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Zur Behandlung der Kriegsneurosen.™)
Von Professor Dr. ARTUR SCHULLER.

M. H.! Bereits in mehreren der vorangegangenen Vortriige
dieses Zyklus wurden gewisse, dic Behandlung der an Neurosen
erkrankten Kriegsteilnechmer betreffende Fragen erdrtert. So haben
am 1. Abend die Herren Wagner-Jauregg und Redlich ihren
Anschauungen iiber die Prinzipien der Behandlung Ausdruck
gegeben ; trotz mancher Divergenz ihrer Auffassung beziglich
der Fathﬂgenese der Kriegsneurosen haben doch beide Herren
iibereinstimmend betont, daB gegeniiber den Kriegsneurosen
eine vorwiegend ]sz'::hischc Behandlung in Betracht kam,
Herr Redlich hat speziell darauf hingewiesen, dafl im Gegen-
satz zu den ungiinstigen Behandlungsresultaten der Neurosen
der Friedenspraxis bei den Kriegsneurotikern allerorten giinstige
Heilerfolge erzielt wurden, offenbar infolpe des den Patienten
auferlegten Behandlungszwanges: die durch behordliche
Verfiigungen anbefohlene Unterwerfung des Willens des Neuro-
tikers unter den Willen des Arzites habe Bedingungen ge-
schaffen, wie sie sonst nur im Verhiltnis des Arztes gegeniiber
Kindern und Geisteskranken bestehen.

Auch Herr Drastich hat in seinem Vortrag prinzipielle
Fragen der Neurosenbehandlung beriihrt. Er hat das schwierige
Problem erdrtert, wie der Arzt es anstellen mufite, um dem
Patienten den durch das Gesetz {iber ihn verhiinglen Behand-
lungszwang miglichst zu erleichtern. Der Arzt mubte den mehr
oder minder disziplinaren Behandlungsverfahren stets das
Méntelchen einer medizinischen Methode umhiingen, der Pa-
tient mufite das Gefiithl haben, daB das Herz des Arztes weich
fiihle, wihrend seine Hand hart sei.

Am letzten Abend haben dann die Herren Riehter und
Willner iiber ihre Erfahrungen beziiglich der Behandlung von
Kriegsneurotikern im Feldspital, bezichungsweise in der Etappe
berichtet. Beide Herren haben hervorgehoben, dafl sie giinstige
Resultate mit einfachen Mitteln erzielt haben, zumal der Ge-
nesungswille der Neurotiker ein guter war, daB auech Rezidiven
so gut wie nie vorkamen.

Den bisherigen ].'-httmlungﬂn einige Lr;,an:-'endf- Bemer-
kungen anzuschlieBen, ist der Zweck des heuatigen Vortrages,
und zwar wollen wir der im Programm des "l.ml,:drraquiuﬁ
ausgesprochenen Forderung Rechnung tragend, uns 2 Fragen
zur Beantwortung vorlegen: 1. Welche Ertahrungen konnten
wir wilhrend des Krieges beziiglich der Therapie der Neurosen
innerhalb unseres Wirkungskreises im Hinterlande, auf Grund
von perstnlichen Informationen an verschiedenen Neurosen-
stationen des In- und Auslandes sowie aus dem Studium der
Literatur gewinnen? 2. Welche Leitsditze lassen sich fir die
kiinftige Behandlung der neurotischen Kriegsteilnehmer im

*) Furih:]ﬂungs Vortrag, gehalten in der Sitzung der Gesellschaft fur
noere Medizin in Wien, am 18, Jinner 1919, .

gegenwiirtigen Augenblick, also knapp nach Beendigung des
Krieges, aufstellen?

Zuniéchst ein Wort iiber die Prophvylaxe der Kricgs-
neurosen. Schon im Begino des Krieges, als in allen krieg-
fiihrenden Lindern groBe Massen von Neurotikern verschie-
denster Art die Spitiler des Hinterlandes iiberfluteten, haben
die Arzte sich die Frage vorgelegt, ob und wie man der Knt-
stehung der Kriegsncurosen vorbeugen kinne. Selbsiverstiind-
lich lag es nicht in der Macht der Arzte, die Hauptursache
der Entstehung der Kriegsneurosen, niimlich die furchtbaren
physischen und psychischen Schiidlichkeiten, welche die Krieg-
fithrung als soleche mit sich brachte, zu beeinflussen. Dagegen
konnten f'rﬁlueitig gewisse Momente, welche zur Fixierung
und Verbreitung der Neurosen beitragen, durch die Titig-
keit der Arzte ausgcbfhdllﬂt werden: So fihrte die allerorten
remachte Erfahrung, daB ein grofler Teil der neurotischen Er-
scheinungen erst aufl dem Wege von der Front ins Hinterland
oder im Hinterland selbst zur Entwicklong kam, dazu, dall
man leichtere Fille nach Maglichkeit von den Hinterlands-
und inshesondere von den Heimatsspitilern fernhielt. Ein zweites
Moment war die Vermeidung der psychischen Infektion. Um
derselben vorzubeugen, wurden die Neurotiker in eigenen Be-
obachtungs- und Behandlungsstationen gesammelt. Eine be-
sonders wichtige Maflnahme zur Verhiitung der Ausbhildung und
Fixierung neurotischer Symptome ist durch die Art der drztlichen
Diagnosen- und Prognosenstellung reprisentiert. Der Arzt durfte
dem Patienten gegeniiber keine Auflerung machen, aus welcher
derselbe schlieBen konnte, dafl er ein schwer oder iiberhaupt
nicht heilbares Nervenleiden davongetragen habe. Endlich ist
gewifl der Entstehung so mancher schweren Kriegsneurosen
durch sachgemiille Priiffung und Auswahl bei den Musterungen
und Konstatierungen vorgebeugt worden.

Wir wenden uns nunmehr der Besprechung des wihrend
des Krieges in den Hinterlandspitilern geiibten Behand-
lungsmethoden zu. Bekanntlich wurden im letzten, dem
Krieg vorangegangenen Jahrzehnt einzelne Behandlungsver-
fahren von den Neurosendirzten bevorzugt, und zwar 1. das
medikamentis-difitetisch-physikalische Heilverfahren, insbeson-
dere in Form der Hydrotherapie, 2. die Uberrumpelung&me-
thoden, inshesondere in Form der schmerzhaften Faradisation,
3. die Suggestion im wachen und hypnotischen Zustand, 4. dia
Persunsionsmethode nach Dubois, 5. die psycho-analytische
Methode nach Breuer-Freud und ihre zahlreichen Modifi-

kationen. 1)
Von den aufgezdhlten Methoden wurde wéihrend des

'y Die Christian science (der ,Eddysmus®), die hauptsichlich in den
Vervinigien Staaten von Nordamerika weiter Verbreitung sich erfreute,
jedoch aunch nach Deutschland ihren Finzug hielt, sowie das auf dem
Wunderglauben beruhende Heilverfahren, insbesondere unter der Anwen-
dung des wundertitigen Wassers von Lourdes, spielten in der Laien-
medizin der Friedenszeil eine grofe Rolle.
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Krieges ein recht verschiedentlicher Gebrauch gemacht. Man
versuchte es zuniichst wohl allerorten mit dem medikamentos-
diditetisch-physikalischen Verfahren, mit Bettruhe, blander Diit,
Schlafmitteln, Bddern; man iiberzeugte sich bald, dal diese
Mittel bei jenen Formen von Neurosen, welche als Neurasthenie
und Psychasthenie zu bezeichnen sind, bei den nervisen Er-
schipfungs- und Uberreizungszustinden, sehr heilsame Wir-
kungen zutage forderten, dall sie aber um so weniger fruch-
teten, je mehr die Symplomenbilder der Hysterie #hnelten,
insbesondere jenen Formen von Unfallshysterie, welche mit
auffilligen motorischen Reiz- oder Ausfallserscheinungen ein-
hergingen. Bei diesen Formen, welche auf einzelnen Nerven-
stationen die iiberwiegende Majoritit aller Fille darstelten,
hatten, wie die erfahrensten Nerveniirzte schon in den ersten
Monaten des Krieges feststellten, die diiitetisch-physikalischen
Heilfaktoren nur dann eine giinstige Wirkung, wenn dieselben
eilnen diszipliniren Charakter trugen, wenn also die Diithe-
handlung sich in Form einer reinen Milchdiit priisentierte, noch
dazu in emer quantitativ eingeschrinkten Darreichung, oder wenn
die Bettbehandlung mit einer vollstindigen Isolierung des Pat.
gegeniiber der Umgebung verbunden war, wenn der Besuch
von Angehdrigen, Lektiire und Tabakgenufl nicht gestattet
wurden. Ahnlich verhielt es sich mit der Anwendung der physi-
kalischen Heilbehelfe. Eine rasche und vollstindige Beseitigung
der Symptome wurde nur dann erzielt, wenn die Bader als
Dauerbiider verabreicht, die Elektrizitit in Form der schmerz-
haften Pinselfaradisation appliziert wurde, Auch gymnastische
Ubungen muBten unter der Form forcierter Ubungen mit mili-
I:Eriscl_mm Kommandoton angewendet werden, um wirksam
ZU sein.

. Die eben beschrichenen Verfahren wurden bei uns in
Osterreich an der Klinik Wagner und den von seinen
Schiilern geleiteten Nervenstationen und zu gleicher Zeit in
Deutschland wie auch im feindlichen Ausland in Anwendung
gezogen. In Deutschland hat Kaufmann durch konsequente
Anwendung des Verfahrens und Betonung des Prinzips, die
neurotischen Symptome durch eine einzige, wenn auch stunden-
lange Sitzung zum Verschwinden zu bringen, Ertolge erzielt,
welche seinen Namen weit iiber die Stitte seiner Wirksamkeit
bekannt gemacht haben. Ahnliche Erfolge wie Kaufmann in
Deutsehland hatte Vincent in Frankreich unter Anwendung
der analogen Methoden aufzuweisen.

Es sei mir gestattet, iiber einige Fiille unserer Beobach-
tung zu berichten, bei welchen die in Rede stehende, ,diszi-
plinire® Methode, an der Wagner'schen Klinik von Dr.
Kozlowski durchgefithrt, zu einem iiberraschend schnellen
und vollkommenen Erfolg gefithrt hat, nachdem die betreffenden
Patienten vorher an verschiedenen Stationen erfolglos behandelt
worden waren.

Der 1. Fall betrifft einen 30jilwigen Mann, der angeblich seit
einer Verschiittung eine Haltungsanomalie des Rumpfes zeigl, in dem
Sinne, dall derselbe beim Stehen und Gehen naliezu rechtwinklig im
Hiiftgelenk mnach wvorn gebeugt ist. Diese Hallungsanomalie blieb
monatelang unveriindert lestehen, ohne daB die chirurgische und
rontgenologische Untersucliung eine organische Grundlage im Sinne
einer Gelenksveriinderung, einer Knochenverfinderung der Wirbel-
sdule, einer Weichteilsaffektion oder einer Erkrankung der Abdomi-
nalorgane feststellen liefi, In der Narkose, welche an einer chirur-
gischen Station ausgefithrt worden war, liefl sich die Verkriimmung
restlos beseitigen, Nach dem Erwachen aus der Narkose nalim der Mann
die urspriingliche Haltungsanomalie unverindert wieder an. So wurde
er lange Zeit an verschiedenen Abteilungen erfolglos hehandelt, Durch
sein anmafiendes, anzpruchsvolles Benehmen terrorisierte er iberall
die Mitpatienten und daz Pllegepersonal, zuletzt aueh an der von
uns geleiteten Abtellung. Die Verlegung des Patienten auf die
Wagner'sche Klinik und die dortige Behandlung hatle einen
prompten Erfolg. Nach einer Sitzung ging der Mann vollkoinmen
aufrecht mit grazidsen, elastischen Schritten, entsprechend seinem
Zivilberuf als Tanzmeister, Die 11/, Jahre nachher uns gebotene
Gelegenheit, den Mann wieder zu sehen, iiberzeugte uns wvon der
Daunerhaftigkeit der Heilung,
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lich einer Benzinexplosion Verbrennungen 2. und 3. Grades der
Haut des Gesichtes und der Hinde erlitten hatte, Nach Hellung der
Verwundung blieb eine hartniickig festgehaltene Kontrakturstellung an
beiden oberen Extremitiiten zuriick., Die beiden Oberarme waren an
den Leib angepreft, die Ellbogen rechtwinklig gebeugt, die Hand-
und Fingergelenke in miifliger Beugestellung fixiert. Die Haui der
beiden oberen Extremititen war gefiihllos, Der Mann fiihrte keinerlei
Bewegungen mit den Hinden aus, er liefl sich ankleiden und fiitlern.
In diesem Zustand verblieb er fast 1 Jahr, ohne dafl trotz Anwen-
dung verschiedener Heilversuche eine Anderung erzielt wurde. Auch
in diesem Fall trat auf der psychiatrischen Station nach 1 maliger
Behandlung ein namhafter Erfolg ein. Der Mann konnte Gegenstinde
erfassen und nach wenigen Tagen auch feinere Manipulationen mit
beiden Hinden durchfithren, Nach 4 Wochen, wiithrend deren der
Mann als Girtner sich betitigte, wurde er auf Urlaub in die Heimat
entlaszen. Von diesem Urlaub kehrte er mit einem Trachom zurfick
und gelangte in eine Augenabteilung, deren Krankengeschichte zu
eninchmen war, dall bei dem Manne sich nach Riickkehr vom Ur-
laub die Kontraktur in urspriinglichem Sinne eingestellt hatte. In
diesemn Zustand wurde er unserer Abteilung tiberstellt und zunichst
ohne Erfolg elektrisch behandelt. Erst die dem Pat. in Aussicht ge-
stellte Transferierung aul die Klinkk Wagner im Verein mil
forcierter Gvmnastik besserte rapid wieder die Kontrakior.

Ein 3. Fall betrifft einen 23 jilirigen Mann, der an einer Zitter-
neurose hohen Grades litt, derentwegen er bereits seit 2 Jahren als
Pensivnsinvalide eine 100 pCt. Rente bezog und neuerdings unserer
Abteilung zur Konstatierung und Behandlung ilberwiesen wurde. Die
Schiittelbewegungen waren derart hochgradig, dafl beim Stehen des
Mannes im Zimmer alle beweglichen Gegenstinde in Mithewegung
verselzt wurden, Der Gang war bei dem Manne nur mit beider-
seitiger Unterstiitzung moglich. Da er aufl unserer Abteilung die Be-
handlung ablebnte, wurde er auf die Klinlk Wagner {ransfe-
riert, ‘wo der Mann nach 1 maliger Behandlung das Zittern voll-
stiindig verlor, Er lobte, aul unseve Abteilung geheilt zuriickversetzt,
die Wirkung des starken elektrischen Stromes, welcher aufl der
Klinik seine Genesung herbeigefiihrt habe.

Ein 4. Fall, Ein 34 jihriger Mann wird in einem eigenarligen
stuporiihnlichen Zustand unserer Abteilung zugefiihrt, Er liegt den
ganzen Tag tliber zu Bett, nahezu bewegungslos, beantworlet die an
ihn gerichteten Fragen mit leiser, kaum hérbarer Slimme und ex-
tremer Wortkargheit, Aus dem Bette herausgebracht, bleibt er auf
den Fuflspitzen reglos am Fleck stehen; zum Gehen aufgelordert,
trippelt er auf den Zehen mit kleinen Schritten weiter. Eigentiimlich
ist auch seine Mimik. Er hiillt die Lider bis aul einen diinnen Spall
geschlossen und zieht die Augenbrauen hoch empor. Wir vermuteten,
dafl es sich um eine beginnende Psychose handle und transferierlen
den Patienten auf die psychiatrische Klinik zur Beobachiung und
eventuellen Behandlung. Auch in diesem Falle halte die Verbringung
des Mannes auf die Klinik Wagner und die Behandlung da-
selbst einen kompletten Erfolg. Er kehrie nach wenigen Tagen als
heiterer, beweglicher und gespriichiger, mit guter Intelligenz begabler
Mann (er ist im Zivil Privatbeamter) zuriick.

Ahnliche Fille, welche die schinen Erfolge der soge-
nannten Kaufmann'schen Methode demonstrieren, kinnte
ich noch in grillerer Anzahl hier anfiihren, wobel ich betonen
miichte, dall diese Fille nicht blofl symptom{rei wurden, sondern
auch in ihrem psychischen Habitus nach der Heilung keincrlei
Abnormitéten aofwiesen.

Kin weiteres, seit dem 1. Kriegsjahr mit Erfolg und
hidufig angewandtes Verfahren stellt die Suggestion mil
Hypnose dar. Dieselbe wurde bei uns in Osterreich meines
Wissens zuerst in griflerem Umfange von Neutra bei den
Kriegsneurotikern in Anwendung gebracht. Herr Neutra war
so freundlich, mir das Manuskript einer demnichst erscheinenden
Publikation zu iiberlassen, in welcher seine Erfahrungen be-
ziglich der Anwendung der Hypnose zur Behandlung der
Kriegsneurotiker zusammengestellt sind. Neutra betont darin,
da er ebenso wie Nonne, Wagner (GieBen), Langer
u. a. glinzende Erfolge mit der Suggestion unter Hypnose er-
erzielt habe. Er weist darauf hin, dall selbst Kaufmann
kiirzlich das Indikationsgebiet der starken Pinselfaradisation

Ein 2. Fall hetrifft einen 23 jihrigen Mann, welcher gelegent-)sehr zugunsten der Hypnose eingeschriinkt habe. Neutras
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Erfahrung erstreckt sich auf einige tausend Hypnosen; er hat
keine Schildigung aufzuweisen gehabt, Was die Nachteile der
Hypnose bei Behandlung der Hysterie betrifft, so liegen dicse
vor allem darin, daB sie nicht allgemein verwendbar ist: ohne
das Vorhandensein der Heilbereitschaft ist eine Suggestions-
behandlung unter Hypnose erfolglos. Neutra fand unter den
Kriegshysterikern (Offizieren und Mannschaftspersonen) 90 pCt.
hypnotisierbar,

Neben der exspekiativen, der disziplinaren, der faradi-
schen, der Ubungs- und der hypnotischen Suggestivhehandlung
wurden an verschiedenen Stellen auch die psycho-analvtischen
Methoden zur Heilung der Kriegsneurosen in Anwendung ge-
bracht. Am ausfithrlichsten findet sich diese Methode darge-
stellt in der Arbeit von Simmel ,Kriegsneurosen und psy-
chisches Trauma®. Bimmel versucht darin nachzuweisen, daB
die mannigfaltigen Symptome der Kriegsneurosen auf ein psy-
chisches Trauma zuriickzufithren und durch Aufdeckung des-
selben mittels der Psychoanalyse relativ leicht zu beseitigen
sind. Als Hilfsmittel zur Hebung des in Unterbewuftsein ein-
geklemmien Affektes beniitzt Simmel auBer der Traumdeu-
tung und dem Assoziationsversuch auch die Hypnose. Simmoel
lift den Hypnotisierten die Erinnerung an jenen Zeitabschnitt
aus dem Krieg wachrufen, in dem der eingeklemmte Affekt
erworben wurde. Der Patient erlebt in der ganzen Grofe, im
ganzen Umfang, mit allen Schauerlichkeiten die Katlastrophe
noch einmal. Die affeklive Rickerinnerung geniigt, wenn da-
bei alles urséichliche Material zutage gefordert ist, zur Befrei-
ung von dem betreffenden Komplex und zur Heilung. Als Bei-
spiel fiilhrt Simmel den Heilungsvorgang von Sprachsttrungen,
Schiittellihmung einer Kxtremitit, Krampfanfiillen, Neuralgien,
Angstneurosen und Herzneurosen an.

Bemerkenswert ist allerdings der Umstand, daB Simmel
dem Patienten noch vor dem Erwachen aus der Hypnose mit-
teilte, dall seine Angst gegenstandslos geworden sei, da er
laut kriegsministerieller Verfiigung auf 1 Jahr als dienstuntaug-
lich entlassen werde,

Die verbliiffenden Erfolge, welche an einzelnen Nerven-
stationen mit der faradischen Behandlung, beziehungsweise mit
der Hypnose erzielt wurden, verbreiteten sich mit grofer
Schnelligkeit in den Kreisen der Arzte; sie listen bei den-
selben teils begeisterte Anerkennung und Nachahmung, teils
wkepsis und Widerspruch aus, Es entstand aufl diese Art eine
sehr angeregte, zecitweise auch recht erregte literarische Dis-
kussion, deren endliches Ergebnis dahin zu charakterisieren
ist, dal die anfangs =ziemlich weit voneinander entfernten
Standpunkte einander schlielllich recht nahe geriickt sind.
Einerseits mubten die der aktiven Therapie skeptisch gegen-
iiberstehenden Autoren, deren Bannerfiihrer Oppenheim war,
anerkennen, dall die faradische und hypnotische Behandlung
doch geeigneter seien als alle anderen Methoden, in kurzer
Zeit selbst die hartniickigsten Fille symptomfrei zu bekommen,
und zwar gerade jene Fille, welche diese Autoren [rither als
unbeeinfluBbar ihrem Schicksal iiberlassen oder mit langwierigen
Heilversuchen gesund gemacht hatten.

Anderseits konnten sich die Vertreter der diszipliniren
Therapie, der hypnotischen und faradischen Methode iiber-
zeugen, daB sich die Prozentzahl der Heilungen, welche sich
anfangs gegen 100 belief, im weiteren Verlauf des Krieges
wohl unter dem Einfluffi ecines wachsenden Widerstandes
seitens des Publikums — nicht aufrechthalten lieB, und daB
man auch bei den Geheilten die Prognose beziiglich der Dauer
der Heilung und beziiglich der Diensttauglichkeit nicht allzu
optimistisch stellen diirfe. Gerade jene Nerveniirzte, welche
[viihzeitig und mit iiberraschenden Erfolgen die aklive Behand-
lung der Kriegsneurosen zur Durchfiihrung gebracht haben,
crkannten im Laufe der Zeit, dall zur Fixierung des erzielten
Frfolges eine besondere Nachbehandlung unumginglich
notwendig sei und fanden als geeignetes Miltel hierzu die Ar-
beitstherapie. Insbesondere hat Wilmanns, der Chef des
Sanititsamtes im GroBherzogtum Baden, das Verdienst, syste-

matisch die aus den Nervenheilanstalten geheilt entlassenen
Neurotiker, statt sic. dem militirischen Dienst zuzufiihren, in

S S

landwirtschaftliche Betriebe und Werkstiitten, insbesondere
Munitionsfabriken, zwecks Wiedererlangung ihrer vollen Arbeits-
und Erwerbsfihigkeit untergebracht zu haben. Uber die guten
Erfolge dieses Systems liegen bereits einige Mitteilungen vor.

An dieser Stelle sei iibrigens noch auf ein System der
Nachbehandlung hingewiesen, welches, nach einer Publikation
von Naville zu schlieBen, in Frankreich geiibt wurde: die
mittels der aktiven Methoden geheilten Kriegsneurotiker wurden
eigenen Kaders iibermittelt, wo sie unter dem Kommando von
Offizieren, jedoch unter stetiger Aufsichi seitens der Nerven-
firzte, welche die aktive Behandlung durchgefiihrt hatten, zu
militirischem Dienst herangezogen und ausgebildet wurden,
und zwar teils zum militirischen Hilfsdienst, teils zum Feld-
dienst.

Aus dem Gesagten ergibt sich, daB die Behandlung der
Kriegsneurosen sich nach einem recht einfachen Schema ab-
spielte.

Man kann im allgemeinen 3 Stadien der Behandlung
unterscheiden ; das Stadivm der exspektativen Behandlung, das
der aktiven Therapie und das der Nachbehandlung. Im 1. Sta-
dium kamen die blanden Behandlungsbehelfe (Bettruhe, Be-
ruhigungs- und Schlafmittel, physikalische Prozeduren, Verbal-
suggestion) zur Anwendung, im 2. Stadium die disziplinaren
Behandlungsmittel (Isolierung, Difiteinschriinkungen), ferner
Faradisation, forcierte Gymnastik, Hypnose, im 8. Stadium
Arbeitstherapie neben kirperlichem und moralischem Training.
Selbstverstiindlich kam dieses Schema nichl in jedem einzelnen
Falle zur Anwendung. Dies richtete sich nach der Schwere,
beziehungsweise Hartnfickigkeit des Falles. Bei vielen Fillen
konnte man von aktiveren Behandlungsmethoden vollstiindig
absehen; auch das Nachbehandlungsstadium mit der Arbeits-
therapie war iiberflissig.

Fine prompte und dauerbafte Wirkung aul das Verschwinden
neurolischer Symptome hatte zum Beispiel zuweilen die nach er-
folgler Untersuchung des Pat. vom Arzt ausgesprochene Diagnose;
»Herzlebler, daher zum Frontdienst nicht geeignet.* Ahnliche Wir-
kung hatte das Versprechen eines mehrere Monate langen Urlaubes,
namentlich wenn dasselbe unterstiitzt wurde durch leichte Faradi-
sation. Diese Methode wurde svstematisch von Gonda in Ungarn
zur Anwendung gebracht. Kine Reihe von Kunstgriffen ist angegeben
worden, mittels deren es gelingt, gewisse Symptome rasch zu Dle-
seitigen. Hierher gehirt zum Beispiel die Einfihrung von Kugel-
sonden unter die Stimmbinder zur Behandlung der Aphonie nach
Muck. Zur Behandlung von Gangstérungen wurde jiingst emp-
fohlen, den Pat, einen Stab mit zuriickgezogenen Armen am Riicken
halten zu lassen und ihn mit diesem Stab zu fithren, Wenn man
bei einem Zitterer fir einige Zeit die Zitterbewegungen aus-
schalten will, damit man bheispielsweise eine genaue Untersuchung
der inneren Organe vornehmen kann, so beniitze man folgenden
Kunstgriff: Man 1it den Pat, mit dem Riicken auf eine schmale
Bank legen, den Kopf nicht durch ein Kissen unterstiitzt: die
Hinde hingen iiber die Kanlen der Bank herunter, die Beine sind
in den Hiiftgelenken und Kniegelenken maximal gebeugt und ab-
duziert,

Den eben angefiihrten leichteren Filllen stehen die ganz
besonders hartnéickigen diametral gegeniiber; sie lieBen sich
trotz Anwendung aller Methoden nieht beeinflussen. Hierher
gehiren besonders Patienten mit Zitterneurosen, Tiks und
solehe mit hysterischen Anfillen,

Bei diesen Fiillen blieb oft nichts anderps tibrig, als die
Patienten nach vergeblichen Heilungsversuchen zur dauernden
Beurlaubung zu beantragen, wobei man sich der Hoffnung
hingab, dali die Riickkehr in die hfiuslichen Verhiltnisse und
die Heilkraft der Zeit die Neurose zum Verschwinden bringen
werde, Tatsiichlich ist bei einer gewissen Zahl won Fillen

spontane Heilung nach Jahr und Tag eingetreten; ein groBer
Teil blieb jedoch ungeheilt. Ieh hatte wihrend der letzten
Monate des Krieges Gelegenheit, eine sehr groBe Zahl wvon
Neurotikern bei der Vorstellung vor die Superarbitrierungs-
kommission als neurologischer Beirat zu untersuchen und
konnte konstatieren, dall Fiille, die bereits 1—3 Jahre lang
vom Militir beurlaubt und mit Renten bis zu 100 pCt. beleilt
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worden waren, ungefiihr dasselbe Bild boten wie zur Zeit der
Beurlaubung. Es ist zu hoflen, dal wihrend der Friedenszeit
doch auch ein grofler Teil dieser Fiille spontan genesen
werde. Da jedoch auch die Méglichkeit besteht, dall diese Er-
wartung nicht in Erfillung geht, so fragt es sich, welche Me-

thode in Hinkunft fiir die Behandlung der im Krieg er-
worbenen Neurosen anzuwenden sein werde. Es kann wohl

kaum ecinem Zweifel unterliegen, dall unter den gegenwdrligen
und kiinftigen Verhiiltnissen der gesetzliche Behandlungszwang,
dem wihrend der Kriegszeit Neurotiker und Neurosenirzie
unterlagen, nicht aufrechterhalten werden wird. Immerhin wird es
eine Behandlungspflicht fiir diejenigen Neurotiker geben
miissen, welche in ihrer Erwerbsfihigkeit geschiidigt sind und
gine Entschiidigung beanspruchen. Die disziplinaren und
schmerzhaften Behandlungsmethoden werden kiinftighin wohl
in den Hintergrund treten. Selbst der von der Wirksamkeit
der genannten Methoden noch so tiel iiberzeugte Neurosenarzt
wird sich nach den gegen diese Methoden gerichteten An-
griffen kaum bereit finden, fiir die zwangsweise Anwendung
derselben zn plaidieren und wird sich ihrer nur dann be-
dienen, wenn der Patient dieser Behandlungsart sich freiwillig
nnterzieht. Ausgedehnten Gebrauch wird man in Hinkuaflt woll
von der gymnastischen und Ubungsbehandlung sowic von der
Methode der hypnotischen Suggestion machen. Aber auch die
psycho-analytischen Methoden werden wohl ausgichiger als
withrend des Krieges zur Anwendung kommen.

Endlich wird es notwendig sein, die wihrend des Kricges
hei uns leider niehit vorhanden gewesene und erst knapp vor
Beendigung des Krieges in Aussicht genommene Gelegenheil
fiir die Nachbehandlung der Neurotiker zu schalfen, und zwar
entweder in Form der schon im Frieden erprobten Nerven-
heilstiitten mit Arbeitstherapie oder in Form der wihrend des
Krieges neu hinzugekommenen Einrichtung von Werkstitten
und landwirtschaftlichen Betrieben [iir Newvotiker, wo die-
selben unter der Leitung von Nerveniirzten zur Arbeil heran-
gezogen und entweder zu ihrem alten Berof tanglich gemacht
oder, wenn dies nicht mdglich erscheint, zu einer neuen be-
ruflichen Titigkeit herangebildet worden kinnen, die ihnen
dazu verhilft, niitzliec:e und lebensfrohe Mitglieder ihrer Fa-
milie und der staatlichen Gesellschaft zu werden.

-

Wissen und Kinnen.

Eine prinzipielle Untersuchung zar Reform ides
Medizinstudinms.

Von einem im Leben stehenden jiingeren Arzt
Zur Einfiihrung.

Diese Arbeit des jungen Kollegen ist mir als Idee, als
Skizze und im Entwurf vorgelegen. Die Behandlung des Gegen-
standes, ausgehend von den vielgenannten bisher aber nieht
erschiipiten, als Titel gewiihlten Grundbegriffen, aul dieser Basis
meines Erachtens den ganzen verworrenen Komplex durch-
dringend und erhellend, durch Altes nicht beirrt und das Ge-
gebene doch bis zur Grenze der Moglichkeit respektierend, hat
be’ unseren Besprechungen moine Stellungnahme weilgehend
beeinflubt und dadurch auch aof die diesbeziiglichen Beratungen
in einigen drztlichen Korporationen Einflul genommen. Ich
habe nun sowohl im Interesse der Sache als auch zur Klar-
stellung der Provenienz vieler meiner Stellungsnahmen den
Autor zur Erginzung des Entwurfes und zur Veriffentlichung

dieser Studie veranlafiL. Professor Dr. Holzknecht,

L

Die Zahl der aktuellen Mitteilungen zur Frage der

medizinisehen Studienreform hat ungefiihr ein halbes Hundert
erreicht und wiichst jetzt téglich. )

Nach dem Erfahrungssatze der alten Arzte wiichst die
Schwierigkeit der Bekimpfung einer Krankheit in  geometri
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Fassen wir die Flut der Vorschlige niher ins Auge, so
finden wir ein allen Gemeinsames: Klagen iiber mangelnde
.praktische Ausbildung* des frisch promovierten Arztes!

Die Klagen sind entweder partikularistiseh vom
Fachstandpunkte des Autors (Innere Medizin, Chvostel,
Gynikologie, Stoeckel, TLaryngo-Rhinologie, Réthi) oder
allgemein (alle iibrigen). Die Fachvertreter verlangen Be-
giinstigungen fiir ihre Ficher, Erweiterung ihrer Inslilute
(Chvostek), Einfithrung oder Erweiterung des obligaten Lehr-
gebietes (Réthi) ete., lauter gewifl sehr begriiens- und be-
riicksichtigungswerte Forderungen. Stoeckel verlangl zum
Beispiel fiir die Geburtshilfe, dafll jeder, der die Praxis
ausiiben will, drei Monate praktischer Betitigung in Geburts-
hilfe aufzuweise © habe, ein fiir die allgemein - &rztliche
Vor- und Ausbildung gewil forderlicher geburtshilflicher Lokal-
patriolismus.

Die groBe Mehrheit der Vorschliige aber, die sich nicht
aus dem Gesichtswinkel eines einzelnen Faches mit dem
Problem befaBt, unterscheidet sich wesentlich nur in der mehr
oder minder vorziiglichen Darlegung der Mingel des
jetzigen Systems, wobei der Tenor aller Klagen die
mangelhafte praktische Ausbildung bleibt. Eine Gruppe
sicht den Hauptmangel in der Methode des Tradierens
und verlangt an Stelle der Vorlesung den seminaristisch-heuristi-
schen Unterricht (Stiegler) und an Stelle der elementaren
gystematischen Behandlung vieler Gegenstinde die gepriilte
Buchvorbereitung mit nachfolgendem Demonstrationskolleg (Holz-
knecht). Eine andere Gruppe verlangt, als Hauplsitz des Ubels
das Fehlen der praktisehen Propédeutik erkennend, eine
solehe vor den klinischen Studienabsehnitt gesetzt. Tandler,
der das wundervolle Wort ,Erlebnisunterricht® findet, schligt
in seinem tiefgreifenden Heformplan Erweiterung der Studien-
dauer aufl 7 Jahre vor und vereinigt dic Wiinsche der ,Propi-
deutiker* mit denen der Anhiinger des annus practicus. Wieder
andere wollen die Ferien zur praktischen Betdtigung heran-
ziehen oder durch andere Einteilung des Schuljahres (Quadri-
mester, Dimmer) dic Zeit fiir die praktische Ausbildung ge-
winnen. Diese 3 Hauplgruppen, in die sich nach dem Studium
der Literatur dic Autoren zwanglos einteilen lassen — die
.Seminaristen®, die Anhiinger der ,praktischen Lehrzeit® —
sei es vor oder nach der klinischen — und der ,Schuljahr-
einteilung® sind natiirlich nicht streng abgegrenzt. Es gibt alle
Dberginge und Kombinationen. So ist zum Beispiel Schwalbe
ein Anhiinger des geteilten, seminaristischen Unterrichtes und
macht auferdem den sutgemeinten Vorschlag, zur Hebung des
ethischen und sozialpolitischen Niveaus ein Zwangskolleg aus
cinem philosophischen Fach und aus Biirgerkunde einzufiihren.
Dimmer findet eine strenge Kontrolle des Vorlesungsbesuches
fiir wiinschenswert.

Jeden einzelnen Vorsehlag zu eriirtern, wiirde homerische
Breite erfordern. Allen gemeinsam ist — wie erwihnt — der
.diagnostische® Teil, die Unzufriedenheit mit dem Be-
stechenden.

Den ,therapeutischen® Vorsehliigen ist, bei aller &ufleren
Difterenz, eine Gemeinsamkeit die palliative Form
des Arkanum nicht abzuerkennen. Sie alle wollen
mit veriinderten Mitteln — das alte Ziel, den in
allen Siétteln gerechte Dr. universae medicinae
produzieren. Anderung der Tradierungsmethode, der Lehr-
anordnung, ja lselbst zeitliche Zubuflen bis an die Grenze
des dkonomisch Miglichen sollen helfen, dieses Ziel zu ver-
wirklichen,

Sehr frith setzt schon die Gegnerschaft gegen diese
Richtung ein. 1901 warnt Quinecke und bemerkt, ,dafl die
Hirnkapazitit nicht im gleichen Malle gewachsen ist, wie
die Menge des wissenschaftlichen Stofies in der Medizin®.
Schwalbe gibt zu, daf trotz der erhOhten Anspriiche der
1901 eingefithrten neuen deutschen Priifungsordnung, welcho
auch das praktische Jahr gebracht hat, das Ziel, das sich der
Universitiitsunterricht stecken muBl, nicht erreicht wurde. Trotz-

scher Progression mit der Zahl der dagegen empfohlenen
Arkana: Je mehr Mittel, desto weniger wirksam jedes einzelne !

dem verfolgt Sehwalbe dieses Ziel weiter und verlangt vom
praktischen Arzt, den er allein als das Ziel der medizinischen
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