betraf den 9jihrigen Jakob Erb von Wei-
denthal, das Sohnchen eines herumziehenden Spielmannes, welches im Walde harm-
los umherstreifend sich von irgend Jemandem plétzlich von hinten an der Miitze
gefasst glaubte, und dadorch in solches Entsetzen gerieth, dass es, nicht wagend
umznsehen und die Mitze im Stiche lassend, von Schrecken gejagt davonrannte
und im Zustande der grossten Erregung zu Hause anlangte. Gleich bei der Ankunft
bemerkten die Eltern an dem Knaben eine eigenthiimiiche Unruhe und fortwihrende
Bewegungen der Muskeln, sich dussernd in Zuckungen und schleudernden Actionen
der Arme und Beine, so dass derselbe nicht mehr ruhig zu stehen und mit gleich-
méssigen Schritten zn gehen vermochte, in Drehungen und Bewegungen des Kopfes,
Zucknngen und Verzerrungen der Gesichtsmuskeln (,Grimassenschneiden®); zugleich
schien die Sprache verindert, und die herausgestreckte Zunge konnte nicht ruhig
gehalten werden. Dazu zeitweiliges Ausstossen unarticulirter Laute, und hiiufig un-
willkiirliche Entleerungen des Harns. Diese in den niichsten Tagen sich noch mehr
steigernden Erscheinungen bestanden in der beschriebenen Weise fort, als Pat. am
26. Mérz 1865 in die medicinische Klinik anfgenommen wurde.
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Der gut geniibrte, intelligent avssehende Knabe, friiher stets gesund und frel
von jeder hereditiren Krankheitsanlage, bot zunichst das Bild der ausgeprigtesten
Chorea minor, welches aber unterbrochen wurde durch dazwischentretende, hochst
eigenthiimliche coordinirte Krampfbewegungen, welche in der Art sich &usserten,
dass unter einer pldtzlichen, tiefen, hiufig von einem angstvollen, stohnenden Tone
begleiteten lnspiration und unter Starrwerden der Gesichtsziige Mund und Augen
weit sich Gffneten, wobei die letzteren stier aus ihren Hohlen hervortraten; zugleich
wurden die beiden Arme mit zurlickgebeugten Hinden und ausgespreizten Fingern
gerade nach vorwirts ausgestreckt, als ob Etwas abgewehrt werden sollte. Gleich-
zeitig damit erfolgten zitternde Bewegungen des Rumpfes und der Extremitéten,
ahnlich, wie bei einem plotzlichen, heftigen Schaudern. Diese in Zwischenrdumen
von nur wenigen Minuten sich wiederholenden, die choreatischen Bewegungen fiir
einige Augenblicke unterbrechenden Paroxysmen, wihrend deren das Bewusstsein
ungetriibt blieb, boten das plastische Bild des hichsten Entsetzens und der angst-
vollsten Erregung, und es machten dieselben den entschiedenen Eindruck, als ob
sie die Wiederholung der im Momente des einwirkenden Schreckens stattgehabten
combinirten Muskelbewegung darstellten. Wahrend des Schlafes cessirten sowohl die
beschriebenen , Entsetzenskrimpfe®, wie die choreatischen Bewegungen. Anderweitige
Krankheitserscheinungen fehiten. Sensibilitit ungestdrt. Schlaf ruhig; Appetit und
Stuhl normal.

Bei einer wesentlich didtetischen Behandlung im Hospitale besserten sich ‘bald
die Erscheinungen. Zuerst verminderten sich die choreatischen Bewegungen, spiter
auch die Entsetzenskrimpfe an Zahl und Intensitit, und erfolgten die letzteren zu-
letzt nor noch andeutungsweise in Form kurzer und leichter Schauderbewegungen.
Auch diese schwanden schliesslich spurlos, und der Knabe konnte nach sechswdchent-
lichem Aufenthalte in der Klinik geheilt entlassen werdent).

Nach Allem konnte es keinen Augenblick zweifelbaft sein, dass
es sich nicht um ein feindliches Attentat im Walde auf den Knaben
oder dessen Miitze gehandelt hatte, sondern dass wohl das Hingen-
bleiben der Miitze an einem Aste in der Phantasie des harmlos
dahinschlendernden Jungen die plotzliche Vorstellung eines ihn von
hinten fassenden Menschen erregte, von welchem er doch weder
Etwas gehdrt, noch gesehen zu haben spiiter bekannte. Wenn
somit die Gesammtaffection in das Gebiet der ,Schreckneurosen®
gestellt werden musste, vnd einerseits ein neues Beispiel fiir den
lingst bekannten Einfluss plotzlicher und heftiger psychischer Er-

1y Der Fall warde bereits in Kiirze von mir erwiihnt gelegentlich eines Vortrages
,iber Behandlung der Chorea®, welchen ich auf der siebenten Versammlung
des siidwestdentschen psychiatrischen Vereines am 2. Mai 1874 zu Heppen-
heim gehalten, und wobei ich mich der Bezeichnung: ,Entsetzenskrimpfe®
bediente. (Vgl. den Bericht iiber die Verbandlungen der Versammlung in
Zeitschrift fiir Psychiatrie ete. 31.Bd. 1874.)
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regungen auf die Entstehung der Chorea minor darbot, so war die-
selbe andererseits ausgezeichnet durch die beschriebenen, die Chorea
in seltsamer Weise complicirenden, das Bild des plotzlichen Ent-
seizens darstellenden Coordinationskrimpfe. ~ Wir miissen uns
vorstellen, dass die erstmalige intensive Erregung jener Summe
motorischer Centralapparate, resp. Ganglienzellen, welche in ihrem
Zusammenwirken das Hussere Bild des Entsetzens vermitteln, einen
Zustand erhdhter Erregbarkeit eben an diesen Ganglienapparaien filr
eine gewisse Zeit zuriickliess, vermdge deren auch ohne Wieder-
kebr einer neuen #Huasseren Ursache in einer durchaus spontanen
Weise die gleiche associirte, das urspriingliche Bild immer genau
wiederholende Bewegung zu Stande kommen konnte. Wenn ein
heftiger psychischer Eindruck in der Substanz unseres bewussten
Vorstellungsvermigens oftmals einen Zustand hinterlisst, vermige
dessen die Erinnerung an ersteren auch ohne unser Wollen hiufig
und immer wieder in der Seele auflaucht, bis die Zeit und anders-
artige geistige Eindriicke die durch die urspriingliche Ursache an
den psychischen Ganglienapparaten hervorgerufene Steigerung der
Erregbarkeit mildern und schliesslich zum Verschwinden gelangen
lassen, so wird man Angesichts des von mir mitgetheilten Falles
vergleichsweise auch von einem Gediichinisse der motorischen
Centralapparate sprechen diirfen, und von diesem Gesichtspunkte
aus auch die Statuirung von ,Erinnerungskrimpfen® in Form
coordinirter Zwangsbewegungen zuldssig finden.

Ich finde in der Literatur nur ein einziges Beispiel, welches
dem von mir beobachteten beziiglich der Aetiologie und #Husseren
Erscheinung zur Seite gestellt werden kann, obgleich eine wesent-
liche Verschiedenheit darin bestand, dass bei demselben wihrend
der Anfille das Bewusstsein momentan aufgehoben war. Es ist
dies der von Holsi') mitgetheilte Fall eines von jeher an grosser
Schreckhaftigkeit leidenden polnischen Arbeiters, bei dem unmittel-
bar nach einem heftigen Schrecken in kurzen Pausen sich wieder-
holende Anfiillle auftraten, in welchen unter starkem Stéhnen fiirchter~
liche Grimassen geschniiten, der Mund weit aufgerissen und in die
Breite gezogen, die Augen weil gedffnet wurden und starren Blickes

1) Holst, Ein Fall von Schreckneurose, Petersburger medic. Wochenschrift.
No. 32. 1878. — Kurz referirt im Centralblatt fir die med. Wissenschaften,
No. 9. 1879. 8. 159.
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vor sich hinsahen. Zugleich wurden die Arme weit auseinander
gespreizt, und Pat. kniff sich mit den Hinden an irgend einen
nichstliegenden Gegenstand ein. Nach etwa zwei Minuten ging das
Stohnen in lantes Weinen {iber, das Bewusstsein kehrte zuriick, und
der Anfall war voriiber. Die Anfille kamen sehr hiufig wieder, oft
sehon nach nur 3—D5 Minuten langen Zwischenriumen. Energisches
Auftreten von Seite des Arztes coupirte einen derartigen Anfall, der
sich alsdann nur noch einmal in geringerer Intensitit wiederholte
und dann nicht mehr wiederkehrie.

Der zweite von mir beobachtete Fall, den ich als coordinirten Erinnerungs-
krampf bezeichnen mdchte, betraf ein 10 jshriges, sonst durchaus gesundes Mddchen,
welches mit seinen Gespielinnen durch gegenseitiges Zuhalten von Mund und Nase
sich belostigte, um zu seben, ,wer den Athem am lingsten anhalten kénne<.
Seitdem erfolgten bei dem Kinde in Zwischenriumen von wenigen Minuten tiefe und
langgezogene, seufzende Inspirationen, wihrend deren der Mund weit gedffnet, der
Kopf zuriickgebeugt, der Oberkirper etwas nach vorwirts gebiickt, und die Hénde
auf die Oberschenkel fest aufgestiitzt wurden, um die Oberarme behufs méglichster
Erweiterung des Thorax zu fixiren. Das Bewusstsein blieb dabei véllig unberiihre.
Im Schlafe cessirten die Krimpfe. Bei einer im Wesentlichen didtetischen Behand-
lung (viel Aufenthalt und Bewegung in freier Luft, kalten Waschungen, guter Nah-
rung, Sorge fir neue Eindriicke und Zerstreuung) verminderten sich die krampf-
baften Inspirationsbewegungen nach und nach an Zahl und Intensitit, und nach
etwa vier Wochen war die letzte Spur derselben verschwanden.

In diesem Falle war es wohl die bei der willkiirlichen lingeren
und wiederholten Unterbrechung des Athmens im Blute geschehende
Anhiinfung der Kohlensiure, welche als ein mit besonderer Inten-
sitit einwirkender Reiz an dem inspiratorischen Theil des im ver-
lingerten Marke gelegenen Respirationscentrums einen Zustand ge-
steigerter Erregbarkeit zurtickgelassen hatte, vermige dessen noch
nachher filir eine gewisse Zeit jene Einathmungskrimpfe unter Be-
theiligung aller auxilliren Inspirationsmuskeln in der urspriinglichen
Form spontan sich wiederholten.




