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Vorwort.

Der Versuch, welcher in der vorliegenden, Schrift unternommen,
wird, namlich an einer ausfiihrlichen Schilderung der kindlichen
Sprachentwicklung und ihrer Hemmungen dem Verstindnis
mancher Aphasieformen niher zu kommen, ist in einem ganz be-
stimmten Sinne aufzufassen. Der Verfasser geht keineswegs so
‘weit, eine vollige Identifizierung beider, der nicht vollig entwickelten,
und der zerstorten Sprache, anzunehmen. Er glaubt vielmehr nur,
daB bei genauer Kenntnis des Sprachaufbaues, wie er sich mit aus
dem Studium der infantilen Sprachstadien ergibt, auch der Blick
fir Feinheiten in der Aphasieforschung sich verbessern diirfte.
Man wird, wenn man die einzelnen Entwicklungsstadien der
Funktion kennen lernt und wenn, man der Ansicht huldigt, daB
diese Stadien auch im Ganzen in mehr oder weniger verdnderter
Form weiterbestehen, nach ihnen suchen, wenn durch ein schi-
digendes Ereignis die Funktion zerrissen wurde. Dafl die ein-
zelnen Stadien sich in anderer Gestalt als vor ihrem Eingehen in
die Beziehung zu den zeitlich nachfolgenden zeigen werden, ist
sehr wahrscheinlich, denn eben durch das titige Verbundensein
mit anderen wird sich ein Ausgestalten, ein Reifen, ein Abge-
schliffenwerden eingestellt haben, so dafl die Teilfunktion, wird
sie durch eine Krankheit isoliert oder doch nach. einer Seite freige-
legt, dem Bilde ihrer Kindheit nicht mehr gleichen wird.

Der Verfasser hat sich aber auch bemiiht, die Lehren der mo-
dernen Psychologie und Linguistik in der Weise auszuniitzen, dal
er den werdenden Denk-Sprechproze zu durchleuchten trachtete.
Ergibt sich hier nun wieder ein stufenformiges Werden, das viel-
fache Ahnlichkeit mit dem phylogenetischen der kindlichen
Sprachentwicklung aufweist, so diirften damit die kindliche
Sprachentwicklung sowohl als auch die moderne Psychologie
und Linguistik einander ihr Recht an diesem Orte erweisen. Dal
auch die experimenielle Phonetik in, der vorliegenden Abhandlung
nicht vernachlissigt werden durfte, liegt beideninnigen Bezichungen,
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die zwischen ihr und der Psychologie einerseits und der Aphasie-
forschung andererseits bestehen, auf der Hand. Es sei hier be-
sonders auf eine in diesem Belange grundlegende Verdffentlichung
Kriigerst) verwiesen.

Der schichtenweise Aufbau der Sprache bedingt es aber auch,
daB das Herausfallen einer tiefgelegenen Schichte das Ganze derart
ins Sehwanken, bringt, daB der Beobachter an einen ProzeB in einer
hoheren Lage oder einen allgemeinen Zerfall denkt. Hier kann
nun, wieder die Beschiftigung mit dem Werden der infantilen
Sprache Aufklirung bringen, indem sie an Ahnliches erinnert,
das man als bloBe Folge des Fehlens einer tiefen Lage kennen ge-
lernt hat. )

Eine personliche Frage schon hier zu erliutern, halt der Ver-
fasser fiir angezeigt. Arnold Pick hat in seinem grof angelegten
Werk ,,Die agrammatischen, Sprachstorungen‘‘ nicht nur im Allge-
meinen die psychologische Betrachtungsweise der Aphasien, sondern
im Speziellen auch die Ausniitzung der Erkenmtnisse der kind-
lichen Sprachentwicklung empfohlen. Es kénnte nun den Anschein
haben, als ob der Autor eine von Pick stammende Idee zu seiner
eigenen gemacht hitte. Abgesehen davon, daB Picks Werk nur
eine Anregung sein will, so daBl seinem grofiziigigen Plan durch
jede einschligige Arbeit, wofern sie der Kritik standhilt, nur ent-
gegengekommen wird, kann der Autor darauf hinweisen, dal er
selbst schon frither in verschiedenen Verdffentlichungen den diese
Schrift leitenden Gedankengang ausgesprochen hat. '

Moége sie dazu beitragen, die in Psychologie, Philosophie,
Linguistik und Medizin so tief eingreifende Frage der Aphasien zu
16sen. :

Herrn Dr F. Rosenthal sei an dieser Stelle herzlichst fiir die
Unterstiitzung bei der Correktur des Buches gedankt.

Wien, Herbst 1917. E. Froschels.

1) Beziehungen der experimentellen Phonetik zur Psychologie. Be-
richt tiber den I1. KongreB fiir experimentelle Psychologie in Wiirgburg 1906.
Leipzig 1907. ,
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1. Psychologische Einleitung.
Zur Assoziationspsychologie. Die Hinstellung.

Wenn man die Aphasieliteratur der letzten Jahrzehnte ver-
folgt und wenn man die moderne Psychologie kennen zu lernen
sich bemiiht, so wird man auf die Tatsache stofen, daB sich
die Psychologen wohl bemiihen, die Ergebnisse der Aphasie-
forschung fiir ihre Disziplin zu verwerten, wihrend viele Arzte,
die sich mit der Aphasie beschiftigen, die Lehren der Psychologie
nicht in gleichem MaBe wiirdigen. Es ist dieses MiBverhiltnis wohl
teilweise darin begriindet, daB die modernen experimentell-psy-
chologischen, Methoden einen komplizierten Apparat erfordern,
welcher den Krankenhidusern fast niemals zur Verfiigung steht.
Wie dringend notig es wire, da8 in dieser Beziehung Abhilfe ge-
schaffen wird, erhellt z. B. aus den Worten Wolfgang Kohlers, der
die Forderung aufstellt, Fille von Amusie bzw. sensorischer
Aphasie sollten einem Psychologen zur genauen Untersuchung iiber-
wiesen werden, da den Arzten die Methodik psychologisch-akusti-
scher Untersuchungen mangle. Das Interesse fiir die Fragen der
Psychologie ist ja in Arztekreisen schon vielfach verbreitet, was
aber im Verein mit der angefithrten Tatsache mangelhafter Gelegen-
heit, sich in die Methodik der Psychologie geniigend einzuweihen,
zu der merkwiirdigen Erscheinung fiihrt, daB sich die Aphasie-
forscher nicht selten eine Psychologie zurechtlegen, welche mit der
Berufspsychologie nur in mehr oder weniger losem Zusammen-

- hange steht,.

Seit den historischen Entdeckungen von Broca und Wernicke

war, wenn es der Autor recht versteht, die Grundtendenz der

1
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Aphasieforschung und der mit ihr zusammenhangenden Erforschung
der Psychologie des Sprechens die, vor allem die groben Ausfalls-
erscheinungen fiir die Klidrung der einschligigen Fragen heran-
zuziehen. Im Grunde genommen ist ja das alte Wernicke-Lichi-
heimsche Schema, welches in neuerer Zeit von Liepmann ent-
sprechend der fortschreitenden Erkenntnis von der Rolle der Laut-
klangbilder auch beim spontanen Sprechen sehr zweckmifig
modifiziert wurde, nur geeignet, sich eine Vorstellung von dem
Mechanismus der allerschwersten Aphasien zu machen. Bei
jonen Fillen jedoch, die uns die Praxis viel haufiger bietet,
Fillen von geringer Verinderung der normalen Sprache, hat
das Schema -eigentlich von vornherein versagtund hat insofern
sogar schidigend gewirkt, als man es als die Form betrachtete, in
die man zu gieBen, verpflichtet sei. Nur allzu leicht hat man sieh z. B.
entschlossen, einen Fall, der nach voriibergehender Aphasie wieder
bald gut sprach, obne weiteres mit der Annahme zu erkliren, die
Brocasche Region sei nur etwa durch ein Blutextravasat, welches
sich wieder aufsaugte, voriibergehend aufler Funktion, gesetzt ge-
wesen. Man hat gar nicht daran gedacht, dal auch im normalen
Leben dem Einzelnen verschiedene Typen des sprachlichen Aus-
druckes zur Verfiigung stehen, die ja beispielsweise wechseln, wenn,
man sich mit Freunden oder mit Vorgesetzten unterhalt. Uber-
haupt ist die jeweilige Affektlage von groBer Bedeutung fiir die
entstehende Ausdrucksform, und Sperbert) stellt sogar den Grund-
satz auf, die ganze Entwicklung der menschlichen Sprache stelle
sich als ein Kampf zwischen den beiden Hauptfunktionen der-
selben — Verkehrsvermittlung und AffektduBerung — dar.

Fiir die Beleuchtung der Notwendigkeit, der Aphasieforschung
eine psychologische Grundlegung zu geben, sei es gestattet, hier
und dort AuBlerungen von Psychologen und Linguisten einzu-
flechten, die als Streiflichter dienen mdgen, wenn auch nicht in
jedem einzelnen Falle die Verwertbarkeit der betreffenden Idee fiir
die Aphasieforschung genauer erliutert wird. Es miiBte sonst das
mogliche AusmaB der vorliegenden Abhandlung einerseits stark
iiberschritten werden, andererseits ist es bei dem heutigen Stande
der psychologischen Aphasieforschung noch nicht mdoglich, sozu-
sagen jedem Stein, welcher fiir den Bau des Gebdudes geeignet zu
sein scheint, von vornherein seinen Platz anzuweisen. In diesem

1) Uber den Affekt als Ursache der Sprachverinderung. Halle a. S.
1914,
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Sinne seien noch einige AuBerungen Sperbers zitiert: ,,Mit der Ver-'
dringung eines Wortes durch ein anderes, affektstérkeres ist in den
meistensFallen kein definitiver Zustand geschaffen. Je mehr das
neue Wort vordringt, je hiufiger es also gesprochen wird, umso
mehr verschwinden die Affekte, die urspriinglich an ihm hafteten,
und wenn es endlich so weit ist, dall es das alte Wort ganz ver-
dringt hat, ist es selbst so farblos geworden, daf es seinerseits
wieder im Kampf mit einem neu auftretenden Affekttriger den
kiirzeren ziehen muB.“ ,,Genau so, wie die Sprachaffekte fiir einen,
groBen Teil der Bedeutungs- und Gebietsverschiebungen unter den,
einzelnen Wortern verantwortlich zu machen sind, spielen diese
Affekte auch in der Geschichte der Syntax eine Rolle.” Der Hin-
weis auf den geistreichen Versuch Elise Richierst), die Wirkung die-
ser Affekte besonders auf dem Wege des Trachealdruckes zu suchen,
und dessen Einflu@ auf den Wandel der romanischen Sprachen,
Vulgirlatein und Romanisch, zu studieren, mag an dieser Stelle
ein weiteres Licht auf die innigen Beziehungen der Psychologie
zur Phonetik und dieser beiden zu unserem Thema werfen.

Bringt man diese sprachgeschichtlichen Lehren etwa in Ver-
bindung mit Freuds Buch ,,Zur Psychopathologie des Alltags-
lebens“, so sieht man ohne weiteres ein, wie fruchtlos der
Versuch verlaufen mufl, die Sprache des einzelnen mit einem
Himmelsgewolbe abzuschlieBen. Auch hier ist alles in stetigem Fluf,
und wenn der Strom, der etwa nach Versiegen einer Quelle ver-
schwand, nun nach einiger Zeit wieder erscheint, so wire es iiber-
«ilt, ohne weiteres zu behaupten, die alte Quelle speise ihn wieder,
bezw. es sei der alte FluB. Ist es doch sehr leicht moglich, daB er von,
anderswo sein Wasser beziehe. Der Aphatiker, welcher nach einiger
Zeit wieder spricht, wiire erst genauestens daraufhin zu untersuchen,
ob er wirklich seinen ganzen alten Sprachschatz beherrsche. Diese
Feststellung wird nun freilich vielfach auf groBe Schwierigkeiten
stoBen, wenn nicht etwa schon der Umgebung eine Verinderung
seiner Ausdrucksweise aufgefallen ist. Xs ist zur Zeit nicht méglich,
-diesen subtilen Untersuchungen einen genauen Weg zu weisen,
aber der Gedanke ist vielleicht nicht vollig von der Hand zu
‘weisen, daB bei genauer Feststellung des Sprachschatzes einerseits
und des Vorstellungstypus andererseits Tatsachen in Erscheinung
treten werden, welche darauf hinweisen, daB der Patient diesen

) Der innere Zusammenhang in der Entwicklung der romanischen
Sprache, Beihefte zu Grobers Ztschr. i. Roman. Phil. 1911,

1‘
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oder jenen Ausdruck der alltiglichen Umgangssprache etwa mehr
seinem potentiellen als seinem aktuellen Sinnestypus verdankt
(siehe Anhang: Untersuchung auf Sinnestypen bei Aphasie).

Die Frage der Sinnestypen hat ja schon seit langem in der
Aphasieforschung eine grofe Rolle gespielt, ja man hat gerade
unter dem Zwange des Wernicke-Lichtheimschen Schemas vielfach
zu den Vorstellungstypen seine Zuflucht genommen. Doch auch
hier wurde nicht immer mit der modernen Psychologie Schritt ge-
halten, und gerade die Unterscheidung des Typus, mit welchem
ein Mensch vorstellt (aktueller Vorstellungstypus,) von dem, mit
welchem er vorstellen kann (potentieller Vorstellungstypus) (Meu-
mann, William Stern, St. Paul, Baerwald) wurde zu wenig beachtet.
Wie notwendig esist, sich auch hier mit der modernen experimentell-
psychologischen Methodik vertraut zu machen, mogen nur einige
Satze aus der Baerwaldschen Schrift!) begrinden: ,,Den Umstand,.
daB starke Visuelle und Akustiker ibre faktisch vorhandenen moto--
rischen Vorstellungen oft schwer entdecken kénnen, haben wir als
einen der Griinde kennen gelernt, derentwegen sich die Ergénzung
der Selbstbecbachtungsmethode durch diejenige der Erinnerung
an unwillkiirliche Mitbewegungen empfiehlt. Er erklart uns auch.
folgende scheinbare Widerspriiche: Beim Lesenlernen wird Wort-
bild und Sprechbewegung so eng miteinander assoziert, daf3-
Kinder und Ungebildete nicht ohne leises Mitfliistern zu lesen ver-
mdgen. Diese Assoziation bleibt dauernd bestehen; daher wird bei
Erkrankung des motorischen Sprachzentrums das Lesen vielfach
mitbetroffen, so dall Lichtheim in solchen Féllen eine Ausdehnung
der Erkrankung auf das Lesezentrum annimmt, Wahrscheinlicher
ist es, dafl die eine Storung die andere mitbedingt, weil dem Lesen
die Mitwirkung der Sprechbewegungsvorstellung dauernd unent-
behrlich ist [Goldstein]. So wird denn auch von manchen Phy-
siologen die Verbindung von Lesebild und Sprechbewegungsvor-
stellung fiir die allerengste gehalten, fiir noch enger als diejenige
zwischen Lesebild und Wortklangsvorstellung [Ballet]l. ~ Und
dennoch gewahren selbst manche starke Motoriker, deren gewohn-
liches Denken sich vorwiegend mit Hilfe des inneren Redens voll-
zieht, beim Lesen gar keine Beteiligung der kinaesthetischen Wort-
verstellungen.

Im AnschluB daran ist auch die Frage zu erliutern, ob
es iiberhaupt angeht, ohne weiteres zu behaupten, ein Aphatiker

*) Zur Psychologie der Vorstellungstypen. Leipzig 1916. S. 388.
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habe von selbst wieder die Sprache erlernt, und ob nicht die
tigliche Konversation der Umgebung als Ubungsbehandlung
aufzufassen ist. Zu diesem Zwecke wird es gut sein, sich zuerst
ins Geddchtnis zuriickzurufen, welches die Wege sind, auf
denen man sich bemiiht, jene Aphatiker, bei welchen die Sprache
nicht ohne intensive Ubungsbehandlung wiederkehrt, zum Sprechen
zu bringen. Da die genauere Kenntnis der einschligigen Lite-
ratur (Kufmaul, Guizmann, Froschels, Liebmann, Mohr, Kiichler,
Dejerineu. A.) vorauszusetzen ist, seien nur einige Beispiele gebracht.
Ein motorischer Aphatiker ist beispielsweise nicht in der Lage, ein
A nachzusprechen. Dann setzt sich der Arzt mit ihm vor einen
Spiegel, zeigt ihm die Mundstellung des A und it sie ibn unter
Kontrolle des Auges nachahmen. Ferner legt der Arzt die eine
Hand des Kranken an seinen Hals, die andere an den Hals des
Patienten, um ibn so die rhythmischen Erschiitterungen fiihlen
zu lassen, welche beim Sprechen des A von den Stimmbéandern er-
zeugt und auf den Hals weitergeleitet werden. So gelingt es in der
Regel, die Produktion des Lautes zu erzielen. Fragt man bei
- Aphatikern, die ,,von selbst” wieder sprechen lernten, nach, ob sie
nicht sehr auf den Mund der Sprecher achteten, so bekommt man
oft eine bejahende Antwort! Liegt hier nicht Ubungsbehandlung
vor, wo doch sonst das Auge, wenigstens in der Regel, beim Sprechen-
lernen (der Kinder) nur eine geringere Rolle spielt ? Bedenkt man
aber, welche psychologischen und physiologischen Schliisse aus
einem solchen Verhalten gezogen werden kdnnen?), so wird man
zugeben miissen, dafl auch bei nicht sprachirztlich behandelten
Aphatikern ein genaues psychologisches Eingehen auf die Art des
Neuerwerbs der Sprache notig ist. Nun ist es weiters eine geniigend
bekannte Tatsache, daB den allermeisten Aphatikern hie und da
noch ein Wort, ein kurzer Satz zur Verfiigung steht, und nehmen
‘wir nup, an, daf darin ein A enthalten sei, so ist es klar, daBl man
nicht ohne Einschrankung behaupten diirfe, der Patient habe das A
vergessen. Man miilte vielmehr erst iiberhaupt dazu Stellung
nebhmen, was unter diesem Worte zu verstehen ist. Handelt es sich
um ein villiges Verschwinden der Folgeerscheinungen der seiner-
zeitigen infantilen Wahrnehmungen, also, um mit Semon zu
sprechen, um eine Zerstorung des Engrammes oder liegt nur die
Unfshigkeit vor, dieses Engramm zu ekphorieren ? Aber selbst hier

1) Frischels, Uber den zentralen, Mechanismus der Sprache. Deutsche
Zeitachr. f. Nervenh. Bd. b4.
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wire noch mindestens die Unterscheidung zu machen, ob es dem
Kranken gelingt, das Engramm noch in sich zu erleben, aber nicht,
es mitteilen zu konnen, oder ob auch diese Funktion nicht mehr
zu aktivieren ist. Man wird unter Zugrundelegung moderner
psychologischer Forschung all diese Mdglichkeiten bejahen miissen.
DaB die erste Moglichkeit, die wir als totales Vergessen bezeichnen
wollen, nicht von der Hand zu weisen ist, geht schon daraus hervor,
‘daf es auch unter normalen Verhiltnissen angenommen werden
muB. So sagt James'): ,,All diese Tatsachen zeigen uns, dafi der
Umfang dessen, woran wir uns erinnern kénnen, gréBer ist als wir
fiir gewshnlich annehmen kénnen, und daB in gewissen Fillen
scheinbares Vergessen kein Beweis dafiir ist, daB unter anderen
Bedingungen nicht doch ein Erinnern stattfinden konnte. Aber sie
leisten jener iiberspannten Auffassung, wonach kein Teil unserer
Erfahrung vergessen werden kann, keinen Vorschub.‘

Welches nun unter pathologischen Umstinden diese Be-
dingungen s'nd, hat die Aphasieforschung von altersher interessiert.
Man hat sich eigentlich auf Grund klinischer Beobachtungen der
Wahrheit ziemlich. genihert, indem man dem Affekt eine wichtige
Rolle dabei zuschrieb. Broca, Wernicke, Kufmaul und andere iltere
Forscher haben die Tatsache nicht {ibersehen, daf8 Aphatiker im
Zustand freudiger oder schmerzlicher Erregung Worte und Sitze
sprechen, von denen ihnen sonst selbst Bruchteile nicht mehr zur
Verfiigung stehen. Besonders instruktiv ist hier ein von Jackson
aus Lengdondowns Erfahrung vermittelter Fall, daf ein sprachloser
Idiot im Fieberdelirium als Sprecher debiitiert habe. Jackson
weist auch darauf hin, daB idiotische Kinder, welche nur iiber
. wenige Worte verfiigten, unter dem EinfluB musikalischer Er-
regung noch andere Worte singend hervorbrachten. Es moge
gestattet sein, gerade aus diesem Beispiel einiges iiber den
Unterschied der alteren Aphasieforschung und der psycho-
logisch orientierten abzuleiten, wobei allerdings gleich hervor-
gehoben werden muB, da8 Jackson, wie Pick in seiner noch aus-
fithrlich zu wiirdigenden Monographie hervorhebt, als Pfadfinder
der modernen psychologischen Aphasieforschung anerkannt werden
muB. Nichts wire einfacher, als im Sinne der extremen Lokali-
sationstheorie, welche ja auch ein eigenes Zentrum fiir gesungene
Worte forderte, zu sagen, die Engramme in diesem Zentrum seien
reichlicher aufgestapelt als im Sprechzentrum und dies sei der

1) Psychologie. Ubersetzt von Dirr. Leipzig 1907.
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Grund, warum die Idioten mehr Worte singen als sprechen konnten.
Die Heranziechung der jeweiligen Seelenlage fiir die Erklirung des
Phinomens ergibt nun freilich weder eine so einfache Erklirung
noch eine so einfache Lokalisierungsméoglichkeit. Aber sie bietet
die Basis fiir das Verstindnis oder doch fiir die Verstindnismoglich-
keit weit zahlreicherer Erscheinungen und ist im Lichte der neueren
Psychologie bei weitem bestindiger als die extreme nur mit En-
grammen arbeitende Lokalisationstheroie. Eswire allerdings west ge-
fehit, wollte man annehmen, daf es die Absicht dieser Schrift ist, die
Wichtighkeit, ja grundlegende Bedeutung der Lokalisation korper-
licher, geistiger und seelischer Titigheiten im Zentralnervensystem zu
leugnen. Ist doch sogar schon firr Teile der Sprachfunktion rein
affektlicher Natur, nimlich Intention und Hemmung, ein Teil des
Stirnhirns in Anspruch genommen worden (Edinger, Brolmann,
Harimann, Quensel, QGoldstein), und der Autor selbst hat bei schuf3-
verletzten Soldaten Beobachtungen — allerdings nur in vive — zu
machen Gelegenheit gehabt, welche ihm diese Annahme plausibel
erscheinen lassen. Also nicht auf eine Ablehnung der Lokalisations- -
theorie hat es die vorliegende Schrift abgesehen, vielmehr nur auf
eine Verbindung mit den modernen psychologischen Anschauungen
und auf eine Einschrinkung in dem Sinne, daf die Lokalisation
nicht in allzu engen Grenzen einzelner Gehirnpartien erfolge. Nun
hat man sich aber den Affekt vielfach als etwas vorgestellt, was
wie ein deus ex machina gelegentlich einmal erscheine, um dann
die brachliegende Sprachfunktion fiir einen Augenblick mit Leben
zu beseelen. Heute muB man wesentlich anderer Meinung sein.
Wenn ich es recht verstehe, liegt hier einer der Hauptpunkte, auf
welche Arnold Pick') aufmerksam machen wollte, und wofern bei
,»Studien zur psychologischen Grundlegung der Aphasielehre” —
dies der Untertitel des Werkes — von einer Richtungslinie fiir die
Fortsetzung des Buches, der man mit gréBtem Interesse entgegen-
sehen muB, die Rede sein kann, diirfte es sich teilweise gerade in
dieser Richtung bewegen. Beriicksichtigt man, wie wesentlich der
Erfolg der Ubungstherapie von der Gemiitsverfassung des Patienten
abhéngt, so daB der Arzt in dieser Beziehung immer wieder auf-
munternd eingreifen muB, so liegt darin ein Hinweis mehr auf die
Bedeutung der Affekte fiir das Verstindnis der Aphasie. Lassen
wir jetzt in dieser wichtigen Frage wieder moderne Psychologen
zu Worte kommen.

1) Die agramunatischen Sprachstérungen. Berlin 1913
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Miiller- Freienfels!) bekennt sich zu der Annahme, daf das
GefiihlsbewuBtsein die Komponente besonderer korperlicher Pro-
zesse sei, die andere sind als die ZuBeren Sinnesreizungen. Nicht
wie vielfach angenommen wird, gibe es nur das eine Paar von
Gefilhlen ,,Lust und Unlust®, sondern eine ganze Menge von Ge-
fithlsarten, wie die subjektiven Erlebnisse des Bekanntseins, des
Neuseins, der Fremdheit, der GréBe, der Kleinheit und vieler
anderer. All diese lassen sich keineswegs in Vorstellungen auflisen,
denn welche Vorstellung soll etwa dazu kommen, wenn mir etwas
neu erscheint ? Er zitiert Héffding, welcher nachgewiesen hat, da8
das Qefiihl des ,,Wiedererkennens“ sich nicht auf Vorstellung
zuriickfithren 1iBt, sondern als eine besondere psychische ,, Qualitat*
angesehen werden muB. Besonders gedenkt er der Verdienste
Theodor Lipps, der in mehreren Schriften eine ausfiihrliche Klassi-
fizierung vorgenommen hat. Uberbaupt ist im Sinne Wundts daran
festzubalten, daB die Mannigfaltigkeit der Gefiihle nnendlich groB3
sei. Wenn sich Miiller-Freienfels weiter gegen das Wort Bewegungs-
vorstellung besonders in Beziehung auf die Sprechbewegung wendet,
indem er ein Erinnerungsbild einer fritheren Bewegung nicht gelten
lassen will, sondern nur ein auf Bewegungen gerichtetes Bewult-
sein, eine Einstellung nicht reproduktiver Art annimmt, so muf}
der Autor demgegeniiber zumindest die Moglichkeit betonen, dafl
es unter pathologischen Bedingungen doch solche Bewegungsvor-
stellungen gibt. Hoepfner2) erklirt nicht nur das Stottern mit einer
UbermiBigkeit der motorischen Sprechvorstellung, sondern er gibt
auch die Moglichkeit eines sprachlichen motorischen Vorstellens,
vielleicht nur auf die Dauer von Augenblicken unter physiologischen
Bedingungen wihrend der Sprachentwicklung zu. Der zur Sprache
wiedererzogene motorische Aphatiker arbeitet zweifellos lange Zeit
mit einer durch angestrengte Aufmerksamkeit charakterisierten
Vorstellung der fiir den betreffenden Laut nétigen Stellung der
Sprachwerkzeuge. Von diesem Gesichtspunkt aus ist die Erwidgung
nur natirlich, das auch sprechenlernende Kinder, besonders
sprachmotorisch nicht begabte, deren Zustand aber noch sehr
wohl in den Rahmen der physiologischen Sinnestypen fallen
kann, mit Bewegungsvorstellungen arbeiten mogen. Ob diese
kindlichen Vorstellungen nun mit Vorstsllungen eines reiferen
Denkers ohne weiteres artlich zu identifizieren sind, kommt

!) Das Denken und die Phantasie. Leipzig 1916.
*) Psychologisches iiber Stottern und Sprechen. Zugloich ein Beitrag
zur Aphasiefrage. Ztschr. f. Psychother. u. med. Psychol. Bd. 8. H. 5.
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wohl fiir diese Frage nur sekundir in Betracht. Es handelt
sich vielmehr besonders darum, ob von vornherein ein blo8er
nicht reproduktiver Mechanismus oder eben ein Vorstellungs-
mechanismus vorliegt. Ausdriicklich sagt Moiiller-Freienfels, er
lasse nur das als Vorstellung gelten, was eine Reproduktion, ein
Erinnerungsbild &uBerer Eindriicke darstellt. Hier scheint mir
der Einwand berechtigt, dal es, selbst bei phonetisch nicht Ge-
schulten, Laute und Lautverbindungen gibt, welche sich durch
starke kindsthetische Komponenten auszeichnen. Obwohl Autor
selbst kein hervorragender Sprechmotoriker ist, hat. er schon
vor seiner Beschiftigung mit der experimentellen Phonetik gewisse
Laute wahrend der Aussprache so lebhaft kindsthetisch empfunden,
daB er sich iiber die Art ibrer motorischen Entstehung vollkommen
im Klaren war. Dazu gehéren bl und gl, neuerdings, seitdem
er das Zungenspitzen - R erlernt hat, auch dieses, aber da-
mit ist die Reihe keineswegs erschopft. Doch zeigt die genauere
Selbstanalyse, daB es in dieser Beziehung Abstufungen gibt und
daB auf der untersten Stufe Laute liegen, welche in kinistheti-
scher Bezichung ziemlich farblos sind. Der Autor mdchte diesen
Punkt nicht verlassen, ohne darauf hingewiesen zu haben, daB
gerade die verschiedenartige kindsthetische Wertung der Laute,
welche die Selbstanalyse ergibt, bisher in der Aphasieforschung
nicht beriicksichtigt wurde.

Es bliebe noch iibrig, dem Einwand zu begegnen, daf man
kinisthetische Empfindungen nicht ohne weiteres mit Bewegungs-
vorstellung identifizieren diirfte. Abgesehen von der Differenz der
Worte, Empfindung und Vorstellung, auf welche sofort naher ein-
gegangen wird, scheint der genannte Einwand deshalb nicht stich-
haltig, weil die kindsthetische Empfindung zumindest einen wich-
tigen Teil der Bewegungsvorstellung ausmacht. Wenn nun auch -
die Ausdriicke Empfindung und Vorstellung in der psychologischen
Literatur nicht vollig einheitlich gebraucht werden, so kommt dexr
Autor iiber diese Schwierigkeit umso leichter hinweg, als hier die
Nomenklatur von Miiller-Freienfels beniitzt wurde. In seinem Sinne
ist nur die Korrektur vorzunehmen, statt von kindsthetischen
Empfindungen, von kindsthetischen Wahrnehmungen zu sprechen.
Unter Wahrnehmungen aber versteht er die gesamte subjektive Ver-
arbeitung, welche das Empfindungsmaterial, wiihrend es auf uns
etndringt, durchmacht. Empfindungen kénnen nur in der Abstrak-
tion isoliert dargestellt werden, sie konnen in der Tat niemals
igoliert erlebt werden, das Erlebnis ist vielmehr immer eine Ver-
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kniipfung mit, wenn man so sagen darf, der gesamten seelischex
Personlichkeit des Momentes. Vorstellungen aber sind keineswegs,.
wie die iltere Assoziationspsychologie annimmt, nur Reproduk-
tionen von Empfindungen, was fast durchweg fiir die niederen.
Sinnesgebiete: Geruch, Geschmack und die Gebiete des Hautsinnes.
gilt, bei welchen das Reproduzieren willkiirlich kaum jemals ge-
lingt. ,,Bei den hoheren Sinnen lassen sich zwar Reproduktionen.
von Empfindungsinhalten in etwas gréferer Anzahl und Aus-
dehnung nachweisen und jedenfalls sind sie hier nicht ganz so un-
bedeutend wie auf dem Gebiete der niederen Sinne. Indessen
wiesen wir auch hier nach, wie stark da Hilfs- und Ersatzphinomene
mitspielen, und zugleich zeigt es sich, da8 auch dort, wo anschau-
liche Elemente nachzuweisen sind, diese keineswegs ohne weiteres.
als Reproduktionen angesprochen werden konnen, sondern dafl
sie oft Phantasiegebilde und jedenfalls oft totale Umformungen
sind!). Da in dem Komplex verschiedener Elemente, als der sich
uns die Vorstellung darstellt, der reproduktive, anschauliche Faktor
nicht das Wesentliche sein kann, so muBten wir daneben auch einen
unanschaulichen Faktor annehmen, den wir Einstellung nannten.*
An anderer Stelle sagt der Autor: ,,Dasjenige, was der Wahr-
nehmung ihren typischen und dingbildenden Charakter verleiht,
sind nicht Vorstellungen (von fritheren Wahrnehmungen), sondern
Gefiihle und Titigkeitseinstellungen.*

Miiller- Freienfels leugnet also selbstverstindlich nicht das
Bestehen von Vorstellungen, er lifit sie nur nicht als Ab-
klatsch von Wahrnehmungen gelten. Nur kurz sei hier auf die
Bedeutung dieser Anschauung fiir die Aphasieforschung iiberhaupt
hingewiesen. Was nun aber den von ihm angenommenen Mangel
motorischer Sprechvorstellungen anbelangt, so scheint uns dieser,
wie schon gesagt, keineswegs erwiesen. Besonders die hohe Ver-
vollkommnung des Erwachsenen auf dem Gebiet der Sprech-
bewegungen im Vergleiche mit der Ungeschicklichkeit des Kindes:
konnte man gegen ihn ins Feld filhren. Was hier gegen Miiller-
Freienfels vorgebracht wurde, hat Exner?) fiir Willkiirbewegungen

) Wundt (Phys. Psych. 6. Auflage. 3. Band. Leipzig 1911. S. 484):
»Zufolge aller dieser Assimilationen gibt es iiberhaupt keine unverénderte
Wiedererneuerung friiherer, selbstiindiger Vorstellungen, sondern, was wir
Reproduktion nennen, ist nur eine Assimilation bei der sich gewisse dominie-
rende Elemente vergangener Vorstellungen mit den entsprechenden neuer Ein-
diicke verbinden.*t

*) Entwurf zu einer physiologischen Erklirung der psychischen Er-
scheinungen. Leipzig und Wien 1894,
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iiberhaupt mit folgenden Worten gesagt: ,,Eine auszulésende Be-
wegung ist erst dann dem EinfluB des Willens zuginglich, wenn
sie bewuBte Empfindungen, also auch Vorstellungen hervorruft. . . .
Jede willkiirliche Bewegung verursacht bewuBlte sensorische Effekte,
und eine Bewegung, deren sensorischer Effekt nicht vorgestellt
werden kann, ist dem Willen entzogen.” Was nun das Urteil anbe- .
langt, so ist es nach Miiller-Freienfels die Formulierung einer Wahr-
nehmung, welch letztere ihrerseits eine Verarbeitung der Empfin-
dungen ist, und zwar dient das Urteil einerseits der klaren Fixierung,
andererseits der Mitteilung an andere. Der Begriff ist die For-
mulierung der synthetischen (wihrend der Wahrnehmung macht
sich sowohl eine heraushebende Funktion, die aus der Fiille des
Gebotenen nur einzelne Teile auswahlt, als eine synthetische,
welche das Herausgehobene wieder zur Einheit zusammenfafit,
geltend) Elemente der Wahrnehmung. Urteilen ist nun immer ein
Handeln, entweder ein reaktives, durch einen Affekt aufgeldstes,
oder ein vorher eingestelltes, von bestimmter Absicht begleitetes,
also eine Willenshandlung.

An direkt sprachpsychologischen AuBerungen Muiiller-Freien-
fels, welche, wie er selbst vielfach ausfilhrt, teils in Anlehnung an
andere Autoren (Wundf, Mach, James, Avenarius, Miinsterberg,
H. Gomperz, Bolzano, Brentano, W. Stern, Paul u. a.) entstanden
sind, mag eine weitere Orientierung in unserem Thema, die Be-
ziehungen der modernen Psychologie zur Aphasieforschung, ge-
lingen. DaB der Uriyp des Sprachdenkens der Einwortsalz ist und
daB er nach Meumann affektiver Natur ist, ist geniigend bekannt.
Die Beniitzung eines Ausdrucks fiir mehrere nur oberflichlich
ahnliche Gegenstinde ist eine weitere bekannte Erscheinung der
frithen Kindersprache. Er weist darauf hin, da8 der Satz niemals.
eine bloBe Aneinanderreihung von Worten sei, sondern eine feste
zusammengeschmiedete Einheit. (Auch der Satz: ,,Ich verstehe
den Inhalt, wenn ich irgendwie Stellung nehme dazu und wenn
die Worte irgendwie meine eigenen geistige Tatigkeit anregen®,
scheint im Hinblick auf die sensorische Aphasie nicht bedeutungs-
los.) ,,Es ist im héehsten Grade irrefithrend, wenn in der tradi-
tionellen Logik die Begriffe, d. h. die Worte durch Kreise ver-
anschaulicht werden. Viel richtiger wire es, die Worte. durch
Linien darzustellen, die in bestimmte Richtungen hinweisen.
Hierin lLiegt viel Verwandtschaft mit der Fransenstheorie
von James, auf die noch ausfithrlich zuriickgekommen werden
wird. DaB die Erinnerungsbilder von Sitzen so reproduziert
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wiirden, wie auswendig gelernte Sitze, entspricht natiirlich nicht
den Tatsachen, eine Feststellung, die unter anderem das verstéind-
lich macht, daB Aphatiker hiufig einen Satz mit anderen Worten
wiederholen, obhne zu wissen, daf sie nicht dieselben Worte ge-
braucht haben wie der Arzt. Wenn Miller- Freienfels in dem Ab-
schnitt ,,Der Verlauf des BewuBtseins‘‘ die alte Assoziationslehre
mit den Worten bekampft: ,,Das wahre Problem ist das: warum
tritt nach a nur b ins BewuBtsein und nicht ¢ oder n, da in der
Regel a nicht bloB mit b, sondern mit vielen anderen Inhalten in
Beriihrung steht 2*“1), so liegt hierin in der Tat ein, Problem, welches
zu den Alltiglichkeiten der Aphasieforschung gehort. Warum
liest etwa der Patient nicht das thm vorgelegte Wort Insel, sondern
Infanterieregiment? Wenn wir nun im weiteren Verlauf der Er-
Srterungen horen, dafl auch hier eine auf Auswihlen und Zusammen-
fassen gerichtete seelische Einstellung (was vor Miiller-Fresenfels
franzgsische und amerikanische Forscher als ,attitude” bezeichnet
haben) maBgebend sei, so wird man bei Anerkennung dieser These
zugeben, daB an dergleichen in der bisherigen Aphasieforschung
nicht viel gedacht wurde. Es ist wohl gestattet, darauf hinzuweisen,
dal die Erkenntnis des Einflusses unserer Gemiitsverfassung auf
den Denkablauf keineswegs nur so jungen Datums ist, daB die
Aphasieforschung noech nicht hitte darauf aufmerksam werden
kénnen. Zum Beweis dafiir sel nur Schopenhauer zitiert, der in
seinem grundlegenden Werke ,,Uber den Satz vom Grunde® sich
folgendermaBen duBert: ,,Der Wille beeinfluBt das Erkennen, indem
er es notigt, Vorstellungen zu wiederholen, die Aufmerksamkeit anf
dieses oder jenes zu richten und eine beliebige Gedankenreihe hervor-
zurufen. So wirkt er auch auf die Ideenassoziation, die nichts
anderes ist, als die Anwendung des Satzes in seinen, vier Gestalten
auf die Gegenwart der Vorstellungen im BewuBtsein (das ist der
Gedankenlauf).”“ In derselben Schrift weist iibrigens Schopenhauer
auch auf die Unzulanglichkeit der Assoziationslehre hin, denn, beim
Reproduzieren ist die Vorstellung jedesmal eine andere; das kénnte

1) Vergl. Wundt (1. c. S. 519): ,,Jndem man allen Reproduktionsvor-
gingen das Schema der sukzessiven Assoziation zugrunde legt, werden
diesen zahlreiche Vorgiinge eingeordnet, die mit einer sukzessiven Assoziation
durchaus nichts zu tun haben . . . Von dem traditionellen Schema der
Assoziation, wonach einem direkten Eindruck irgendein Erinnerungsbild
folgen muf, ist hier nirgends die Rede, sondern der Eindruck verbindet sich
sofort mit reproduktiven Elementen zu einer einzigen, einheitlichen Vor-
stellung, wihrend zugleich charaktensflsche Gefiihle an diesen Vorgang
gekniipft sind.*
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nicht sein, wenn fertige Vorstellungen aufbewahrt werden wiirden.
Verwandt damit sind die Ausfithrungen Otto Liebmanns'): ,,DaB
aber die lebendige Organik des Phantasielebens durch einen Asso-
ziationsmechanismus ohne jede lenkende und gestaltende Funktion
der psychischen Entelechie hervorgebracht wird, ist eine kahle Be-
hauptung. Ebensowenig kann man das iibrige intellektuelle Leben,
mit Hegel in einen, rein logischen ProzeB auflosen, vielmehr glaubt
der Mensch, was er wiinscht.” Uber das Urteil sagt O. Liebmann, es
sei nicht das Verkniipft- oder Getrenntwerden von Vorstellungen, viel-
mehr die Verkniipfung oder Trennung als wahr bejahen oder als falsch
verneinen. SchlieBlich sei noch Vaihinger zitiert, welcher in seiner
,-Philosophie des Als Ob“2) ein umfangreiches und nicht weniger
inhaltsreiches Werk geschaffen hat, durch welches sich der Beweis
fiir den EinfluBl unseres psychischen Lebens auf das Denken wie ein
roter Faden zieht: ,,Die Psyche ist eine organische Gestaltungskraft,
welche das Anfgenommene selbstindig zweckmiBig verdndert und
ebensosehr das Fremde sich anpafBt wie sich selbst dem Neuen anzu-
passen vermag.“ Der gemeinsame Gesichtspunkt, welchen diese
Autoren nebst zahlreichen nicht minder bedeutenden Psychologen
zum Ausdrucke bringen ist eine Bekdmpfung der auf Hume, Harley
und Priestley zuriickgehenden Assoziationslehre. Es bedarf firr den
Kundigen nichtsdestoweniger kaum des Hinweises darauf, wie
GroBes die Assoziationspsychologie in der Wissenschaft geleiset hat.

II. Die Lehre von den transitiven BewuBtseinsinhalten.

William James hat in seiner Lehre von den ,substanzartigen
und den ,transitiven Bestandteilen des BewuBtseinsstromes
weitere psychologische Daten geliefert, an denen die Aphasie-
forschuing nicht achtlos voriibergehen kann. Es gibt in unserem
BewuBtsein Ruhestellen (resting places), welche gewshnlich durch
anschauliche Vorstellungen irgendwelcher Art ausgefiillt sind
(Psych. 8. 158), deren Eigentiimlichkeit darin besteht, daB sie fiir
eine unbestimmte Zeit von der Seele festgehalten und ohne sich zu
verindern, betrachtet werden konnen; an den Stellen der Bewegung
findet sich das BewuBtsein von Relationen, statischer und dyna-
mischer Art, die in den meisten Fillen zwischen den Gegenstinden
erfaBt werden, deren Betrachtung die Perioden relativer Ruhe
ausfiillt. Auch hier wird die Assoziationspsychologie mit Tatsachen
rechnen miissen, denen sie wenigstens in ihrer alten Fassung nicht

1) Zur Analyse der Wirklichkeit. 4. Auflage StraSburg 1911
%) 2. Aufl. Berlin 1913.



_— 14 —

_gewachsen ist. Denn gerade diese flieBenden, Teile unseres Bewuft-
seinsstromes, von denen James selbst sagt, dal es sehr schwierig sei,
sie auf dem Wege der Introspektion als das zu erkennen, was sie
wirklich sind, werden sich in das Schema von zu assoziierenden
Vorstellungen kaum einfiigen. An anderer Stelle sagt James : ,,Es
gibt noch andere unbekannte Modifikationen des BewuBtseins, die
-ebenso wichtig sind wie die transitiven Zustinde und die eben sosehr
wie diese zur Erkenntnis beitragen.“ Nach Anfithrung anderer
instruktiver Beispicle kommt James auf eines, welches mit den
Fragen der Aphasieforschung besonders nahe verwandt ist: ,,Worin
besteht jene erste blitzartige Erkenntnis der Gesinnung eines
Menschen, die wir haben, wenn man ihn, wie man gewshnlich sagt,
durchschaut ¢ Gewil in einer ganz spezifischen Affektion unseres
Geistes. Und hat sich der Leser niemals gefragt, was fiir evn psychischer
Tatbestand vorliegt, wenn er die Absicht hat, etwas zu sagen, bevor er
es gesdgt hat. Es ist eine ganz bestimmie Intention, verschieden von
allen anderen Intentionen, und deshalb ein mit keinem anderen zu
verwechselnder Bewuftseinszustand. . . . Die Absicht so-und-so-zu-
sagen ist der einzige Name, den man ihr geben kann. Man kann
annehmen, daB ein gutes Drittel unseres psychischen Lebens aus
diesen fliichtigen, kritisch wirksamen Uberblicken noch nicht
formulierter Gedankenreihen bestehe.  Wie kiime es, daf jemand,
der etwa zum erstenmal laut liest, imstande ist, alle Worte sofort richtig
zu betonen, wenn er nicht von allem Anfang an ein Bewupisein wenig-
stens von der Form des jetzt kommenden Satzes hiitte . . .? Galton und
Huaxley haben einen Schritt vorwirts getan in der Verwerfung der
lacherlichen Theorie von Hume und Berkeley, wonach wir nur Bilder
von vollkommenen, bestimmten Dingen, haben, sollen. Ein, weiterer
Schritt besteht darin, daB wir die ebenso licherliche Meinung
zuriickweisen, wonach, im Gegensatz zu einfachen, objektiven Qua-
lititen, die unserer Erkenntnis in BewuBtseinszustinden gegeben
sind, Relationen keine derartige psychische Vertretung finden. . . .
Was zugegeben werden muB, ist, daB die bestimmten Bilder der
traditionellen Psychologie nur den kleinsten Teil unseres tatsich-
lichen Seelenlebens ausmachen. Die Ansicht der traditionellen
Psychologie gleicht derjenigen, wonach ein Flul lediglich aus so
und so viel Loffeln, Eimern, Kriigen, Fassern oder sonstigen Ge-
faBen voll Wasser bestiinde. Auch wenn die betreffenden GefaBe
alle tatsichlich in dem Strom stinden, wiirde das freie Wasser doch
fortfahiren, zwischen ihnen hindurchzufliefen. . .. Jedes bestimmte
Bild in unserem Geiste wird von dem »freien Wassere, das es um-
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-spiilt, benetzt und gefirbt. Neben jedem derartigen Bild geht einher
-das BewufBtsein seiner Relationen, naher und entfernter, das ver-
klingende Wissen, woher es zu uns kam und die aufdémmernde
Ahnung, wohin es filhrt . . . . Wir wollen, das BewuBtsein dieses das
Bild umgebenden Hofes von Relationen seinen, »psychischen Ober-
donc oder seine > Franse« nennen. Es bedarf wohl keines ausdriick-
lichen Hinweises darauf, wie wertvoll die in James Worten ent-
haltene Erkenntnis der Aphasieforschung werden muf; und wenn
:man in der vortrefflichen Monographie Picks das reiche Literatur-
material liest, welches dieser vielbelesene Forscher der modernen
Linguistik und Sprachpsychologie entnimmt, so wird man dort
‘viele sprachliche Spezialfille fiir die Lehre von James finden. Ver-
‘wandt sind auch die Ausfilhrungen Biihlerst): ,,Auch zwei gleiche
Stiicke in einem Komplex konnen hervortreten ohne bewuBten
Vergleich, wenn, nur der Beobachter auf die Auffindung der Gleich-
heit ausgeht . . . . Die Proportionsbildung kann voriibergehen, ohne
daB die Glieder der Proportion einzeln beachtet sein brauchen.*
(Also durch unanschauliche BewuBtseinsvorgéinge). Es mag noch
im Interesse der Einschitzung der unanschaulichen Teile des Be-
‘wubBtseins gestattet sein, auf Messer?) zu verweisen, welcher sie
geradezu notwendig fiir die Erklirung des anschaulichen Teiles
-ansieht. Der Verfasser glaubt sich in Anbetracht dessen, dall er
zwel Psychologen (Miiller-Fretenfels, James) hier so breit zitiert
hat, dafiir entschuldigen zu miissen, daB er unter Beriicksichtigung
des zur Verfiigung stehenden Raumes andere nicht weniger hoch-
verdiente Forscher in dieser Bezichung vernachlissigte. Doch
glaubt er, dem die Monographie sowie andere iltere und neuere
Versffentlichungen von, Pick besondere Anregung boten, gerade
-dadurch in medizinischen Kreisen der Sache zu dienen, wenn er
eine tbersichtliche Darstellung neuerer psychologischer Lehren
bietet. Er ist sich dabei dessen vollig bewuBt, dafl im Lager der
Psychologen, selbst hier noch manche gegenteilige Ansicht herrscht,
bzw. dal zahlreiche Detailarbeiten manche Teile der zitierten, Lehre
wesentlich spezieller behandeln. Es sei hier nur der Marburger
Schule gedacht, weiters des so frilh verstorbenen Kiilpe, (der sich
-ebenso wie Marbe in verschiedenen Schriften direkt an die Mediziner
gewendet hat) und deren Schulen, dann T'tscheners, welcher unter
anderem in Bezug auf den Einflu8 der Sinnestypen wichtige Beitrige
~ .gebracht hat und last not least Wundis mit seiner Schule.

1) Die Gestaltswahrnehmungen. Stuttgart 1913. 8. 175,
%) Psychologie. Stuttgart und Berlin 1914. 8. 9.
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Mit Recht erwahnt auch Pick, wie vorteilhaft das Studium
der Logik in psychologisierender Darstellung von StGhr!) unseren
Fragen werden muB; auch wir werden sie in der vorliegenden
Schrift nicht vernachlissigen diirfen. Von nicht geringerem Inter-
esse ist sein Werk ,,UmriB einer Theorie der Namen‘“2), in welchem
er die verschiedenen psychologischen Vorgiange (aber auch ihre
Verwandtschaft untereinander) beschreibt, die bei der Schaffung
von Namen, worunter Worte iiberhaupt zu verstehen sind,
wirkens). Von, besonderem Interesse sind auch die Ausfijhrungen
W. Poppelreutherst). Auch er weist darauf hin, da man un-
beachtet lieB, daB gerade die Ordnung der Reproduktion,
der zeitliche Ablauf durch Willensvorginge beeinfluBt werden
miite. FEr unterscheidet vier Stadien der Reproduktion: 1. Die
summarische Totalerinnerung; 2. die Differenzierung der Einzel-
heiten oder die allmihliche Explikation der anschaulichen, Teile der
Totalvorstellung, bei welcher Gelegenheit er ausdriicklich erwihnt,
daf diese Einzelheiten keineswegs in der Reihe a-b-¢-d usw., in
welcher sie wahrgenommen wurden, wieder erscheinen; 3. das opti-
male Stadium oder die bestmogliche Vollsténdigkeit und Differen-
zierung und 4. ein Stadium, in dem sowohl Differenzierung als
Anschaulichkeit wieder abnehmen. | Trotz dieser verschiedenen
Stadien ist doch immer das Erlebnis in allen seinen Stadien ein
Ganzes, eine mehr oder weniger vollstindige Geschehnisvorstellung.
Und an anderer Stelle: ,,Das sinnesphysiologische Material kann
restlos in Elemente zerlegt werden. Nicht so bei der Auffassung.
Diese produziert stets ein Ganzes, den Totaleindruck.

IIL. Uber den Vorrang des Satzes bei der inneren sprachlichen
Formulierung der Gedanken.

Zwei Hauptpunkte sind es, welche mit einer gewissen Massivitit
aus den hier zitierten Anschauungen moderner Psychologen hervor-
springen: die Attitude oder Einstellung und dann die unanschau-

1) Leipzig und Wien. 2. Aufl. 1915.

%) Leipzig und Wien. 1889,

) Die Stéhr’sche Psychologio ist erst nach Abschlu8 der vor-
liegenden Schrift erschienen und konnte deshalb leider nicht ausgebeutet
werden,

%) Uber den Versuch einer Revision der psycho-pysiologischon Lehre
von der elementaren Assoziation. Monatsschr. f. Psych, und Neur. 1915,
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lichen Teile unseres BewuBtseins (die transitiven Teile und die
Franse von James). Bei den nahen Beziehungen unserer Sprache
zum Wahrnehmen, Vorstellen und Denken iiberhaupt kann es nicht
wundernehmen, wenn wir sehr dhuliche, ja vielfach analoge An-
schauungen bei den Linguisten und Sprachpsychologen finden.
Auch in dieser Beziehung ist Picks Monographie eine reiche Fund-
grube, auf die hier neuerdings verwiesen sei. Mir sei es gestattet,
nur eine kurze, moglichst #bersichtliche Zusammenfassung zua
bieten. Nicht ohne Absicht, wie sich spiter zeigen wird, stelle ich
andieSpitzedie Wortevon C. u. W. Sternl):,,Es war das grofe Ver-
dienst Meumanns, daB er gegeniiber jemen Forschern, welche die
ersten Worter (Kindersprache) intellektualistisch als Objektsbezeich-
nungen, auffaBten, auf den stark volitional-affektiven Einschlag
hinwies, der ihnen notwendig zukommt.”“ Vergleicht man damit
die Sternsche Definition fiic Sitze iiberhaupt: ,,Ein Satz ist der
Ausdruck fiir eine einbeitliche Stellungnahme zu einem Bewuft-
seinsinhalt”, so wird man den spiter noch vom Autor niher aus-
zufithrenden Gedanken begreifen, daf als Basis der Sprache der
Erwachsenen infantile Sprachcharaktere vermutet werden diirfen.
Unter Beriicksichtigung des einen der beiden frither erwihnten
Hauptgesichtspunkte gehort andererseits eine Definition Wilkelm
Wundts nicht minder an die Spitze dieses Abschnittes: | Das Ganze
des Satzes steht zuniichst in allen Teilen, wenn auch noch relativ
dunkel bewuBt, als eineGesamitvorstellung vor uns, und diese gliedert
sich in ihre Teile, indem einer dieser Teile nach dem anderen apper-
zipiert wird."

Der Autor hofft, die hier zu bietende Ubersicht nicht nur nicht
zu storen, sondern sogar zu férdern, wenn er im AnschluBl an diese
Worte Wundts eine Erfahrung einschaltet, die der experimentellen,
Phonetik entstammt, auf deren Bedeutung fiir die psychologische
Aphasieforschung nochmals niher hinzuweisen sich nach diesem
Beispiele eriibrigen, diirfte. Nimmt man nimlich nach einer der ge-
Dbrauchlichen Methoden, als deren handlichste sich dem Autor die
Gutzmannsche erwiesen hat, ein Pneumogramm eines gesunden
Sprechers auf, so kann man sich von der Tatsache iiberzeugen, daf
die Versuchsperson am Schlusse eines Satzes oder doch eines zu-
sammengehdorigen Satzteiles mit ihrem Atem zu Ende ist. Dies ist
umso bemerkenswerter, als es sowohl nach ganz kurzen wie nach
langen Satzen zutrifft und ist nur so zu erkliren, daf der normale

1) Die Kindersprache. Leipzig 1907. 8. 168.
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Sprecher schon zu Beginn des Satzes ein gewisses Gefiihl von seiner
zukiinftigen Beschaffenheit haben mu8, wihrend es doch anderer-
seits jedermann klar ist, daB er besonders beim Ausdruck schwieriger -
Gedanken nicht gleich zu Beginn des Sprechens alle Worte einwand-
frei zur Verfiigung hat. Man erkeénnt hierin wohl einen Beleg fiir
die Wunditsche Definition. Die Siernschen Worte mogen durch ein
Zitat aus Pick niher erldutert werden, zumal dieses Zitat gleichzeitig
auf einen anderen wichtigen Punkt, nimlich die Rolle des Zuhdrers
hiniiberfithrt: ,,Man wird bei der Beurteilung des in die Rede ge-
legten subjektiven Faktors auch eines weiteren allgemeinen Gesichts-
punktes nicht vergessen diirfen; ebenso wie auch schon die Vor-
stellungen der Objekte nicht die Abbilder dieser sind, sondern Modi-
fikationen derselben durch Zutaten des Ichs, so sind auch die Zeichen
(Worte), so konventionell auch ihre Grundlagen sein mogen, nicht
der Ausdruck selbst der irgendwie modifizierten Objekte, vielmehr
haben sie auch das modifizierende Objekt zu passieren und, vom
Standpunkte des Horers besehen, sogar zweimal diesen Weg zu
gehen, was dem Ganzen erst recht einen subjektiven Einschlag ver-
leiht. Es hingt demnach den scheinbar objektiven Teilen der
Sprache etwas Subjektives an, das die Rede mehr oder weniger
widerspiegelt.”“1) (Was den Horer betrifft, mochte der Autor nur auf
die sehr priagnante grammatikalische Ausdrucksform ,Dativus
ethicus® verweisen.) Weiters sel noch aus der Pickschen Mono-
graphie Kretschmer zitiert: ,,Eine sprachliche AuBerung ist erst dann -
ein Satz, wenn der Affekt, der sie veranlaBt, seine Losung gefunden
hat, der Willenstrieb, der ihr zugrunde liegt, befriedigt ist. Aus
solchen Ansichten wird nun auch die Ansicht von Pédagogen?) ver-
stindlich, die auch gleichzeitig einen wichtigen Anhaltspunkt fir
das sprachtherapeutische Verhalten bei gewissen Aphatikern gibt:
., Bin neuer Begriff wird am besten eingefiihrt, indem man das Kind
zuerst in die ganze Situation sich einleben und einfithlen 146t und
dann die Bezeichnung fiir den Begriff gibt, oder indem man umge-
kehrt (etwa im Lesen) ein unbekanntes oder nicht geniigend be-
kanntes Wort aus der Situation verstehen lehrt.*

1) Es sei weiters auf den 2. Band von Edmund Huferls Werke
,-Logische Untersuchungen® 2. Aufl. Halle a. 8. 1913 verwiesen.

*) GaBmann und Schmidt, Die Fehlerscheinungen beim Nachsprechen
von Satzen usw. Leipzig 1913.
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IV. Uber die Frage nach der Identitit von Denken und Sprechen.

Pick hat klar erkannt, welche Bedeutung der Frage nach der
Identitit zwischen Denken und Sprechen fiir die Aphasieforschung
zukommt und hat ihr fast die Hélfte seines Buches gewidmet. Es
wird uns, nachdem wir die transitiven Bestandteile des BewuBtsein-
stromes, die Einstellung und die Fransen kennen gelernt haben,
nicht mehr wundernehmen, wenn die moderne Psychologie und :
Sprachforschung die Identitit von Denken und Sprechen ablehnt.
Besonders instruktiv scheint mir in diesem Belang der Satz Adolf
Stéhrs, den er verschiedentlich ausspricht, daB nimlich der Unsinn
nur gesagt und nicht gedacht werden konne. Rot ist blau ist z. B.
leicht gesagt, aber nicht zu denken. Wenn Pilsbury!) sagt, da8 die
Ausdrucksweise, die wir fiir unsere Gedanken wiahlen, von dem
Umstande abhingt, mit wem wir sprechen, so ist darin ein weiterer
Anbaltspunkt gegen die Unititslehre gegeben. ,,Wiren Denken
und Sprechen voneinander unzertrennlich und im wesentlichen
identisch, so miiite jeder, der einen neuen Satz hért, auch dessen
Inhalt sofort verstehen; das ist, wie die oberflichliche Betrachtung
lehrt, nicht der Fall*“, sagt weiters Sachs?) in prignanter Weise. Aus
-dieser Erkenntnis zieht Pick folgenden sehr wichtigen SchluB: ,,Im
Vorangehenden sind wir uns dariiber klar geworden, da Denken
und Sprechen weder identisch sind, noch einen so prizisen Gleich-
gang aufweisen, daBl mit dem Verstandnis fiir die Form der Sprache
auch schon das der entsprechenden Denkvorginge gegeben wiire;
daraus ergibt sich die weitere Konsequenz, dafl wir, um ein Ver-
stéandnis fiir das Zustandekommen der Rede zu erlangen, sowohl die
sprachlichen wie die gedanklichen Prozesse und ganz besonders die
Uberfilhrung in die Sprache, die ja das Endresultat aller dieser
‘Vorginge ist, beriicksichtigen miissen.” Der Autor, welcher infolge
seiner Betitigung als Spracharzt nicht nur mit Aphatikern, sondern
auch mit allen anderen Sprachstorungen, besonders den Entwick-
lungsstorungen der kindlichen Sprache zu tun hat, méchte an dieser
‘Stelle einiges aus seiner Krfahrung einflechten. Pick spricht von
Uberfithrung der gedanklichen Prozesse in die Sprache, wobei er an
die diesbeziiglichen Vorginge des ausgebildeten Sprechers denkt.
Es ist aber nicht nur ein Spiel mit gleichen Worten, wenn der Autor
auch die, iibrigens schon hie und da, besonders wieder von Pick,
beriicksichtigte, Uberfithrung des Denkens noch stummer Kinder
in die Sprache der wiarmsten Beriicksichtigung der Aphasieforscher

') The psychologie of reason. 1910,
?) Gehirn und Sprache. Wiesbaden 1905. S. 63.
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empfiehlt. Gerade die einschligigen Beobachtungen des Autors
sollen einen Hauptpunkt der vorliegenden Abhandlung bilden und
er ist der Uberzeugung, dadurch ein wenig zur Psychologisierung
der Aphasieforschung beizutragen und dies umso eher, als er auch
in der Lage ist, ein reiches Erfahrungsmaterial von Hemmungen
der kindlichen Sprachentwicklung zu bieten. Gerade in ihnen sieht
er Zustinde, die mit den Aphasien eng verwandt sind, so daB er der
Ansicht ist, man kénne aus ihnen manches fiir das Versténdnis der
Aphasien gewinnen. Ist schon die Taubstummbheit vielfach fiir das
Verstéandnis der Psychologie der Sprache und auch der Aphasie
herangezogen worden (es sei nur an die interessanten einleitenden
Kapitel in Reuscherts ,,Gebirdensprache der Taubstummen und
die Ausdrucksbewegungen der Vollsinnigen.* Leipzig 1909 verwiesen),
um wieviel naheliegender ist es, die Stummheiten bei hérenden
Kindern in diesem Sinne zu verwerten.

Erdmann unterscheidet formuliertes und unformuliertes Denken.
Das formulierte kann vollstindig oder unvollstindig formuliert
sein. Jenes besteht in einem vollkommen bewuiten Ablauf
sowohl der betreffenden sachlichen Teile der Aussage als auch
ihrer Verkniipfung mit Worten, bei diesem werden die Bedeu-
tungsinhalte teilweise umbewuBt, u. zw. infolge gewohnheits-
gemifBen Ablaufes. Ferner nennt Erdmann noch zwei Formen
des unformulierten Denkens, nadmlich das hypologische nnd meta-
logische Denken. Gerade das hypologische Denken ist fiir
uns von besonderem Interesse, weil es nach Erdmann sowohl in der
Kindersprache als in der Sprache von Aphatikern vorkommt. Es
18t charakterisiert durch die Unfihigkeit zur gedanklichen Formulierung.
Das metalogische definiert er unter anderem mit folgenden Worten :
,,Je kriftiger die Reproduktion auf irgend welchen Gebieten des.
Vorstellens wirkt, je scadrfer die abstrahierende Aufmerksamkeit.
einsetzt, je mehr ihre reproduzierende Kraft von einer Fiille leicht
erregbarer Assoziationen fruchtbar gemacht wird, desto weniger
ist das Denken an die Symbolik gebunden, welche die Gegenstinde
dieser Aufmerksamkeit durch das Wort zusammenfaflt und stiitzt* . .
,,Die geistige Arbeit des Geschéaftsmannes, Technikers, Staatsmannes,
Kiinstlers, Philosophen ist hiufig schon fertig, wenn sie versuchen,.
das, was sie geschaut haben, festzuhalten, es in die Wirklichkeit ein-
zufiihren, es zu konstruieren, zu gestalten, zu formulieren . . . Und
sie alle empfinden, auch sofern sie sich eben der Sprache zu bedienen
haben, wie wenig es oft gelingt, den Reichtum des als gewil Er-
faten vollstindig wiederzugeben.
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V. Der Weg vom Denken zum Sprechen.

Ist damit geniigend erwiesen, dal es Stufen des Denkens gibt,
welche nicht mit Worten einhergehen, so ist es andererseits vom
Interesse, die einzelnen Stadien des Uberganges vom Denken zum
Sprechen kennen zu lernen. H. Gomperz nennt drei Etappen, von
denen die erste die logische Gliederung der Gedanken besorgt { Etappe
‘mit undeterminierter Sprachform) , die zweite Etappe ist charakteri-
siert durch die potentiell delerminierte Sprachform, in welcher die
logische Gliederung schon so weit fortgeschritten ist, daB ihr nur
mehr eine ganz bestimmte Form des sprachlichen Ausdruckes
addquat ist. Im dritten Stadium endlich, dem der aktuell deter-
-minierten Sprachform, liegt auch schon die Vorstellung des Aus-
druckes vor. Wie nahe verwandt das zweite Stadium mit jenen
seelischen Vorgiingen ist, welche wir friiher als , Einstellung* kennen
gelernt haben, betont besonders Pick (S. 233): ,,Es ist hervor-
gehoben, worden, daBl W. James') bei der bekannten Erscheinung
des Suchens nach einem Worte eine Adaption desselben an ein
Schema, noch ehe es gefunden, annimmt; es erscheint recht wahr-
scheinlich, daB der Zeitpunkt fiir das Auftreten dieses Gefiihles
des Passenden oder nicht Passenden auch dem der BewuBtseinslage
entspricht . .". . Die hier versuchte Analogisierung der Erscheinung
der BewufBtseinslage in diesem Stadium mit derjenigen beim Suchen
nach einem vergessenen Wort wurde durch die Beobachtung Messers
als berechtigt erwiesen (L. ¢. S. 183), daB das weitere Urteil iiber die
Tauglichkeit auftauchender Denkinhalte teilweise vorbereitet, teil-
weise auch ersetzt wird durch die BewuBtseinslage des Passenden
(bzw. nicht Passenden), des Sinnvollen (bzw. Sinnlosen), des Rich-
tigen (bzw. Unrichtigen, Falschen, Unzureichenden).“ Weiter sagt
Pick (S. 234, 235): ,,Wie haben wir uns beim Sprechenden den Uber-
gang von der Gedanken- zur Satzstruktur zu denken? Es wird
vielleicht gestattet sein, dafiir zunichst ein Bild zu gebrauchen.
Man wird sich vorstellen kinnen, da8 das durch die Denkprozesse
gewonnene gedankliche Schema ein sprachliches Schema emporhebt,
das wir uns etwa nach Analogie eines in einer Grundmasse ausge-
fiihrten Linienentwurfes eines Mosaikbildes vorzustellen haben, in
dessen Maschen in dem nun folgenden Stadium der Wortwahl die
Worte »versetzt« werden. Die Syntax wird man, etwa durch die
Lokalisation in der Grundmasse, die mit ihr gleichzeitig einsetzende
Grammatisierung mit dem modifizierenden Einflusse analogisieren

1y Principles 1, S. 251,
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kénnen, den die Wortelemente teils von der Grundmasse erfahren,
teils aufeinander gegenseitig nehmen; sollen die Wérter dem Sinne
des Gedanken entsprechend einander folgen und sich einander gegen-
seitig in Form und Anordnung anpassen, dann darf man das etwa
im Bilde zweier solcher Schemata darstellen.‘

Als Vorstufen der sprachlichen Formulierung sind dann weiter
die sogenannten Akzente anzunehmen!). Hier darf sich der Autor
selbst zitieren, zumal seine Ansicht iiber die Akzente von der der
meisten anderen Autoren wesentlich abweicht. In der Abhandlung
, Uber die Akzente der deutschen Sprache‘‘2) duBert er sich folgender-
mafen: ,,Lesen wir die Worte: » Das Buch gehért mire in folgenden

vier Betonungen: 1. Das Buch gehort mir, 2. Das Buch gehort mir,

3. Das Buch geh'iirt mir, 4. Das Buch gehdort mir, so ‘werden wir
keinen Augenblick daran zweifeln, vier ihrer Bedeutung nach ver-
schiedene Behauptungen vor uns zu haben. Ein Mensch, welcher
die angefiibrten Worte in der Betonung, wie sie in No. 1 schriftlich
dargestellt ist, ausspricht, driickt einen anderen Gedanken aus, als
wenn er eine der drei anderen Betonungen beniitzt.” Die Betonung
entsteht durch zwei Faktoren, nimlich durch eine Erhohung des
Tones im Vergleich mit den Tonhohen, in welchen die anderen Silben
gesprochen wurden und durch eine Verstarkung des Tones gegeniiber
der Tonstirke der ibrigen Satzelemente. Der erste Faktor ist das,
was man als musikalischen, der zweite das, was man als dynamischen
Alkzent bezeichnet. Ein Mensch kann ferner die betonte Silbe in
einem der angefiihrten Beispiele langsamer aussprechen, als in einem
anderen, in welchem eben die Betonung auf einer anderen Silbe
liegt. Diese Tatigkeit bezeichnet man als Quantitit oder temporalen
Akzent. Es ist nun keineswegs notig, daB die drei Arten der Akzente
sich - auf eine Silbe vereinigen. So ist es z. B. méglich, daB man

1) In jlingster Zeit ist in der Monatsschrift fiir Ohrenheilkunde und
Rhino-Laryngologie ein Aufsatz eines Schiilers des Autors, L. Stein,
erscheinen (Beobachtungen beim Wiederaufbau der Sprache Aphatischer),
in welchem darauf hingewiesen wird, da motorische Aphatiker, die durch
die (spiter genau zu erliuternde) optisch-taktile Methode z. B. von einem
Hochdeutsch sprechenden Arzt wieder zum Sprechen erzogen wurden, dann
von selbst in ihren gewohnten Dialekt hineinkommen. Die Ausnutzung
dieser Erscheinung hier konnte in der Weise erfolgen, daf man annimmt,
diese sicher zum groflen Teil musischen Elemente bestiinden innerlich noch,
wenn die Worte selbst, ja die Laute fehlen. Darin aber kénnte jedenfalls
ein Hinweis darauf zu erblicken sein, daB sie eine von der Wortfindung bis
zu einem gewissen Grade unabhéngige Funktion darstellen.

) Passows und Schdfers Beitrage. 1916.
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sagt: »Daas Buuch geehdort mir.« Es liegt hier ein temporaler
Akzent auf den ersten vier Silben, ein musikalischer auf der filnften.
Im weiteren Verlauf der Abhandlung weist der Autor nach, dag der
musikalische Akzent auch in einer Vertiefung des Tones, der dyna-
-mische auch in einer Verminderung der Sprechstirke, der temporale
auch in einer Verkiirzung bestehen konne. Von den dort gebrachten
Beispielen sei zur Hlustration hier nur eines wiedergegeben. Man
spreche den Goetheschen Vers: ,,Uber allen Wipfeln ist Ruh®. Der
hochste Ton ist in der ersten Silbe des Wortes ,,Wipfeln‘, der tiefste -
in dem Worte ,,Ruh“. Wiirde man sich nun nach den dort zitierten
Autoren (Minor, Panconcelli-Calcia, Guizmann, Zwaardemaker,
Pipping, Barth, Scripture) mit Ausnahme von Sievers und Lusck
‘richten, so miiBte man entscheiden, daf der musikalische Satzakzent
auf der Silke ,,Wi“, der dynamische und temporale auf der Silbe
,,Ruh‘ liegt. Man versucke nun, in dem Goethesct.en Vers die Worte
,,Uber allen Wipfeln ist in gleichmaBig mitteltiefer Tonlage, das
Wort ,,Ruh® tiefer zu sprechen. Man wird sich iberzeugen, dafl
das nicht sinnstérend wirkt, wohl aber wire es sinnstorend, das
Wort ,,Ruh‘ hoher zu sprechen als die iibrigen. Daraus ist der
. SchluB zu ziehen, daf die Tiefe des Tones in ,,Ruh‘‘ das Wichtigste
im ganzen Verse ist, oder mit anderen Worten, auf dem Worte ,,Ruh*
liegt ein musikalischer Akzent, bestehend aus einem Sinken der
Tonhohe. ,,Die Bedeutung des Akzentes®, so schlieft der Autor die
Abhandlung, ,.liegt darin, daf der Sprecher die Aufmerksamkeit des
Hérers auf einen Saiz, ein Wort oder eine Silbe dadurch lenkt, daf er
diese in einer fir den Horer ungewohnten (auffilligen) Weise spricht.*
Es wird vielleicht gerade aus dieser Definition, welche sowohl auf den
Sprecher als auf den Horer Riicksiché nimmt, die Wichtigkeit der
Akzente fiir die Sprache und ihreRolle als primére erkannt werden?).
Wenn Wolfgang Koéhler (Akustische Untersuchungen III, 3. 112)
sagt, dal der gesprochene Satz keine Tonhshe besitze, so scheint

1) Wundt, (8. 91) weist dareuf hin, daB, wenn man nach einem Taktier-
apparat spricht, dessen Taktschlige schneller werden, man das Gefiihl einer
" Affektsteigerung habe und. daB schon in der gewshnlichen Rede dersteigende
Rhythmus der des Affektes sei. Diese Beobachtungen verwendet er als Er-
klirung fiir die Akzente iiberhaupt, die also Folgen von A ffektvorgingen sind.
Des fortwahrende Eingreifen der Affekte bedingt auch den Wechsel nicht nur
cder Rhythmik des Tones, sondern auch in der Musik. Die moderne Musik
ist bis zu Ténen von 1/,, Sekunden Dauer fortgeschritten. ,

Wallacchek (Psychol. u. Technik der Rede Leipzig (1914) weist ander-
seits darauf hin, daB auch der Hérer das musikeliche Element frither
fiihlt, als er das intellektuelle erkennt. '
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darin ein, Widerspruch zu dem eben Gesagten zu liegen. Doch be-
zieht sich dieser Widerspruch in der Tat nur auf die Nomenklatur?),
ist also hier bedeutungslos.

Von nicht minderem Einflu8 als die Akzente ist die Schnellig-
' keit der Reden, das Tempo. Auch ihm ist, wie Pick hervorhebt, ein’
Primat gegeniiber der Wortfolge einzurdumen. Da ja gerade die
Storung des Sprechtempos eine héufige Erscheinung bei Aphasien
ist, méchte der Autor hier ein wenig verweilen, zumal er aus seiner
anderwirtigen logopadischen Erfahrung einiges Analoge zu bieten
vermag, das Interesse verdient, weil es den Wert genauerer psycho-
logischer Analysen bei Sprachstorungen iberhaupt zu erldutern
geeignet erscheint. Es gibt eine Sprachstérung, die man mit dem
Namen Poltern oder Paraphrasia praecox bezeichnet, und die sich
duBerlich auf den ersten Blick dadurch auszeichnet, da die Patienten
bis zur Unverstindlichkeit hastig sprechen und manchmal auch
stecken bleiben, wobei dann entweder eine Silbe einige Male wieder-
holt wird oder aber die Sprachwerkzeuge sich in einem eigentiim-
lichen Kampf mit zwei Lauten, die sie gleichzeitig hervorbringen
wollen, befinden. Manchmal sitzt der Patient plotzlich mit offenem
Munde da, und man hat deutlich den Eindruck, dal er den Faden .
verloren habe. Bei diesen Leuten scheinen die Gedanken mit solcher
Schnelligkeit weiter zu stiirmen, daB einer den anderen, ehe dieser
noch ausgesprochen ist, sozusagen iiberrennt. Das gleiche gilt fiir
Teile eines einzelnen Gedankens und macht sich sprachlich durch
die friiher genannten Symptome und dadurch bemerkbar, daB ein-
zelne Worte vollig ausfallen, ,,verschluckt werden, da manchmal
Worte zum Vorschein kommen, welche aus Teilen verschiedener
Worte zusammengesetzt sind, und endlich da Laute und Worte an
verfrithter Stelle auftauchen. Sohat der Autor z. B. in seine Kranken-
geschichten derartiger Patienten die Worte vermerkt ,,Sonnen-
himmel‘‘ (entstanden aus: Sonnenschein am Himmel) und ,,Glonnen—
glanz® (fir Sonnenglanz). Da man nun ganz dhnliche Symptome
nicht selten bei Aphatikern findet, so mag es angezeigt sein, hier zwei
Erziahlungen und ihre Wiedergabe durch einen Polterer (Fall No. 1),

') Max Meyer, (Vorschlige zur akustischen Terminologie. Ztsehr.
f. Psychol. Bd. 08. H. 1—2) schlagt fiir ,,Tonhéhe* den Namen ,Tonalit&t*
vor, was hier vorgebracht sei, da seine Absicht, eine gemeinsame Nomen-
klatur einzufiihren, sehr zweckentsprechend ist. Wenn der Autor eben
diesen Ausdruck noch nicht gebrauchte, so geschah es in Anbetracht dessen,
dafl er Medizinern bisher fremd sein diirfte.
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die schon an anderer Stelle!) veroffentlicht wurden, zum Abdruck
zu bringen. )

1. Erzihlung.
Die Billardpartie.

Der erste Konsul hatte ein Paar sehr schone Pferde zum Ge-
schenk erhalten, die er in den Schlo8hof von Malmaison fiihren lieB,
um sie zu besichtigen. Seine Generale bewunderten die prichtigen
Rassetiere, und besonders schien einer seiner Lieblingsoffiziere ein
Auge auf einen wunderschénen Rappen geworfen zu haben. Bona-
parte schlug ihm vor, ein Pferd auf dem Billard auszuspielen, was
der General sich nicht zweimal sagen lieB. Sollte oder wollte Napo-
leon verlieren, sein Partner gewann die Partie spielend.

,,Jeh habe Dich iiberwunden,* rief er dem ersten Konsul zu,
den er noch von frither her duzte, ,,und somit auch das Recht zu
wihlen.“ Und ohne die Erlaubnis, um die er iibrigens gar nicht bat,
abzuwarten, lief er in den SchloBhof hinunter, suchte sich den
Rappen, das schénste Tier von allen, heraus, liel es satteln und
schwang sich hinauf.

»-Lieb wohl, Bonaparte!” rief er, ,,ich werde lieber nicht zum
Essen hier bleiben, sondern machen, daB ich fortkomme, denn Du
bist imstande, Dein Pferd mir wieder abzuspielen.

Und ehe Napoleon noch Zeit hatte, ihm zu antworten, war er
schon iiber alle Berge. Um einer Wiederholung &hnlicher Szenen
vorzubeugen, erhielt der allzu dreiste Offizier einen Gesandtschafts-
posten in Portugal; aber die Achtung und Freundschaft des ersten
Konsuls fiir ihn wurde nicht im geringsten geschmalert.

Der Polterer erzihlte die Geschichte folgendermaflen: ,,AlsNapo-
leon fiir das erstemal noch Konsul war, lie8 er sich im Hofe von Mal-
maison schone Pferde vorfiibren. Einerseiner Lieblingsoffiziere bewun-
derte ein Pferd ein Pferd, welches ihm ge besonders zu gefallen schien.
Napoleon, der en den Offizier gerne hatte, schlug ihm eine Partie
auf dem Billard vor and sagte ihm, er er werde, wenn er wenn er beim
Billardspiel gewinne, ihm das Pferd schenken. Napoleon, verlor und
so somit somit bekam auch der der Offizier den das das Pferd. Dieser
dieser wartete iiberhaupt der die Erlaubnis nicht ab nicht ab, sondern
sprengte ging sofort in den Hof, liel das Pferd satteln und sprengte
damit von davon. Napoleon der der den die die Kiihnheit des
Offiziers drgerte, beschlo8 beschloB, ihn den Offizier, um weiteren

1) Lehrbuch der Sprachheilkunde. Wien und Leipzig 1913.

-
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shnlichen Szenen vorzubeugen, nach Por nach Portugal zu schicken,.
damit er dort eine Gesandtschaftsstelle bekleide.*

2. Erzihlung.

Der junge Destrem.

Bei der ersten Verteilung des Kreuzes der Ehrenlegion im
Invalidendome stiirzte ein moch fast im Knabenalter stehender
junger Mensch vor die Stufen des Thrones und rief: ,,Gnade! Gnade !
Fiir meinen Vater!* Napoleon, von des jungen Mannes interessantem
AuBern und seiner grofien Gemiitshewegung geriihrt und iiberrascht,
naherte sich thm und wollte ihn aufheben. Aber der junge Mann
weigerte sich, seine Stellung zu veréindern und wiederholte lmiend
mit erhobenen Hinden seine Bitte. — ,,Wie heiBBt Ihr Vater 2%
fragte der erste Konsul. — ,,Sire”, erwiderte der Jiingling mit
trinenerstickter Stimme, ,.,er hat sich geniigend hervorgetan, aber
seine Feinde haben ihn schindlich bei Eurer Majestit verleamdet.
Doch ich schwire es Thnen, Sire, er ist unschuldig! Ich bin der Sohn
Hugo Destrems®. — , Thr Vater, mein Herr, hat sich durch seine
Beziehungen mit den wiitendsten Parteigingern stark kompro-
mittiert; aber ich will dennoch Ihre Bitte nicht unerfiillt lassen.
Herr Destrem kann sich gliicklich schédtzen, einen solchen Sohn zu
besitzen.” Napoleon fiigte noch einige trdstende Worte hinzu, und
der junge Destrem zog sich mit der gliicklichen Gewilheit zuriick,
daB sein Vater begnadigt wiirde.

‘Leider kam die Verzeihung Bonapartes zu spit. Hugo Destrem,
der nach dem Attentat der Hollenmaschine — an dem er iibrigens
keinen Anteil hatte — nach der Insel Oleron geschafft worden war,
starb in seinem Exil, ehe er die Nachricht von seiner Begnadigung
erhalten, die ihm sein tapferer Sohn ausgewirkt hatte.

Der Polterer erzihlte die Geschichte folgendermaBen: ,,Als der
erste Konsul im Invalidendome das die Ehrenkreuze verlieh, stiirzte
plétzlich ein junger Mann vor ihm auf den Knie mit der Bitte, da
er seinen Vater begnadige. Napoleon wer gefiel die Gemiitshewegung
des Knaben und er fragte ihn, wer er sei. Er antwortete, er sei sein
Vater sei Hugo Destrem. Es Napoleon antwortete, dein Vater hat
sich sie si sehr vergangen, indem er sich durch seinen Verkehr mit
den wiitendsten Parteigingern stark kompromittierte. Und somit
muBte er und somit. Aber der der du fiir ihn bittest, we werde ich
ihn begnadigen begnadigen. In die die Verzeihung kam aber zu
spit, denn der der Vater war schon mit einem Schiff auf die Insel
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Oleron gebracht worden und dort dort starb starb er nach langen
nach langen Jahren.“

Die auffallende Ahnlichkeit zwischen dieser Art der Diktion
und der gewisser paraphasischer Aphatiker springt in die Augen.
Die genauere psychologische Untersuchung von Pollerern ergibt, wie
der Autor in Ubereinstimmung mit Albert Liebmann') feststellen.
konnte, nebst hastigem Temperament grobe Aufmerksamkeitsdefekte auf
akustischem Gebiete. Es wire verlockend, an eine angeborene Ano-
malie des Schlifenlappens zu denken, doch liegen in der Literatur
bisher keine hirnanatomischen Untersuchungen von Polterern vor.
Immerhin glaubt der Autor, mit der Beschreibung des Polterns
nichts den Aphasien Wesensfremdes herangezogen zu haben.

Die Hauptgedanken, welche wir in den letzten Abschnitten er-
ldutert haben, sind also folgende: 1. Es besteht keine Identitat
zwischen Denken und Sprechen; 2. es sind schon verschiedene
Zwischenstufen zwischen den Gedanken und ihrer sprachlichen
AuBerung zutage gefordert worden, die zueinander im Verhiltnis
des Vorhergehenden zum Nachfolgenden stehen oder mit anderen
Worten schichtenweise entstehen; 3. auch der sprachlichen Formu-
lierung ist ebenso wie dem Gedankenspiel ein Gefithlsmoment ,,Ein-
stellung®, ,,BewuBtseinslage eigen; 4. die Worte sind keineswegs
das Primére, vielmehr gehen ihnen andere Formbestandteile des
Satzes voraus. Demnach ist, wie Meyer-Liibke (Historische Gram-
matik der franzosischen Sprache, 8. 39) sagt, da wir nicht in Worten,
sondern in Satzen sprechen, das einzelne Wort bis auf einen gewissen
Grad eine Abstraktion. Was nun die Wahl der Wérter anbelangt,
so nimmt Pick an, daB die Inhaltsworter, ,,weil sie ja das Wesentliche
der Formulierung iiberhaupt darstellen®, den Formwortern voraus-
gehen. :

V1. Uber entwicklungsgeschichtliche Beirachtung der Sprache
und ihrer Fehler.

Eine der wichtigsten Methoden der modernen Psychologie ist
die entwicklungsgeschichiliche Betrachtungsart psychologischer Vor-
ginge, in der man zwei Wege eingeschlagen hat, nimlich den rein
historischen, d. h. das Studium der Psyche fritherer Menschen, und
zweitens den der Beobachtung niedrig stehender Volker und der
Kinderseele. Um im allgemeinen den hohen Wert dieser Forschungs-

1) Vorlesungen {iber Sprachstérungen. Berlin 1900. H. 4. 8. 41
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richtungen zu kennzeichnen, geniigt es wohl, auf Wundis epochale
Vilkerpsychologie zu verweisen. Was nun ihren speziellen Wert fiir
die Aphasieforschung anbetrifft, so hat ihn wohl schon Kufmaull)
vorausgesehen, der in seiner Monographie ,,Die Storungen der
‘Sprache‘”) der kindlichen Sprackentwicklung einen breiten Raum
gewihrt hat. Auch der Verfasser darf fiir seine Person darauf hin-
weisen, daf er verschiedentlich versucht hat, durch die Ausniitzung
der Ergebnisse der Kinderpsychologie und im besonderen der kind-
lichen Sprachentwicklung und ihrer Hemmungen zum Verstindnis
-der Aphasieforschung beizutragen. In gleichem Sinne sind hier die
Namen der modernen Sprachirzte, Hermann Gutzmann, Nadoleczny
und nicht zuletzt der des Aphasieforschers Bastian zu nennen.
Ebenso ist hier neuerdings Arnold Pick zu erwihnen, der in seiner
Monographie den Weg zur Auswertung der einschligigen Studien
fiir das Verstindnis der Aphasie programmatisch niedergelegt hat.

Haben wir im vorhergehenden in Ubereinstimmung mit Pick
wiederholt darauf hinweisen kinnen, wie die Entwicklung der Ge-
-danken selbst und ihres sprachlichen Ausdruckes sozusagen in
schichtweiser Ubereinanderlagerung zeitlich frilherer und spéterer
Funktionen, vor sich geht, und ergibt andererseits die Beobachtung
der Kinderseele und der kindlichen Sprachentwicklung ebenfalls
ein allmihliches Nacheinander im Auftauchen der verschiedenen
einschligigen Qualititen, kann man ferner einen gewissen Paralle-
lismus zwischen diesen, beiden Reihen feststellen, dann ist eine Aus-
wertung der Kinderpsychologie fiir die Aphasiepsychologie nahe-
liegend. Besonders aber dringt sich dieser Gesichtspunkt auf, wenn
die klinische Beobachtung Aphasiekranker. vielfache Uberein-
stimmungen mit jenen, wenn man so sagen darf, Sprachstérungen
ergibt, die man schon physiologischerweise, besonders aber bei
Hemmungen in der Entwicklung des Kindes nachweisen kann.

Wenn der Autor es fiir berechtigt hélt, dariiber nun im breiteren
Rahmen zu berichten, so hélt er es andererseits hier neuerdings fiir
notig, darauf hinzuweisen, daf} er keineswegs der Ansicht ist, jede
Aphasieform sei durch Analogie mit den infantilen Sprachstadien
und Sprachstérungen zu erkliren. Denn es ist klar, daB eine Funk-
tion, mag sie auch aus dieser oder jener Wurzel entwicklungsge-
schichtlich entspringen, doch an und fiir sich eine Neuheit und
Selbsténdigkeit reprasentiert, die umsomehr zu beachten sein wird,

') Leipzig 1910. 4. Aufl. Besorgt von H. Gutzmann.
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zu je groBerer Hohe sich die Funktion entwickelt hat. Zeigt uns
doch die Deszendenztheorie, deren Inhalt es ist, Spéteres aus Voran-
gegangenem erklirend abzuleiten, wie man auf Schritt und Tritt
Erscheinungen begegnet, die in ibrer ganzen Beschaffenheit den
Eindruck derartiger Abgeschlossenheit und Originalitit bieten, daB
sie die Theorie iiber den Haufen zu werfen drohen. Liegt es nun
zweifellos im Geltungsbereich derartiger Betrachtungsweisen, sich
hier immer wieder auf die Grundhypothese zu berufen, so hiefle es
doch in Fragen, wie die der Aphasie, der so viele Forschungsrich-
tungen dienen und dienen koénnen, die Sache eher hindern wie
fordern, wollte man sich auch hier auf allzuweit hergeholte Speku-
lationen berufen. In diesem Sinne wird sich der Autor damit be-
gniigen, nur ganz dentliche Analogien zwischen kindlicher Sprach-
entwicklung und Sprachstorung einerseits und Aphasien anderer-
seits heranzuziehen und in anderen Fillen nur auf die Moglichkeit
der Ausniitzung dieser Erscheinungen beim Kinde fiir die Aphasie-
forschung hinzuweisen. Nach dieser Einschrinkung der Frage-
stellung sei es nun gestattet, auf die Entwicklung der Kindersprache
niher einzugehen.

VII. Die erste sprachliche Epoche. Das Schreien.

Die erste stimmliche Titigkeit des Neugeborenen, ist bekannt-
lich das Schreien. Man fafit den ersten Schrei und auch das
Schreien in den ersten Wochen, als reinen Reflex auf, jenen als
Reflex auf die pl6tzlich einwirkende Abkiihlung, den eindringenden
Lichtreiz und das Einstromen von Luft in die Lungen, dieses als
Reflex infolge von Hungergefiihl, Schmerzen oder anderem Unbe-
hagen. Es mag nicht uninteressant sein, ausdriicklich darauf zu
verweisen, daB schon diese erste Tétigkeit des Sprachapparates mit
jener tiberaus kunstvollen Aktion der Stimmbénder, die zum Vokal
fihrt, einhergeht. Denn das Schreien hat bekanntlich Vokalcha-
rakter in sich?), und bekanntlich entstehen Vokaledurchrhythmische
Schwingungen der Stimmbénder. Wenn man einen schweren moto-
rischen Apbhatiker, ja sogar einen Taubstummen, der nie einen Vokal
gehort oder gesprochen hat, in der Weise behandelt, dal man ihn
die Erschiitterungen am Halse des einen Vokal sprechenden Arztes
fiihlen I&Bt, so ahmt er auf diesen taktilen Eindruck hin den Laut
nach, indem er also seine eigenen Stimmbéinder zum rhythmischen

1y 0. u. W. Stem, Die Kindersprache, 8. 15, transskribieren den ersten
Laut ihrer Tochter mit ,&h#é*,
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Schwingen bringt. Diese véllig instinktive Handlung ist auch in
spaterem Alter nur méglich auf Grund jenes angeborenen reflek-
torischen Mechanismus, der dem Schrei des Neugeborenen Vokal-
charakter verleiht; denn welcher phonetisch Ungebildete weil etwas
von jener eigenartigen Tatigkeit der Stimmbinder, und welcher
Mensch iiberhaupt wire imstande, sie ins Spiel zu setzen, wenn man
ihn etwa wortlich auffordern wiirde, seine Stimmbénder rhythmisch
schwingen zu lassen und wenn er nicht wiiBte, welches das akustische
Resultat davon ist? In den allerersten Wochen sind die Schreie
ziemlich eintdnig, so daf auch die aufmerksamste Mutter aus ihnen
allein die Wiinsche ihres Kindes nicht zu erkennen vermag. Aber
hiufig schon im zweiten Lebensmonat beginnen sich die Schreie
zu differenzieren; sie klingen anders, wenn das Kind Hunger hat,
anders, wenn es nafl liegt. Man wird nicht fehlgehen, wenn man
auch diese differenten Schreie wenigstens anfinglich noch als reine
Reflexe auffafit, welche sich je nach der auslosenden Ursache von-
einander unterscheiden. Allm#hlich diirften sie jedoch unter der
werdenden Erkenntnis, daB auf das Schreien hin ihm Pflege zuteil
wird, vom Kinde produziert werden und dann sind schon als eine
Art Sprache zu betrachten, wenn man mit Wundf unter Sprache
Handlungen versteht, durch welche eine Mitteilung eigener BowuBt-
seinsinhalte an andere entstehen soll.

Die in der Schreiperiode begiinstigte Entwicklung der Atem-
muskulatur ist nicht ohne Bedeutung fir die zukiinftige Sprache,
zumal die Hauptcharaktere der Schreiatmung, kurze schnelle Ein-
atmung und allmihliche langsame Ausatmung, wie Flateu und
Guitzmann') hervorheben, ganz dem Sprechatmungstypus beim
artikulierten Sprechen dhneln.

VIII. Das Lallen. Das Auftauchen der sensorischen Komponente
des Sprachmechanismus.

Viel friiher, ais z. B. Kufmaul annahm, tritt das sog. Lallen auf,
Es besteht aus einem Hervorbringen von Lautkomplexen, welche
unseren Silben bis zu einem gewissen Grade dhnlich sind. Von.ihnen
sagt Kufmaul (1. ¢. S. 47, 48): ,,Es sind teils die bekannten Laute
unseres Alphabetes, nur noch nicht in der spateren festen und scharf
ausgepragten Gestalt, teils seltsame in unseren Lettern schwer oder
unmoglich wiederzugebende Pfuchz-, Zisch-, Knurr-, Schnalzlaute
u. dergl. . . . Sie sind ein Erzeugnis desselben Muskeltriebes, der die

') Die Stimme des Sauglings. Arch. f. Laryng. Bd. XVIIIL.



Kinder antreibt, mit den Hinden zu zappeln und mit den Beinchen
zu strampeln und dadurch sich fiirs Greifen und Gehen vorzubereiten.
Man kann sie betrachten als die dem Menschen von Anbeginn, ver-
liehenen Urlaute, die im Laufe unzihliger Generationen zu allen den
Lauten sich ausbildeten, welche die Alphabete der heutigen Volks-
sprachen enthalten.” Sterns Tochter begann in der siebenten, sein
Sohn in der zehnten, Gutzmanns jiingste Tochter sogar schon in der
vierten Woche zu lallen. »

Aber nicht nur fiir die Beweglichkeit und Treffsicherheit der
Sprachmuskeln ist die Lallperiode bedeutungsvoll, sondern auch fir
-einen groferen Mechanismusbogen, welcher auf die ganze spilere
Sprachentwicklung und Sprache groften Einfluff hat. Wenn nimlich
-ein Kind in behaglicher Stimmung, und diese ist es, die das Lallen -
am meisten zu fordern scheint, einen Lautkomplex zum erstenmal
produziert hat, so kann man sich davon iiberzeugen, da8 es ihn
immer wieder hervorbringt, ja da8 frither gelallte Laute durch ihn
verdringt werden. Man wird in der Annahme nicht fehlgehen, daf
das Kind den rein motorisch-reflektorisch hervorgebrachten Laut-
komplex mit dem Gehor wahrnimmt, ihn bei wiederholtem Produ-
zieren immer ‘wieder hort und daf dann schlieflich der Gehirseindruck .
bzw. das mit thm verbundene Lustgefithl zum Anstof fiir das neuerliche
Awussprechen der Lallsilbe wird'). Es eriibrigt sich wohl, hier ausfithr-
Tlicher zu erliutern, von welch grundlegender Wichtigkeit das Auf-
tauchen dieser Funktion ist, wo doch.der allergréBte Teil der zu-
kiinftigen Sprachentwicklung auf dem Wege vom Gehér zu den
‘Sprachmuskeln vor sich geht.

, Die weitere Lallperiode kann auch schon die ersten Anfinge

des Nachsprechens von Lauten, welche die Mutter vorspricht,
bringen, was mit ein Beweis dafiir sein kann, daB in dieser Zeit der
-eben beschriebene Weg gangbar wird. Sterns Téchterchen lallte in
der elften Woche die Silbe ,erre*; sagte man nun dem Kinde, wenn
es gut gelaunt war, ,erre, erre® vor, so reagierte es hiufig darauf,
»indem es die sonst unwillkiirlich und miikelos hervorgebrachten
Silben mit augenscheinlicher, oft sekundenlang dauernder Miihe-
waltung herausbringt. Die Anstrengung treibt dem Kinde Réte
ins Gesicht. Zufall ist ausgeschlossen, da der Versuch oft gelang,
ohne dafl das Kind vorher oder nachher von selbst Laute ausge-

!} Es sei hier daran erinnert, da8 Stransky in seiner so lehrreichen
- Monographie (Uber Sprachverwirrtheit. Halle 1905. S. 37) ausfiihrt, daB
unter Umstinden auch noch beim Erwachsenen die ,,Tendenz zur .Adwio-
-echolalie® besteht.
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stoBen hitte. Es machte durchaus den Eindruck einer gewollten
und gelungenen Nachahmung. Eine Woche spater gelang das gleiche
mit den Silben ,krih, krih‘, die sie seit mehreren Wochen nicht
mehr gelallt hatte.”

Auch Gheorgov?) berichtet Ahnliches von seinem 9 Monate alten
Sohn T

Der Autor selbst michte an dieser Stelle einige Erfahrungen
aus dem pathologischen Gebiete einflechten (Fall No. 2). Die 23 Mo-
nate alte Ilona N., das einzige Kind eines 38 jihrigen Vaters und
einer 36 jahrigen Mutter, wog bei der Geburt, die leicht ablief, nur
21 kg und war sehr klein. Sie hat nie eine schwerere Krankheit
durchgemacht und mit 14 Monaten die ersten Zihne bekommen.
Die Eltern sind miteinander nicht verwandt, die Familienanamnese
ist belanglos. Das Kind kann noch nicht gehen und ist stumm. Es
ist 80 em groB, gut gendhrt, sebr launisch, das Weinen klingt
normal. Leichter inspiratorischer Stridor. Das Unterhautzellgewebe
ist von myx6dematdser Beschaffenheit. Das Gesicht zeigh
mongoloiden Typus, es besteht ein kleiner Nabelbruch und Hart-
leibigkeit. Die interne Untersuchung ergibt nichts Pathologisches,
nur hat das Kind immer 100—130 Pulse. Die Nasenhdohle ist auf-
fallend trocken, die Mundorgane sind normal, der Hérbefund ergibt
gesunde Trommelfelle und gutes Gehor. Es wird Thyreoidin
verordnet und sofort mit einer téglich 20 Minuten dau-
ernden Ubungsbehandlung der Sprache eingesetzt. Es werden
dem XKinde einfache farbige Bilder von Gegenstinden, Menschen
und Tieren, je eines auf einem Quartblatt, gezeigt und dazu der
betreffende Name gesagt. Besonders rote Farben scheinen es anzu-
regen, dunkle und griine weist es ab. Nach einigen Sitzungen wird
"das Kind angehalten, wenn die Bilder bezeichnet werden, auf den
Mund zu sehen, und auch das Tastgefiihl wird in der oben beschrie-
henen Weise herangezogen. s zeigt sich, dafl die Patientin einiges
Sprachversténdnis hat, da sie z. B. bei dem Worte Mama mit der
Hand zeigt, daB ihre Mutter im Nebenzimmer sitze. Die Behandlung
begann am 1. L., und am 12. sagt sie plotzlich ein u, ohne da8 es an
diesem Tage vorgesprochen worden wire, wihrend sie es friiher
nicht nachgesprochen hatte. Sie wiederholt den Laut in dieser und
den nichsten Sitzungen unter Zeichen des Vergniigens sehr hiufig.
Am 29. des gleichen Monates tauchen die Silben ku und ko auf,

'} Le développement du langage chez Penfant. Ledeberg-Gant 1912.
8. 10.
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ebenso fla, und der Autor benutzt die Gelegenheit, indem er ihr das
Wort Kanne vorspricht, das sie als Kao wiederholt. Am 5. II. er-
scheint von selbst die Silbe scho, die das Kind dreiBigmale wieder-
holt. Gleichzeitig verschwanden die Silben ku, ko, die sie auch nicht
mehr nachsprechen wollte. Sie erscheinen am 18. II. wieder und
werden von da an prompt nachgesprochen. Am gleichen Tage lallt
das Kind zum erstenmal zwei zusammenhingende Silben, nimlich
hiita, und wihrend der ganzen Sitzung ist sie nicht zu bewegen,
etwas anderes zu sprechen. Am 13. III. erlernt sie durch Vorsprechen
ein uvuliires R und sagt das Wort Rose als Ro nach. Ich mud
hier einflechten,daB ich mich bemiihte,die einmalgewonnenen Laute,
sei es, daB sie durch Nachsprechen, sei es, daB sie durch Lallen ge-
wonnen, wurden, durch haufiges Uben zu fixieren. Es war nun inter-
essant zu beobachten, wie das Kind durch Vorsprechen meiner-
seits auf optisch-taktilem Weg erlernte Laute dann in Lallsilben
hervorbrachte. Als Beispiel dafiir seien die Silben kakruka gebracht,
die es neun, Tage nach Erlernen des R spontan produzierte. Noch
ene Beobachtung sei aus dieser Krankengeschichte vorgebracht,
nimlich daBl es am ehesten dadurch zum Nachsprechen eines Wortes
bewogen wurde, daB das betreffende Bild, unmittelbar nachdem der
Name dazu gesagt worden war, langsam von ihr entfernt wurde..
Es pflegte dann mit den Hinden danach zu langen und gleichzeitig
den Kopf danach zu neigen und das Wort mehr oder weniger korrekt
zu sagen. Es war also der Wunsch nach dem Bilde, der es besonders
zum Sprechen anregte. Man wird die nahe Beziehung dieser Be-
" obachtung zu unseren einleitenden psychologischen Ausfithrungen
leicht erkennen. Aber noch aus einem anderen Grunde wurde diese
Wahrnehmung hier vorgebracht. Durch etn dhnliches Mandver gelang
es niamlich dem Aulor wiederholt, amnestischen Aphatikern ein fehlendes
Wort in Erinnerung zu rufen, so daf der Schlupf erlaubt ist, daf auch
noch beim _Erwachsenen der nimliche Vorgang wirksam sein kann.

Aus dem beschriebenen Falle und aus dhnlichen Fillen ergibt
sich also die Moglichkeit, die ausbleibende oder verzogerte Sprach-
entwicklung dadurch zu fordern, daB man den Gesicht- und Tast-
sinn des Patienten in lebhafter Weise fiir die Aufnahme des Vor-
gesprochenen heranzieht. Das Auge spielt, wie vor allem Guizmann
(Vorlesungen iiber Sprachstorungen. 2. Aufl. Berlin 1912) hervor-
rebt, auch in der normalen Sprachentwicklung insofern eine Rolle,
als leine Kinder hiufig den Mund der Sprechenden beobachten.
Das Tastgefilhl auBerhalb der eigentlichen Sprachwerkzeuge ist
jedoch keine physiologische Komponente normaler Sprachent-

3
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wicklung. Auge und Tastgefiihl werden nun bekanntlich in der von
dem Schweizer Arzte Ammanl) erfundenen sog. deutschen Taub-
stummenmethode fir die kiinstliche Sprachentwicklung beniitzt.
Es ist daher die Frage naheliegend, ob, da die Behandlungsart die
gleiche ist, auch sonst eine Wesensiibereinstimmung zwischen Taub-
stummheit und Stummbheit bei gutem Gehor besteht. Wenn nun,
der Autor auch an einzelnen Beispielen in der vorliegenden Ab-
handlung die wichtigsten Typen von Stummbeit bei gutem Gehér
vorfilhren wird, so ist doch fiir die Kenntnis dieser Gruppe von
Sprachstérungen eine systematische Zusammenstellung empfehlens-
wert, weshalb hier auf Guizmanns Vorles{mgen, auf Liebmanns Vor-
1 esungen, drittes Heft, auf Coén, Die Horstummheit und ihre Be-
handlung. Wien 1888, H. Stern, Die verschiedenen Formen der
Stummheit. Wien. med. Woch. 1910 und Fréschels Vorlesungen
itber Taubstumme und Hoérstumme. Wien und Berlin 1911, ver-
wiesen sei.

IX. Uber das Hérhirn und seinen Einfluf auf das Sprechen.

So unentschieden auch viele grundlegende Fragen in der Aphasie-
forschung noch sind, das eine wird woh! nicht angezweifelt, daB
es des ins Gehirn stromenden Horreizes bedarf, damit der erste
AnstoB fiir die Bewegung der Sprachwerkzeuge im Sinne der arti-
kulierten Sprache erfolge. Denn das taubgeborene oder frithzeitig
ertaubte Kind bleibt ausnahmslos stumm. Demnach ist wohl die
Annahme begriindet, dafl zwischen dem hérenden Teil des Gehirns |
und dem den Sprechbewegungen dienenden eine Verbindung bestehen
muB, soll es eben zum Nachsprechen, zweifellos dem Vorliufer der
Spontansprache, kommen. Schon hier ist es nétig, auf ein Problem
naher einzugehen, das der Autor schon in zwei Versifentlichungen
eingehend besprochen hat?). Um den dort ausfithrlich erdrterten
Standpunkt in kurzen Worten zu prizisieren, sei hier folgendes
vorausgeschickt: Nachdem das Gehér einerseits, die Sprachorgane
andererseits wenigstens beim Erlernen der Sprache eine Rolle spielen,
so wird es von vornherein erlaubt sein anzunehmen, daB ausbleibende
Sprachentwicklung — vom Sprachverstindnis ganz abgesehen —
ihren Grund in einem der beiden Teile oder in der Verbindung

1) Surdus loquens, seu methodus, qua, qui surdus natus est, loqui
discere possit. Amsterdam 1692,
3) Uber die Behandlung der Aphasien. Arch. f. Psych. u. Nerven-

krankheiten. Bd. 53 und Zur Behandlung der motorischen Aphasie. Ebenda, .
Bd. 56.



— 35 —

zwischen beiden haben kann. Es bedeutet nur einen Teil des eben
Gesagten, dafl sowohl der zentrale Hérmechanismus wie der zentrale
Sprechbewegungsmechanismus und die Verbindung zwischen beiden
unter Umsténden firr Stummbheit verantwortlich zu machen sind.
Nun aber mufl einmal die Funktion dieser einzelnen zentralen Teile
niher beleuchtet werden.

So paradox es klingt, es ist doch nieht sinnlos, wenn man fragt,
-warum die Kinder nicht mit der Fahigkeit nachzusprechen geboren
werden. Es werden als Antwort darauf wieder die Verhiltnisse in
jedem der drei Bezirke zu beriicksichtigen sein.

Man kann wohl annehmen, daB die Kinder mit funktions-
fahigen zentralen Teilen der Sinnesorgane geboren werden. Diese
“Fassung ist wohl eine sehr vorsichtige, damit auch der Ansicht jener
Autoren, welche angeben, daBl Neugeborene taub sind, Rechnung
.getragen werde?).

Greifen wir nur das fiir uns wichtigste Organ, das Gehor,
heraus, so ist durch ein Buch Canestrinis?), in dem auch die Auto-
ren, welche glauben, die Kinder seien in den ersten Tagen
.oder Wochen taub, genau zitiert werden, sicher gestellt, daB
schon sehr junge Kinder eine Verinderung des Hirndruckes
bei Gehorseindriicken zeigen. Die Methodik Canestrings _ist
suBerordentlich exakt und die Resultate deshalb nicht an-
fechtbar. Sie besteht darin, daB er auf eine Fontanelle die Gummi-
membran einer Registrierkapsel auflegte und nun die Luftdruck-
schwankungen in der Kapsel, welche durch Zu- bzw. Abnahme des
Hirndrucks entstehen, auf die gebriuchliche Art graphisch festhielt.

1) So fand Moldenauer unter 50 mit dem Spielzeug Cricri untersuchten
Neugeborenen, einen, der im Alter von 3 Tagen noch nicht reagierte. Preyer,
(Die Seele des Kindes. Leipzig 1912. 8. Aufl. 8. 49,) berichtet von einem be-
sonders gut entwickelten Kinde, das 1 Stunde nach der Geburt auf keinerlei
Schall reagierte. Er fiihrt die Taubheit so junger Kinder auf zwei Umsténde
zuriick, nimlich, daB die gallertartige Fliissigkeit, die das Mittelohr vor der
Goburt erfiillt, noch nicht durch Luit ersetzt sei u. 2. auf die von Urban-
tschitsch festgestellte vollstandige Aneinanderlagerung der Gehdrgangs-
wandungen. Aus solchen Faktoren wiire aber, wie der Autor an anderer Stelle
{(Fréschels, Uber Hor- und Sprachstérungen bei Kretinismus. Monatsschr. f.
‘Ohrenh. 1911) prinzipiell auseinandersetzt,-nur hohergradige Schwerhorig-
keit ableitbar, wihrend fiir die vollige Taubheit zentrale Griinde verant-
wortlich zu machen sind. Villiger (Sprachentwicklung und Sprachstérungen
beim Kinde. Leipzig 1911. 8. 9) steht auf dem Standpunkte, dag Neugeborene
taub sind, ohne aber Belege dafiir zu bringen. '

*) Uber das Sinnesleben des Neugeborenen. Berlin 1913.
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Zahlreiche andere Autoren haben Reflexbewegungen, besonders
Zusammenschrecken an ganz jungen Kindern bei mehr oder minder
lauten Gehérseinwirkungen feststellen konnen, und O. Kuttwirt
hat nachgewiesen, dafl auf die Stimmgabelténe c1, ¢2, ¢3Dreiviertel
aller seiner untersuchten Neugeborenen in den ersten 24 Stunden
reagierten. Wenn es aber trotzdem Siuglinge gibt, welche auf
Héreindriicke nicht reagieren, so ist sogar damit noch nicht gesagt,
daf sie nicht héren. Koénnte es sich doch auch um einen nach
der motorischen Seite noch mangelhaft entwickelten Reflexbogen
handeln. Die Canestrinischen Untersuchungen, besonders wenn
sie an einem sehr grofen Material nachgepriift wiirden und
wenn sich dabei, ‘wie der Autor vermutet, eine vollige Uberein-
stimmung aller Fille mit den Resultaten Canestrinis ergeben wiirde,
scheinen deshalb von besonderer Wichtigkeit zu sein, weil sie er-
geben, daB die Zunahme des Hirndrucks bei Funktionsabldufen
im Gehirn, welche heute vielfach als physiologische Grundlage von
Gehirntitigkeiten angenommen wird, schon den Neugeborenen
eignet. Es wire damit wenigstens eine gemeinschaftliche Grund-
lage geschaffen, ein, wenn das Wort gestattet ist, physiologischer
Urzustand festgelegt, auf dem sich dann verschiedene bei den ein-
zelnen Neugeborenen differente Tatsachen aufbauen wiirden.
Denn das erwihnte differente Verhalten der bisher untersuchten
Neugeborenen, nimlich daB die einen auf Horeindriicke akustisch
reagierten, die andern nicht, betrifft, wie gesagt, schon einen
weiteren Reflexbogen, in welchem die verschiedensten Stationen
bezw. ihre mangelhafte Funktion, im einen Fall diese, im andern
Fall jene, das Ausbleiben der Reaktion verschulden kénnen. Kommt
man nun gar, wozu die in Rede stehende Frage die direkteste Ver-
anlassung gibt, in das Gebiet der Bewuptheit, so werden die noch
ungelGsten, Probleme so zahlreich, dafi man hier so bald nichts
Gemeinsames, das allen neugeborenen Menschen eigen ist, wird
herausarbeiten kénnen. Und wenn man mit einer Anzahl moderner
biologischer Forscher den Unterschied zwischen unbewult und
bewubt von der Anzahl der gleichzeitig erregten Reflexbdgen ab-
leitet1), so wird es verstindlich, von welchem Wert es wire, als
Grundlage einer im spiteren Leben sicher bewullten Funktion, wie
das Gehér es ist, wenigstens eimen gemeinsamen urspriinglichen
Reflexbogen festzustellen, zumal wenn man bedenkt, da8 je nach
Veranlagung und Gelegenheit bei den verschiedenen Kindern
die verschiedensten Reflexbogen primdr werden erregt werden.

1) Kassowitz, Allgem. Biol. Bd. 4. Wien 1906.
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Nehmen wir also an, daB bei allen Neugeborenen in geniigender
Nihe erfolgende Schille eine Verinderung des Hirndruckes hervor-
rufen, so wire damit festgestellt, dafl die den Schall leitenden
Organe mehr oder weniger gut funktionieren, und man kénnte
sogar, eben mit Riicksight auf die Schwankung des Hirndrucks,
annehmen, da8 auch das Gehirn schon den Schall empfingt. Ob
das nun mit einem Schimmer von BewuBtheit vor sich geht
oder nicht, 148t sich heute nicht beantworten. Wohl aber tritt,
wenigstens in den ersten Lebensmonaten, BewuBtheit von
akustischen Erlebnissen auf. Jedenfalls wird man annehmen kinnen,
daf der zustindige Gehirnteil anfinglich nicht zwischen den wver-
schiedensten Horeindriicken wunterscheiden kann. Nur beildufig sei
darauf hingedeutet, daB auch hier zumindest zwei Probleme vor-
liegen. Man darf nicht iibersehen, da von dem Erfahrenen jeder
Schall, den er schon gehort hat, verstanden wird, als ob man ihm
sagte, dieser Schall entstammt dieser oder jener Schallquelle.
Dieses Zuordnen der Wahrnehmung zu ihrer Ursache (nach Schopen-
hauer ,,Uber den Satz vom Grunde* eine primire Tatigkeit des
Verstandes) kann nun zweifellos erst durch Erfahrung zustande
kommen, es fehlt also dem Neugeborenen sicherlich. Das allein
konnte schon bedeuten, da8 der zustindige Gehirnteil anfinglich
nicht zwischen den verschiedenen Horeindriicken unterscheiden
kann. Es ist aber auch moglich, daB das Hérhirn éiberhaupt noch
nicht verschiedene Schille als verschieden akustisch erfalt. Dall
sich von hier aus ein Blick auf die sensorische Aphasie 6ffnet, liegt
auf der Hand. Denn auch bei sensorischer Aphasie wird man an !
beide Moglichkesten denken miissen, einerseils daran, daf der Patient
die Fihigkeit der genannten Zuordnung verloren hat, andererseits
daran, dap er das rein akustische Erfassen und Unterscheiden nicht
mehr zu leisten vermag. Welche Abstufungen auch in diesem zweiten
Falle noch moglich sind, geht u. a. aus psychologischen Unter-
suchungen hervor. So sagt Wolfgang Kohler (1. ¢. S. 67): ,,In an-
-deren Fillen aber diirften die Dinge eher so liegen, da man nicht
von Tonhéhentaubheit, sondern wirklich nur von Melodien-
taubheit reden kann, d. h. die Tonhdhen der einzelnen Téne
werden vielleicht gehért, aber dem Nacheinander objektiver Téne
entspricht nicht mehr das, was wir Melodie nennen, die natiirliche
Bindung ist sozusagen verloren gegangen. Tonempfindungen ohne
feste Organisation untereinander treten auf, wo sonst festgestaltete
Verliufe waren. Besonders nahe liegt diese Deutung der sensorischen
Amusie in den Fillen -— es scheinen die meisten —, wo beil erhal-
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tenem Gehor neben der Melodientaubheit sensorische Aphasie in
der Form besteht, daBl das Gesprochene an sich gehort, aber
Worte und Séitze nicht als die gewohnten festorganisierten
Verliufe erfafBt, und deshalb nicht verstanden werden.”“ Aber
noch mehr als das scheint dem Autor ingdem zweiten genannten
Punkte enthalten zu sein, doch sei im Interesse des Zusammen-
hanges vorldufig nicht darauf eingegangen, vielmehr nur auf den
Fall No. 7 verwiesen.

Der Neugeborene kann also zweifellos die verschiedenen
Schille nicht unterscheiden. Denken wir an die einleitenden
psychologischen Ausfithrungen, so werden wir auch des Faktors
der , Einstellung” bzw. ,,Stellungnahme’* nicht ganz vergessen
diirfen. Wenn wir alltiglicherweise von einem Menschen sagen,
er interessiere sich nicht fiir Musik, und nun von Wolfgang Kéhler
horen, kein Vergniigen an Tonen haben Menschen, bei welchen
Tonhohen iiberhaupt nicht in normaler Weise zustande kommen,
so wird man vielleicht auch beim Neugeborenen, dessen Hérhirn
noch mangelhaft funktioniert — sit venia verbo —, mangelhaftes
Interesse, also eine Affektkomponente fiir das mangelhafte Horen
mit verantwortlich machen kénnen. Umso eher wird unter &hn-
lichen Voraussetzungen auch beim sensorisch Aphatischen mit
einem derartigen Affektausfall gerechnet werden miissen. Zur Be-
leuchtung des merkwiiridgen Schlaf- oder doch Dimmerzustandes
des neugeborenen Horhirnes, den wir annehmen, moge es gestattet
sein, Fille aus der Pathologie heranzuziehen.

Fall 3. Es handelt sich um ein zweijihriges Médchen, das von
seiner Mutter in das Ambulatorium der Ohrenklinik Hofrat
Urbantschitsch gebracht wurde, damit man es auf sein Gehdr
untersuche.

Die Anamnese ergab, daB das Kind rechtzeitig und leicht ge-
boren worden war, daB es durch 6 Monate Brustnahrung erhielt
und sich bis zu dieser Zeit von einem gesunden Saugling nicht
unterschied. Spiter beobachtete die Mutter, daB es viel mit dem
Kopfe auf dem Polster wetzte und sich nicht aufstellte oder auf-
setzte. Die Dentition begann erst mit 14 Monaten. Von akuten
Erkrankungen blieb das Kind verschont. Je dlter es wurde, desto
mehr fiel der Mutter auf, daB es nicht hore. Man konnte es rufen
oder hinter ihm Lirm machen, es drehte sich nicht um. Spielte eine
Drehorgel im Hofe, so machte das auf das Midchen keinerlei
Eindruck. Das alles nebst hundert anderen Beobachtungen, welche
die geiingstigte Mutter anstellte, brachte sie zur Uberzeugung, da8
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ibr Kind taub gei. Nur ab und zu stiegen der Mutter Zweifel auf,
wenn sie sah, daf die Kleine sich plotzlich umdrehte, wenn die
Weckuhr liutete oder der Vater ein Lied pfiff, doch der Umstand,
daB viel lautere Geriusche ohne Eindruck abliefen, lieB die Mutter
glauben, da es sich nur um ein zufilliges Umwenden handle. An
Bildern zeigte das Kind Freude und beschiftigte sich iiberaus lang
mit jedem. Sie spricht keinen Laut. Sonst macht sie keinen dummen
Eindruck; sie ist allein und macht sich nicht na8 oder schmutzig.
Mit anderen Kindern spielt sie nicht. Ihr Gehvermégen hat sich
gebessert, sie ist imstande, zu stehen und zu laufen. Ab und zu
schnarcht sie des Nachts. Kein Aufschrecken.

Die Familienanamnese ist negativ. Kein Sprachfehler und
keinerlei Nervenkrankheiten weit und breit. Die Mutter, eine
26 jihrige Frau, hat nie abortiert. Die Pat. ist das einzige Kind
ihrer Eltern.

Das Kind sitzt ruhig auf dem Arme seiner Mutter und sieht
‘dem Untersucher ins Gesicht. Wenn man ihm die Hand entgegen-
streckt, so verbirgt es seinen Kopf bei der Mutter. Es ist animisch
und vielleicht etwas kleiner als es sein sollte. Der Kopf ist ziemlich
groB und beide Fontanellen offen. Die Beine sind O-formig krumm,
es besteht eine Andeutung von Hiithnerbrust. Das Kind ist also
thachitisch. Sonst ist somatisch auBler geringen adenoiden Vege-
tationen, welche bei dem Kinde leicht festgestellt werden konnten
und die etwa das obere Drittel der Choanen bedecken, nichts Ab-
normes zu finden. Was speziell die Obren betrifft, so sind die
Trommelfelle normal, und es besteht duBerst lebhafter Kitzelreflex
vom duferen Gehirgang aus.

Digses letzte Symptom war der einzige Anhaltspunkt der den
Autor veranlafie, die Diagnose auf Horstummbheit zw stellen').

“Verschiedenen Kollegen gegeniiber, welche sich fiir die Richtig-
keit der Diagnose interessierten, war der Autor damals nicht in,
der Lage, den Beweis einwandfrei zu erbringen. Er hat mit allen
zur Verfiigung stehenden Hilfsmitteln auf das Gehor des Kindes
einzuwirken gesucht, jedoch umsonst. Laut ténende Trompeten
und Pfeifen wurden nicht beachtet. Die Urbantschitschsche Har-
monika und stark schwingende Stlmmga.be].n waren nicht imstande,
die Aufmerksamkeit des Kindes zu fesseln. Nur einmal schien es,
als ob sich die Patientin in dem Augenblicke umdrehte, wo die

1) Siehe Frischels, Zur Differentialdiagnose zwischen Taubstummheit
und Horstummheit. Med. Klin. 1910,
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c-Gabel angeschlagen wurde. (Alle diese Horpriifungen wurden
hinter dem Midchen ausgefilhrt, und os wurde streng darauf
geachtet, daB keine Fehlerquelle unterlief.) In, die Hinde Klatschen
blieb ebenso ohne Erfolg wie Aufstampfen mit den Fiilen.

Mittlerweile gelang es dem Autor, ein Instrument zu finden,
auf welches das Kind mit Sicherheit reagiert. Es ist das ein soge-
nanntes ,, Autophon®, ein automatisches Spielwerk, das auf einen
leichten Druck auf einen Knopf hin mit sanften, klimpernden Ténen
zu spielen beginnt. Jedesmal, wenn diese Musik anfing, horchte
das Kind auf und wendete sich nach der Schallquelle um. Wihrend
dieser Zeit hat auch die Mutter, welcher ich riet, verschiedene
tonende Spielereien zu kaufen, einige Glocken gefunden, welche
seine Aufmerksamkeit erregten.

Ganz auffallend war in diesem Stadium das Verhalten des
Kindes gegen laute Geréusche, bei denen Normale zusammenfahren;
wenn man zum Beispiel hinter ihm ein Glas zerbrach oder eine
Knallpistole abfeuerte, so drehte es sich sofort um, ohne jedoch
zu erschrecken.

Tm Gegensatze zu dieser akustischen Untererregbarkeit stand
das auffallende Vergniigen, welches das Kind interessanten op- -
tischen Vorgingen entgegenbrachte. Jedes ihm vorgehaltene Bild
betrachtete es sofort und, wie die-Mutter ganz richtig angab, auf-
fallend lange. Es ist das ein Klebenbleiben an optischen Ein-
driicken, und wenn das eintrat, so gelang es anfinglich nicht einmal
mehr, mit dem Autophon auf das Kind einzuwirken.

Wir fragen uns nun, ob das Gehor vielleicht nur fiir einzelne
Téne bestand und ob gerade diese in dem Autophon und den
Glocken enthalten waren. Das war nicht der Fall Wenn den
Glocken entsprechende Stimmgabeln angeschlagen wurden, so
reagierte das Kind nicht. Das hei3t also, nicht die Hohe des Tones,
sondern seine iibrige Beschaffenheit, seine Klangfarbe, war maB-
gebend. :

Ein zweites Beispiel aus des Autors Klientel ist folgendes:

Fall 4. Ein 4 jahriger Knabe von geringer Korpergrofe wurde
dem Autor als taubstumm zur sprachirztlichen Behandlung iiber-
geben. Die Anamnese ergab, abgesehen vom verspiteten Beginn
des Stehens und Laufens, nichts Erwihnenswertes, desgleichen
war der somatische Befund negativ. Die Trommelfelle waren
normal, die Nase enthielt keine Wucherungen, der Kitzelreflex
vom &uBeren Gehorgang war prompt auslosbar. Sonst bot der
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Patient das Bild vélliger Taubheit. Er reagierte auf keinerlei
Schalleinwirkungen. Zum Unterschied vom vorigen Fall war er
auch optisch schwer zu fesseln. Wohl sah er eine vorgehaltene
farbige-Zeichnung sofort, aber er verweilte nur kurzeZeit dabei, um
dann sofort etwas anderes, wieder nur fiir kurze Zeit, zu betrachten.
So bot er das Bild grofSter Zerfahrenheit, und auch in die Hinde
gegebene Spielsachen vermochten nicht, ihn lingere Zeit zu inter-
essieren. Er wurde in das Sanatorium fiir Sprachstérungen auf-
genommen, woselbst hauptsichlich in zweierlei Weise auf ihn ein-
gewirkt wurde. Er bekam ein mdoglichst kahles Zimmer, damit ihn
nicht zuviele Gegenstinde optisch in Anspruch nehmen konnten;
dadurch sollte seiner optischen Unrast begegnet werden. Nach
einigen Tagen begann dann die ihm zugewiesene Pflegerin, ihm
mehrere Male im Tag durch je 5 Minuten einige Bilder, immer die
gleichen, hintereinander zu zeigen. Zweitens versuchte man mit
zahlreichen Instrumenten, Trompeten, Pfeifen, Urbantschitschs
Harmonika, Grammophon, Trommeln, menschliche Stimme,
Glocken, die plotzlich hinter ihm zum ténen gebracht wurden, ihn
akustisch zu ,.erregen‘. Drei Wochen, lang schien in dieser Hinsicht
alles vergeblich, und der Eindruck seiner Taubheit war so voll-
kommen, da8 alle Einwohner des Sanatoriums, des Autors wissen-
schaftliche Gehilfen inbegriffen, an der Richtigkeit der Diagnose
»Seelentaubheit zweifelten. Am 21. Tage des Aufenthaltes des
Patienten im Sanatorium verliel der Autor wihrend des gemein-
samen Mittagmahles den Speisesaal durch eine Tiire, um ihn durch
oine andere, etwa 3 m hinter dem Patienten liegende, wieder zu be-
treten. Alle Anwesenden waren aufgefordert worden, mit keinem
Blick und keinem Laute zu verraten, wenn der Autor wiederkomme.
Im Moment des zweiten Tiir6ffnens lie er ein feines Glockchen,
das neu angeschafft worden war, ertonen, und blitzschnell wandte
sich der Patient auf seinem Stuhl um und sah den Arzt an. Von
diesem Augenblick an reagierte der Knabe hiufig, wenn auch nicht
immer, auf dasselbe Glockchen. Doch wurde darauf Bedacht ge-
nommen, ihn nicht zu ermiiden oder, wenn der Ausdruck erlaubt ist
sein Interessenicht zu verringern, indem derselbe Reiz anfangs micht
héufig angewendet wurde. Allméhlich wurden auch andere, dhnlich
klingende Glockehen,dann Stimmgabeln, Trompeten,diemenschliche
Stimme an ihm versucht, und immer weiter erstreckte sich seine
,2Aufmerksamkeit‘, so daB nach Ablauf eines weiteren Monates
ein konsiliariter zugezogener Kinderarzt keinerlei Zweifel mehr in
die Horfahigkeit des Patienten setzte. Damals war er auch schon



— 42 —

akustisch aus dem Schlafe zu erwecken, was zu Beginn der Be-
handlung unméglich war. Nach weiteren 3 Wochen, 1. XI. 12, ist
in der Krankengeschichte vermerkt: ,,Je mehr die Unruhe des
Kindes weicht, umso mehr gibt er auf die Umgebung acht.“ Das
war wohl der Erfolg beider erwihnter MaBnahmen, besonders aber
der ,,optischen Aushungerung“. Am 20. XI. beginnt er Schnalz-
laute zu Iallen. Das Lallen nimmt in der Folge an Haufigkeit und
Umfang zu, und am 17.XII. spricht er ein Lippen-R, das der Autor
vorsagt, unter deutlichem Achten auf den Mund. Am 13. I. 13
wurde notiert: ,Bilder werden mit grofler Freude angesehen.
Nachsprechen einzelner Silben der dazu vorgesprochenen Worte.
Am 22. 1.: , Patient spricht a, o, i, u, m korrekt nach.“ 1.1IL:,Er
spricht alle Silben nach, ebenso Uhr und Baum, doch sagt er, wenn
ihm das betreffende Wort nicht vorgesprochen wird, zu beiden
Bildern entweder ,,Uhr* oder ,,Baum®. In diesem Stadium wurde
der Patient den Eltern wieder iibergeben, die ihn durch eine Kinder-
girtnerin nach des Autors Anordnung weiter schulen lieSen.

Ein dritter analoger Fall (Fall 5) -aus dem logopéadischen
Ambulatorium der k. k. Universitits-Ohrenklinik (Hofrat Prof.
Dr. Urbantschitsch) kann als Beweis dafiir gelten, dafi sich Seelen-
taubheit im Laufe der Zeit unter den FEinflissen des téglichen
Lebens, nimlich den immer wieder vorhandenen akustischen
Reizen, allmihlich in Héren verwandeln kann. Der Autor bringt
hier den Bericht des Hausarztes, dessen Namen, ihm Ieider ent-
fallen ist und der Erzieherin, die ihn, nachdem der Patient durch
1%, Jahr im obigen Ambulatorium mit systematischen Hor- und
optisch-taktilen Sprechiibungen behandelt worden war, zur weiteren
Ausbildung nach des Autors Anordnungen iibernahm. Der genaue
Bericht der Erzieherin ist gleichzeitig geeignet, den Leser iiber den
Gang und die Schwierigkeit der sprachlich-padagogischen Ubungs-
behandlung zu orientieren. Finanzratssohn, 63/ Jahre alt, Zangen-
. geburt, wobei der Kopf ziemlich stark ,,zerdriickt” war, geboren’
in Wien. Bis 514 Jahre hat er kein Wort, keine Silbe gesprochen
und auch kein Wort verstanden. Durch verschiedene Gebidrden
und mimische Zeichen war nur eine sehr mangelhafte Verstindigung
mit ihm méglich. Auf Rufen, Schreien, Hindeklatschen, Musik —
hinter seinem Riicken — reagierte er fast gar nicht, so daf der
Verdacht auf Taubheit gerechtfertigt erschien, welche jedoch von
Ohrenspezialisten verneint wurde. Trotzdem blieben alle Be-
mithungen, ihm irgend eine Silbe beizubringen oder ein Wort ver-
stindlich zu machen, fruchtlos. Sein verstindnisloser Blick,
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seine Stirm und Schidelform hat die Diagnose Cretinismus
aufkommen lassen. RBei alldem hat das Kind seit dem 4. Jahre
einen auffallend systematischen Ordnungssinn gezeigt, obzwar es
sich sonst nicht einmal fiir Spielsachen interessiert hat. Bilder-
biicher waren das einzige, was es ein wenig zu fesseln schien. —
Im vorigen Jahre wurden ihm Nasenpolypen operiert.

Mit 214 Jahren hat er einen schweren, 6 Monate dauernden
Keuchbusten durchgemacht; ein Jahr spiter Scharlach mit leichtem
Verlauf, ohne bise Folgen. - Vor 2 Jahren Masern mit
leichtem, normalem Verlauf. Seit 2 Jahren wurde ihm der
Gebrauch von Thyreoidintabletten & 0,3 g einmal téglich
verordnet. Doch fast gleichzeitig, also kaum vom Gebrauch
des Medikamentes beeinfluft, begann er das Wort ,Mama* zu
wiederholen; dann vermochte man auch, ihm andere einzelne,
leicht auszusprechende 1—2 silbige Worte beizubringen, ohne dafl
er jedoch die Bedeutung derselben verstand. Dagegen gelang es
immer leichter, sich ihm durch Zeichen und Gebirden
verstindlich zu machen, und man bemerkte, da er nach und nach
auch etwas denken und kombinieren lernte. Sah er z. B. jemanden
(Vater Nichtraucher) eine Zigarre in die Hand nehmen, so holte
er gleich Ziinder und Aschenbecher. Seine Intelligenz hat sich
im Laufe von 114 Jahren schnell entwickelt, so da8 er heute, be-
sonders, seit er aus der hauslichen Umgebung (iltere Briider, die
zwar pormal, doch nicht besonders begabt sind, und ein jiingerer
4 jahriger, der ebenso ist, wie er damals war) entfernt wurde,
fast so viel versteht, wie ein normal geistig entwickelter Taub-
stummer. Er hat auch in den letzten 8 Wochen vieles verstehen
gelernt, was man zu ihm spricht. Er filhrt leicht verschiedene
Auftrige prompt aus; doch muf man da noch im Anfang
mit Gebarden etwas nachhelfen! Er besitzt jetzt eine — oft stau-
nenswert richtige Kombination und ein vorziigliches Gedachtnis
. und Orientierungsvermdgen. Das Schwierigste ist die Wieder-
holung von Lauten, Wortern usw. So ist der Status praesens.
Physisch ist er ganz normal.

Besziiglich der erblichen Belastung ist folgendes zu erwihnen:

Der Junge ist Kind aus einer Verwandtenehe (Geschwister-
kinder). Bei seinen GroBeltern war nichts Besonderes zu ver-
zeichnen, aufler daB die GroBmutter miitterlicherseits an jahre-
langer, auf Blutarmut basierender Migrine leidet, welche allen
Kuren Trotz bietet. Diecse GroBmutter Ieidet auch an
chronischer Gicht. In der Familie ist sonst kein Fall von
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Cretinismus vorgekommen; ebenso keine andere Geistesstorungen ;
kein Alkcholismus, keine Lues.

Dagegen litt die gemeinsame UrgroBmutter seit ihrem
42. Lebensjahre, schon nach der Geburt aller ihrer (4) Kinder
an irgendeinem nicht zu diagnostizierenden krampfartigen
Kopfschmerz welcher so oft und heftig auftrat und allen
Behandlungsweisen derartig trotzte, daB sie gezwungen war,
zum Morphium ihre Zuflucht zu nehmen, und durch fast 40 Jahre
eine derartige Morphinistin war, derartige Dosen vertrug, daB sie
medizinische Kapazititen in Staunen versetzte.

Als das Kind in die spezialirztliche Behandlung trat, es war
damals 7 Jahre alt, war sein Gehor auf 3 m Distanz leicht — auch
bei miBig lautem Sprechen — nachweisbar. Nun der Bericht der
Erzicherin (Frau Wolfram):

,»Als Marian im Oktober 1911 zu mir kam, verstand er, eine
Anzahl Gegenstinde zu benennen, auch kannte er die Buchstaben
des Alphabetes.

Wenn man ihm ein neues Wort deutlich, laut und wiederholt
vorsprach, verstand er es doch nie richtig, auch brachte er die
Worte durcheinander. .

Ich fing an, ihm das Lesen beizubringen, was groe Mithe und
Ausdauer erforderte.

Als er endlich lesen konnte, war das Lernen mit shm viel leichier.
Jch schrieb ihm ein Wort auf; nachdem er es gelesen hatte, pragte
sich ihm das Wort deutlich ein, er fand auch mit Leichtigkeit
im Buche jedes Wort, welches er schon einmal gelesen hatte.

Das Lesen selbst lehrte ich ihn durch Schreiben. Ich sprach
ibm jedes Wort sehr deutlich und langsam, jeden Buchstaben stark
betonend, wiederholt vor, bis er’s richtig schrieb. Anders war ihm
das Lesen nicht beizubringen.

Dann lernten wir die richtige Anwendung der Worte: der, die,
das. Begriffe wie: gehen, tanzen, stolpern usw. muBte man ihm
vormachen, um sie ihm begreiflich zu machen, er selbst mute es
-dann ausiibend wiederholen. Farben lernte er leicht.

Die Mehrzahl lehrte ich ihn folgendermaBen: Zum Beispiel,
zur Weihnachtszeit 1911. Es waren iiberall viele Biume, auf ein-
zelne zeigend, sprach ich: »Baum, Baum, Baumc, auf eine groBere
Anzahl zeigend: »viele, viele, heilt — Biumec«, ebenso bei
Laternen und anderen Gegenstinden. Bis 100 konnte er bald zihlen.
Spiter lernté er die Bedeutung der Worter ,,mein* und ,,dein. Das
‘war ihm sehr schwer faflich. Ich nahm einen Gegenstand von ihm,
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und ihm denselben vorhaltend, faBte ich seine Hand, und auf ihn
selbst deutend, sprach ich ihm vor: ,;Das ist dein, Soldat*‘ und Ahn-
liches bei den mir gehérigen Sachen; trotz immerwihrenden Ubens
behielt er es schwer, im Satz muB er auch heute noch linger nach-
denken, um mein und dein nicht zu verwechseln.

Herr Dr., Fraschels gab uns ein Buch mit Bildern, Ball, Pferde,
Kiihe, Heuwagen mit Ochsen vorgespannt und sonstigen Bildern;
zuerst lernten wir: Das ist ein Hund, eine Kuh, ein Schmetterling
usw.; dann: Der Schmetterling ist bunt, das Gras ist griin, der Ball
ist rund. Nun lehrte ich ihn die richtige Anwendung der Worte:
Ich habe einen, ich habe eine, in der Welse, daB ich aufschrieb:

der — ein,
die — eine,
das — ein.

Zu allen Bildern, so auch in der Fibel, schrieb ich die Artlke]
der, die oder das, und sollte er zum Beispiel sagen: ,Das ist ein
Baum‘‘, so las er erst beim Bilde den bestimmten Artikel und ant-
wortete jetzt erst richtig; anders konnte er es nicht erlernen. Dann
lernte er im selben Buche: Das ist eine Kuh, das sind Kiihe, so bei
allen Bildern und bei seinen Spielsachen. Dasselbe Bild: Die Kiihe
ziehen den Wagen, spiter: Der Bauer hilt die Peitsche in der
Hand. ,

Die Fiirworter er sie es nach Beispiel: Der Knabe liuft,
er liuft. Das Midchen spielt, es spielt usw. ; dasselbe in der Mehr-
zahl. Ahnliche einfache Sétze bildete er schon allein. Er wendete
das Gelernte bei gegebener Gelegenheit ganz von selbst an.

Nun lehrte ich ihn die Anwendung der Worte er sie es in
Verbindung mit Eigenschaftswortern, zum Beispiel: »Der Pfau
ist schon, er ist schon, sie sind schonc«. Dabei lernte er in seinen
drei Fibeln leicht fafliche Worte, spater schwerere Worte.

Er lernte auch viele abstrakte Begriffe.

Leicht begriff er zusammengesetzte Hauptworte. = Am
schwierigsten- aber geht das Verbinden, wenn auch zu einfachsten
Sitzen.

Kleine Rechnungen ma.chte er auch schon, lernte die Tage
der Woche, zu welchem Zweck ich ihm einen Abreikalender gab.
Sonntag wurde er gebadet, das merkte er sich, Dienstag und ’
Donnerstag gingen wir zum Gro8papa, dadurch lernteer morgenund
iibermorgen.

Will man etwas von ihm, so geniigt, wenn er auch den Satz
nicht versteht, ein Wort, daraus zieht er seine Schliisse, seine
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SchluBfolgerungen sind logisch. Den einfachsten Satz versteht er
nicht, wenn ein Wort darin vorkommt, welehes er nicht gelernt
hat oder das Satzgefiige von dem gewdhnlichen einfachen Satze
abweicht.

Die Zeiten wurden folgendermaBen gelehrt: Ich hielt eines
seiner auf Holz verfertigten Tiere hinter meinem Riicken und sagte:
»Ein Hase wird kommen, er kommt schone, ihn ihm damit langsam
nihernd, sagte ich: »Er ist schon da.« Alles muBte mit groBer
Lebendigkeit gemacht werden. Weiter machte er kleine Aussage-
sitze, aber alles nach Bildern; unzihlige Male muBte man
ihm diese Bilder zeigen und den Satz sagen, bis er allein den Satz
machen konnte, z. B.: Das Midchen sitzt auf dem Sessel. Der
Pfau hat einen schonen Schweif. Das ist ein schénes Haus. Das ist
ein schoner Vogel. Uberraschungen erlebte man, bei ihm nie, alles
muBte ihm mithsam beigebracht werden.

Im Oktober 1912 erkrankte das Kind an Rippenfellentziindung
mit Exsudat. Langere Zeit konnte er keinen Unterricht nehmen.
Als ich wieder beginnen konnte, muBte ich manches von vorne be-
ginnen; er war sehr aus der Ubung gekommen, kleine Sitze zu
sprechen.

Steigerung der Eigenschaftsworte, Satzverbindungen mit und,
auch, verstand er bei einfachen Aufgaben anzuwenden, jedoch
konnte er nie selbstindig und zusammenhéngend antworten.

In der -Sommerfrische sah er viel Neues, alles regte seine WiB-
begierde an, in diesen 21, Monaten machte er grofie Fortschritte.
Nebst den Wiederholungen, iibten, wir hauptsichlich Satzbildungen.
Uber die verschiedensten Dinge bildete er jetzt kleine Satze, immer
aber nur, was man mit ihm ibte.

Vormittag schrieb er die Sitze auf die Tafel, nachmittag ins
Heft, damit dieselben sich ihm besser einprigen. Meist aber nur
.das, was er sah und erlebte. Als er von seinen Eltern eine Postkarte
erhielt, konnte er schon auf die Frage: Washast du heute von deinen
Eltern bekommen ? antworten: Ich habe heute von meinen Eltern
eine Postkarte bekommen.

Das Rechnen begriff er anfangs schwer, er machte jedoch
verhidltnismiBig rasche Fortschritte. Er macht gegenwirtig Rech-
nungen wie z. B.: Das 1 x1 bis3xb = , 70430 =, 70435 =
usw.,, 94-74+5b= , 845—6= , 8-—447= , 1 X156 = ,
15x1 = ,19—10—8+4 ,24+16= ,824+10= , 76416 =,
70 =304 , 30 =15+ . In letzter Zeit zeigt er schon mehr
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Verstindnis fiir an ihn gerichtete Fragen, antwortet aber am
liebsten in Schlagworten. Beim Diktat macht er selten orthogra-
phische Fehler, setzt meist richtig Punkt und Beistrich. Er zeigt
groBen Fleil und WiBbegierde, lernt mit Liebe und Ausdauer, ist
gutmiitig und ordnungsliebend.*

30. XI. 13: Die Horpriifung mit der Edelmannschen Stimm-
gabelreihe ergab folgendes Resultat:

rechts ' links

miBig verkiirzt C miBig verkiirzt

12 Sek. » 12 Sek. »

mafig verkirzt G maBig verkiirzt

dto. e dto.
sehr wenig verkiirzt g sehr wenig verkiirzt

dto. ht dto.
dto. c? dto.
dto. a dto.
dto. gl dto.
dto. al dto.
dto. c?  dto.
dto. ds dto.
dto. f3 dto.
dto. g2 dto.

wenig verkiirzt ¢? wenig verkiirzt
dto. g® dto.

{14 Sek.) ziemlich verkiirzt ct ziemlich verkiirzt (12 Sek.)
Seither hat der Patient in jeder Beziehung groBie Fortschritte
gemacht und lernt zur Zeit den Stoff der 5. Volksschulklasse.
Den, Versuch einer Erklirung der Seelentaubheit!) miissen wir
umsomehr wagen, als wir uns davon einen besseren Einblick in
.das normale zentrale Horen versprechen. Welcher Teil der Hor-
funktion kann die Ursache fiir die genannte Stérung abgeben ?
Das periphere Ohr und der Hornerv sind wohl auszuschlieSen, da
.alle Erfahrung lehrt, daB man bei Erkrankungen, dieser Teile ohne
lokale Therapie ein vollig gutes- Horen nicht erreichen kann. Es
bleibt also das zentrale Horfeld bzw. der Reflexbogen zur mo-
torischen Sphiire iibrig. Kann man hier an eine grobe organische Mif3-

1) Villiger (1. e. S. 78) bezeichnet mit diesem Namen nur volliges
Mangeln von Sprachverstindnis. Der Autor empfiehlt dagegen seine An-
wendung fiir Fille, wie der seinige es ist, und m&chte das angeborene fehlende
Sprachverstéindnis ,,sensorische infantile Stummbheit* oder ,,sensorische
Horstummbheit* benennen.
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bildung denken ? InAnbetracht des befriedigendenResultates der
Ubungstherapie wohl nicht. Also sind wir auf das Gebiet des
,,Funktionellen’ verwiesen, jenes Gebiet, das im alltiglichen
Leben die Unterschiede in der geistigen Veranlagung der einzelnen,
Normalmenschen hervorruft. Der neue Malschiiler sieht und malt
das Blatt gleichmaBig griin, auf dem er nach einem Jahre zahl-
reicher Farbenabstufungen erkennt. Der musikalisch nicht Ge-
schulte nimmt nicht wahr, wenn der Singer um einen Ton tiefer
singt als das begleitende Orchester spielt. Durch Ubung kommt er
in die Verfassung, auch schon Falschsingen von Teilen von Ténen
zu erkennen. Aber es gibt auch génzlich Unmusikalische. Die
Typen, die man unter diesem Namen zusammenfaft, bilden ebenso-
viele einzelne Probleme. Wir denken hier nur an jene, die gar kein
Interesse fiir Musik haben und von denen Stumpf (Kohlerl. ¢. S. 61)
sagt, daB bei ihnen die Aufmerksamkeit verhéltnismiBig wenig
auf die T6ne gerichtet sei. Also sind sie nicht auf Tone ,.einge-
stellt*“. Das aber mdochte der Autor vor allem auf eine mangelhafte
Erregbarkeit der betreffenden Gehirnteile zuriickfilhren. Nun
zeigen, Horstumme iiberhaupt, worauf zuerst 4. Liebmann (1. c.)
hinwies, #hnlich wie Kiinstler oft eine ,,Hypertrophie* eines
Sinnesgebietes. Wihrend sie, ohne schwerhorig zu sein, akustisch
schwer erregbar sind, bleiben sie?) an optischen Eindriicken kleben.
Ja, der Autor sah zwei Kinder, die, ohne blind oder auch kurz-
sichtig zu sein, alles mit den Hinden abtasteten. Es scheint hier
ein Gleichgewichtszustand zwischen den einzelnen Sinnsphiren,
der fiir eine normale Entwicklung Grundbedingung sein dirfte,
gestort zu sein. (Nur kurz sei bemerkt, daBl dieser ,,Gleichge-
wichtszustand wohl nicht auf einer Gleichwertigkeit der einzelnen
Sinnessphéren beruht. Wo kimen wir hin, wenn uns etwa jeder
Schritt, den wir tun, mit gleicher Deutlichkeit bewullt wiirde, wie
jeder Blick, den wir machen.) ,,Die mangelhafte Erregbarkeit des
betreffenden Gehirnteiles* wird ja nun auch irgendwie organisch
bedingt sein miissen; und die Ubergiinge zwischen grob-organisch
bis zu,, mikroorganisch’’ werden zqhlreich sein und diirften duferlich
durch den Grad des Erfolges einer Ubungsbehandlung festgestellt
werden konnen. Eine solche ,,mikroorganische’ Bildungsstérung ist
nun als Grund der Seelentaubheit anzunehmen, wie der Autor u. A.
in seiner Abbandlung iiber Ho6r- und Sprachstérungen beim
Cretinismus’) ausgefilhrt hat. Und diese, die wir mit mangel-

') Siehe Frischels, Vorlesungen iiber Taubstumme und Horstumme.
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hafter Erregbarkeit identifizieren, ist nach aulen hin als mangel-
haftes Interesse, als mangelnde Einstellung zu erkennen. )

Ahnliche Fille seelischer Taubheit aus der Literatur!) erwiahnt
V. Urbantschitsch in seinem Buche ,,Uber Horiibungen* usw.
Wien 1895. S. 78.

Das Verhalten Schwerhiriger gegen Hdériibungen, wie es
Urbantschitsch ausfiihrlich beschreibt, birgt iiberhaupt eine Fiille
von Erkenntnismoglichkeiten. Denn man darf wobl behaupten,
" daB das Fehlen bzw. allmshliche Auftauchen einzelner Kom-
ponenten des Komplexes ,Horen“, das den verschiedenen
Formen der Sehwerhorigkeit eigen ist, sich aber meist erst wihrend
der Horiibungen deutlich ergibt, bei der Analyse des Komplexes
mithelfen kann. Der Autor ist sich dessen bewufBt, damit nichts
Neues gesagt zu haben: Haben doch Psychologen und Arzte in
einzelnen Fillen schon lange daraus Nutzen gezogen. Erinnert sei
nur neuerdings an Kéhler, ferner an Alt%), Revezs®). Aber eine allge-
meine geniigende Ausbeute der reichen Erfahrung Urbantschitschs,
b&onders fiir das Verstindnis der Aphasien, hat bisher nicht statt-
gefunden. Verwiesen sei hier auf das langsame Auftauchen von
», Horbildern und besonders auf das verzogerte, aber nicht etwa
durch Kombination einzelner wahrgenommener Teile eines Wortes
bezw. Satzes, sondern ohne Nachdenken entstandene plotzliche
Aufflammen eines Héreindruckes~ Das weist auf die Frage des
Tempos der Reizleitung, und ein verzigertes Tempo im Erfassen
und Verstehen des Gesagten ist ja ein bekanntes Symptom sen-
sorisch Aphatischer. Da dieses verzégerte Aufflammen bei Schwer-
horigen aber haufig durch Ubung immer seltener auftritt, so liegt
darin ein Hinweis auf die Beziehung zwischen Erfahrung (id est
Ubung) und Geschwindigkeit des zentralen kortikalen Funktions-
ablaufes. Liegt etwa ein Fall ,transkortikaler” sensorischer
Aphasie vor, so wird man daran denken miissen, daB eventuell
eine Funktionsherabsetzung dés Cortex, die sich aber noch nicht
in zentraler Schwerhorigkeit #uBern muB, eine kortikale Verlang-
samung des Funktionsablaufes bedingen kann, die dann natur-

1) Krilgelstein, Badische Annalen der Gerichtsarzneikunde. 183%0. 8.
S. 4; Heller, Naturforschervers.; Benediki, Nervenpathol. u. Elektrother.
1874. S. 449.

1) Uber Melodientaubheit und musikalisches Falschhoren, Leipzig
und Wien 1906.

3) Zur Grundlegung der Tonpsychologie. Leipzig 1913,



— B0 —

gemifl eine Verzogerung des assoziativen Prozesses ergeben
kann, ohne dal die Assoziation als solche gestirt sein muft).

Die zwei Fille von Seelentaubheit gestatten einen ruhigeren
Einblick in die Entwicklung des kindlichen Horens bzw. in einzelne
Stufen desselben. Der Autor méchte das Studium derartiger
Hemmungen der Sprachentwicklung vergleichen mit dem Be-
sichtigen eines Films, der auf einem Tische liegt, wihrend die Be-
obachtung der normalen Sprachentwicklung in diesem Bilde einer
Kinovorstellung entspricht.

Ahnlich wie bei unseren beiden Patienten diirften die funk-
tionellen Verhiltnisse beim Neugeborenen liegen. Fille, die
guten Beobachtern nach der Geburt als taub erschienen, sind ver-
mutlich seelentaub gewesen; andererseits sind wohl auch die sicher
horenden Neugeborenen in dieser Beziehung von #lteren Menschen
verschieden; denn keineswegs erfolgt bei ihnen die Reaktion auf
akustische Eindriicke mit der gleichen RegelmiBigkeit und keines-
wegs erfolgt sie auf Reize von so geringer Stirke hin, wie das bei
alteren Kindern zutrifft. Die bisherige Erfahrung zeigt aber, da8
es Neugeborene gibt, die taub zu sein scheinen und daf in hiufigen
Fillen Reaktionen auf akustische Reize von erheblicher Stirke
mit ziemlicher RegelmaBigkeit auftreten; Ubergangsfille, bei denen
nur hie und da Gehor nachweisbar ist, wurden ebenfalls beschrieben
und man wird mit Recht e'n allmahliches Ubergehen des Einzel-
individuums vom Stadium des seltenen Reagierens in das des
Gfteren und schlieflich regelméBigen Reagierens annehmen diirfen.

DaB die Resktion, wenn man so sagen darf, innerlich ablaufen
kann, daB sie sich #ufBerlich nicht zeigen muB, liegt auf der Hand.
‘Trotzdem scheint dieser Vorgang erwihnenswert; denn wenn man
an sensorische Aphatiker denkt, wird man sich solcher erinmern, -
die auf jeden akustischen Eindruck mit einem Lautkomplex —
meist einem paraphasischen — reagieren und solcher, bei denen,
das nicht zutrifft. Bedenkt man nun, daB die erste Form in der
»,Echolalie” eine eigens abgegrenzte Unterform besitzt, wihrend
die zweite als ,kortikal-sensoRische Aphasie* jener, der ,trans-
kortikalen* gegeniibergestellt wird, so ergibt sich unter Beriick-
sichtigung des vorigen Satzes die Frage, ob hier wirklich, wie fast

1) Nur einen Schritt weiter liegen nach diesen Ausfiihrungen gewisse Falle
von tramskortikaler sensorischer Aphasie, z. B. der Fall Bischoffs, (Zur Lehre
von den sonsorischen Aphasien. Arch. f. Psych. Bd. 32.,) der gut nachsprach
und lesen konnte, ohne aber Sprachverstindnis zu besitzen. In der Tat
erklart Bischoff seine Beobachtung ganz in dem hier ausgefiibrten Sinne.
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allgemein angenommen, wird, ein anatomischer lokalisatorischex
Unterschied den Grund fiir das differente Verhalten der beiden
genannten Formen abgeben miisse. Es ist hier notig, weiter aus-
zuholen, und eine neue Stufe aus der kindlichen Sprachentwicklung
fzu erwihnen.

X. Die kindliche Echolalie. Einstellung und Hemmung. Echolalie.

Wir meinen das Nachsprechen unverstandener Worte, die
Eindliche Echolalie. Sie wird nicht von allen, Autoren als etwas
Physiologisches anerkannt. Meumann') und Sully?) stehen auf dem
Standpunkt, daB sie physiologisch allgemein vorkomme, Preyer3)
bestreitet dies, wihrend C. und W. Stern sie gelten lassen, aber
in wesentlich geringerem Mafe als Meumann. Sie sagen (1. 6. S.153):
»Gegen Preyer steht es fest, daB Laute und Lautkomplexe nach-
geahmt werden, lingst ehe das Verstindnis fiir das Gehérte er-
-wacht; andererseits aber spielt diese Nachahmung nicht im ent-
ferntesten die selbstindige Vorbereitungsrolle, die ihr von anderen
zZugeschrieben, wird. Wenigstens haben wir bei unseren, 3 Kindern
gefunden, da8 der Nachahmungstrieb um das Alter von 3/ Jahren
herum zwar recht lebhaft wurde, sich aber ganz iiberwiegend auf
Gesten, (wie Hindeklatschen), auf wunartikulierte Gerdusche
(Schnalzen, Quietschen usw.) und auf den Tonfall der Stimme
bezog. Das Nachsprechen einzelner artikulierter Lautkomplexe
trat hingegen weit zuriick und machte erst einen gewaltigen Auf-
schwung im 3. Lebensjahre, als bereits zahlreiche Worte verstanden
und einige wenige sinnvoll gesprochen wurden. Jene eigentiimliche
Epoche der Echolalie, in der das Kind alle méglichen gehérten
Worte und Satze ganz oder in ihren SchluBteilen mit unermiidlicher
Ausdauer nachspricht, fallt erst mitten hinein in die Zeit der
Spracherlernung.” Der Autor hat dazu folgendermaBen Stellung
genommen?): ,,Es wird dies im einzelnen Fall davon abhingen,
wie das Verhiltnis zwischen motorischem Sprechdrang und Sprech-
verstindnis steht. Kinder mit geringem Sprachdrang — der
zweifellog noch in den Rahmen des Physiologischen fallen kann —
oder solche, die schon frilhzeitig viel, was sie héren, verstehen,

1) Die Entstehung der ersten Wortbedeutung beim Kinde. Leipzig,
1902, :
: %) Untersuchungen iiber die Kindheit. Leipzig 1897.

%) Die Seele des Kindes. 8. Aufl. von Schdfer. Leipzig 1912.

¢) Ges. der Arzte in Wien. 7. XII. 1916.

4%
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werden weniger nachplappern als andere.” Auch hier hindert der
beklagenswerte Mangel an Beobachtungen der Sprachent-
wicklung, notabene unter Beriicksichtigung des iibrigen physischen
und psychischen Verhaltens, weitere Erkenntnis. . Wenn Stern an.
anderer Stelle (S. 143) sagen, man miisse sich hiiten, die Perioden
Nachahmen und Verstehen voneinander und diese wieder von der
eigentlichen Sprachperiode, wie das zum Zwecke der Analyse ge-
schehen ist, deutlich abzukeben, so diirfte sich hier wieder durch
weitere Forschungen manche individuelle Verschiedenheit ergeben.

Was nun die kindliche Echolalie betrifft, so besteht sie zweifel-
los in vielen der beobachteten Fallet).

Legt man den weiteren Betrachtungen die oben zitierte An-
nahme des Autors zugrunde, so bleibt die Frage zu beantworten,
wie man, sich den ,,motoriscten Sprechdrang’‘ und sein, Verhiltnis
zum Sprachverstindnis vorzustellen hat. Was den ersteren anbe-
langt, so gehort er zur individuellen Veranlagung, in das Gebiet
der Sinnestypen. Insolange es sich dabei um einfaches Lallen
handelt, kann man an einfache, besonders gut entwickelte Reflex-
bogen denken. Allerdings tedarf es ja auch da einer auslosenden
Ursache, eines Reizes; wo jedoch diese sensible Komponente liegt,
kénnen wir zur Zeit noch nicht angeben. Das akustisch ausgeltste
Lallen, die Selbstnachahmung, hat jedoch eine uns wohlbekannte.
Funktion, eben die akustische, zur Ursache. Man mufl annehmen,
daf der an und fiir sich schon bestehende motorische Reflex-
vorgang, wenn das Kind sein eigenes Lallen hort und wohlgefallig.
aufnimmt, nun anfinglich mit dem Héren parallel lduft und da
die Lust am Horeindruck als Nebenreiz den primiren Lallreiz
begleitet und unwesentlich verstirkt. Dadurch aber wird der
urspriingliche Reflexbogen immerhin ergénzt. Je 6fter der Horreiz
mitauslosend auf den Reflex wirkt, umso mehr wird man annehmen.
koénnen, daB der Hérreiz selbst reflexauslosend wirkt, umso mehr
diirfte die primére Ursache des Reflexablaufes zuriicktreten, diirfte
ein neuer Reflexbogen funktionstiichtig und funktionierend werden,
dessen erste Station im Horhirn selbst (der sich dort abspielende
Proze mit dem ihn begleitenden Lustgefiihl), dessen Endstation
in den bewegten Sprachorganen liegt. Dieser Vorgang ist eine
Echolalie, da ja das Lallen nichts mit Sprachverstindnis zu tun
hat. Beginnt nun ein Kind, was es Artikuliertes von seiner Um-

1) Liepmann (Ein Fall von Echolalie. Neur. Zbl. 1906) erklirt die
Echolalie fiirr die alteste und einfachste Sprachfunktion.
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gebung hért, nachzuahmen, so muB man unter der Annahme, da8
die soeben angefiihrte Theorie zu Recht besteht, gar keinen neuen
Mechanismus mehr supponieren. Auch hier wirkt der akustische
Reiz auslosend auf die Sprachbewegungen. Ob man aber auch
diesen Vorgang noch mit Reflexbdgen in Verbindung bringen kann
oder ob man ihn als Willensakt deutet — diese an und fiir sich so
bedeutsame biologisch-psychologische Frage fillt eigentlich weg,
‘wenn man ihr die obige Theorie gegeniiberstellt, denn diese Theorie
besagt, daB ein Reflexmechanismus unter dem Einflusse des
hiufigen Gebrauches, ferner affektiver Vorginge und eventuell
der Verinderupg des auslésenden Momentes, in unserem Falle das
Eintreten des akustischen Reizes fiir den priméren uns unbekannten,
zur Bahn eines Willensaktes werden kann. Als Zwischenglied in
dieser Verinderung ist im gegebenen Falle freilich noch zu be-
trachten der Ubergang vom willenlosen Nachsprechen zum
‘Willen. Und damit sind wir bei dem Punkte angelangt, der dem
Autor schon an dieser Stelle zur Heranziehung dieser weiteren
Epoche kindlicher Sprachentwicklung Veranlassung bot.

Gibt es willenloses Nachsprechen? Um darauf antworten zu
konnen, miissen wir erst das Wort ,,Wille” niher definieren. Zu
dieser Definition liegt aller Grund vor, da das Wort in vielfachem
Sinne gebraucht wird, so daB eine Einschrinkung im Interesse
des geordneten Fortganges unserer Betrachtungen absolut ndtig
ist. Andererseits ist die Frage nach dem Wesen des ,,Willens* so
oft und so verschieden beantwortet worden, daB der Zusammen-
hang, wenigstens aber die Ubersichtlichkeit der vorliegenden Ab-
handlung leiden wiirde, wollte der Autor das Fiir und Wider dieser
verschiedenen Antworten hier erliutern. Es sei ihm daher ge-
stattet, sich einleitend nur auf einen #rztlichen Forscher, Kasso-
witz?), zu beziehen. (Kassowitz, Allgem. Biologie. Bd. 4. Wien 1906)
sagt: ,,Wenn wir uns fragen, wodurch sich nach unserer Auffassung
die willkiirlichen Bewegungen von den unwillkiirlichen unter-
scheiden, so geht die Antwort zunichst dahin, daB wir uns der
.ersteren bewuBt werden, und zwar aus denselben Griinden, auf die
wir iiberhaupt das BewuBtwerden der in uns ablaufenden Reflex-
ketten zuriickgefiihrt haben. Wir sind ndmlich zu dem Resultate
gekommen, daB wir nur von jenen Reflexketten und von jenen

') Kassowitz’ Willenslehre gehért in die Gruppe, welche von Wundt
{ Grundziige der physiologischen Psychologie,) als sensualistische Richtung be-
zeichnet wird (Spencer, Meynert, Minsterberg).
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Teilen derselben Kenntnis erhalten, bei denen ein groBerer Teil
der im Organismus iitberhaupt vorhandenen Reflexapparate in
Mitleidenschaft gezogen wird, wihrend lokal ablaufende Reflexe
und auch kompliziertere Bewegungsketten, wenn sie gut eingeiibt
sind und ohne Hemmung ablaufen, namentlich aber dann, wenn sie.
nioht auf das sympathische System und auf das Gebiet der Sprach-
bewegungen iibergreifen, sich unserem BewuBtsein entweder ganz
oder nahezu entziehen. Aber das BewuBtwerden einer Reflexkette
oder eines Teiles einer solchen deckt sich keineswegs vollsténdig
mit ihrer Qualifikation als Willenshandlung. — Damit mir das
Gefiihl einer Willenshandlung zuteil werde, muB dieser Handlung
entweder die Vorstellung derselben ohne ihre sofortige Ausfilhrung
vorangehen, oder ein, wenn auch noch so kurzes U’berlegen, das
heiit also ein Schwanken zwischen Ausfilhrung und Hemmung.‘
Demnach wire z. B. das tégliche Ankleiden keine Willenshandlung
mehr. Anderseits aber wire die Verengerung der Pupille bei Licht-
einfall, wofern ein studierter Mensch von dieser Eigentiimlichkeit
weiB, den Willkiirbewegungen zuzuzihlen. Wirde darauf ent-
gegnet. werden, hier liege eine Bewegung und keine Handlung vor.
so wire zu erwidern, dafl bei dieser Gegeniiberstellung eine petitio
principii vorliegt. Denn dann wire ,,Handlung‘ eben als Willens-
akt gemeint, wodurch sich der ganze obige Beweis Kassowitz’ in
einem Circulus vitiosus bewegen wiirde. Die Vorstellung einer Be-
wegung ist also fiir ihre Willkiirlichkeit wohl notwendig, aber die
Vorstellung einer Bewegung macht sie noch nicht zur willkiirlichen.
Ebensowenig ist der Grad der BewuBtheit nach des Autors Meinung
mafigebend. Denn das Ankleiden z. B. kann man nicht gut von den
Willensbewegungen ausschlieBen!). Der Autor ist der Ansicht,

1) In seinem meisterhaften ,,Entwurf zu einer physiologischen ¥r-
klarung der psychischen Erscheinungen®, Leipzig u. Wien 1894. 8. 139, 140
auBert sich Sigmund Ezner zur Frage der verschiedenen Arten der Bewegung
in einer Weise, mit der, wie der Autor glaubt, seine eigene Definition in Ein-
klang steht. ,,Ich fasse zusammen: Die Bewegungen des tierischen Korpers
werden in hohem Grade beeinflult durch sensorische Impulse. Diese Be-
einflussung geschieht durch Vorgéinge im Zentralnervensystem, welche teils.”
subkortikalen, teils kortikalen Sitz haben.

Die unterste Stufe bilden die echten Reflexe (z. B. im Darmtrakt),
von denen weder die zentripetale Phase noch der Effekt der zentrifugalen
Phese Nachrichten zum Organ des BewuBtseins schicken; oder es gelangt
der zentripetale Reiz (Pupillenreaktion) oder dieser und der Eindruck der
erfolgten Bewegung (Blinzeln) zur Hirnrinde. Tm letzten Falle tritt zu dieser
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daB die hier vorgebrachte Lehre Kassowitz’, die sich mit der zahl-
reicher anderer Forscher deckt, daran krankt, daB sie zu viel mit
Denkoperationen arbeitet. Der Autor mdchte in Anlehnung an
die moderne Psychologie den Satz aufstellen: Willenshandlungen
sind solche, die immer einer bestimmien spezifischen seelischen Ein-
stellung bediirfen und mit esner solchen ablaufen. Damit ist freilich
nicht allzu viel gesagt, aber je mehr die Erkenntnis in das Wesen
der ,,Einstellung* eindringen wird, umso klarer wird diese Definition
vermutlich werden. Immerhin ist sie praktisch-klinisch verweadbar.
Wenn sie an anzufiihrenden Beispielen mit der von Kassowilz ver-
glichen werden wird, diirfte ihre Brauchbarkeit zur Evidenz hervor-
gehen?).

In diesem Sinne gibt es nun willenloses Nachsprechen, ein
Nachsprechen, auf welches der betreffende Mensch nicht eingestellt
ist. Wie man sich den zugeordneten materiellen, Prozel vorstellen
kann, soll Hand in Hand mit der Fortsetzung dieses Gedankens
auseinander gesetzt werden. Wir nehmen an, daf kleine Kinder
in einem individuell verschiedenen Alter ihr Horhirn geniigend
perzeptiv geiibt haben, indem jeder seit der Geburt eindringende
akustische Reiz dortselbst Veréinderungen irgendwelcher Art er-

subkortikalen Wechselwirkung eine Beeinflussung durch den Cortex hinzu
(Hemmung des Blinzelns), indem diese subkortikale Regulierung willkiirlich
modifiziert werden kann. Ein gesetzter Willensimpuls kann durch subkorti-
kale Regulierungen modifiziert und den Verhiltnissen angepaft werden.
(Schritt mit Sehnenreflex). )

Die subkortikale Regulierung verliert die Selbsténdigkeit des echten
Reflexes und wird abhiéngig von dem Spiele der Aufmerksamkeit; es tritt
die Intentionsregulierung der instinktiven Bewegungen auf Grund sen-
sorischer Rindeneindriicke ein (Fixieren, FreBbewegungen des Pierdes usw.),
wobei der Willkiirimpuls die subkortikale Regulierung nicht zu ersetzen
vermag. Die Aufmerksamkeit bewirkt die temporire Installierung eines
subkortikalen Reflexapparates, der dem intendierten Zweck dient.

Die bewufite Bewegung ruit bewuBte Empfindungen hervor. Letztere
sind unentbehrlich zur korrekten Ausfiihrung der ersteren und. dienen somit
zur kortikalen Regulierung (Sprache).*

1) Nach Wundt (1. c., Bd. 3. S. 828) entsteht die Willenshandlung
sowohl wie die Reflexe aus den Triebbewegungen, die wieder auf dulere Reize
hin, entstehen und deren #uBerer Erfolg mit der die Bewegung einleitenden
Empfindung zu einer untrennberen Komplikation werden; ,,und indem sie
in dieser Verbindung bald dominierende Bedeutung gewinnt, erscheint sie
dem BewubBtsein els die treibende Ursache der Handlung.*
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zeugt — nehmen wir mit . NiefIt) z. B. chemische an —, wodurch
die nachfolgenden Reize schon auf ein vorpripariertes Gebiet
treffen, das umso sicherer reagiert. Diese Sicherheit kann man sich
besonders vorstellen als Sicherheit im Erfassen schwacher und
kurzer Reize und als Sicherheit in der friiher genauer erliuterten
Differenzierung. Man konnte auch daran denken, daB die zentrale
Wirkung jedes akustischen Reizes sich auf.préformierten, wenn
auch noch ungeiibten Bahnen iiber den Hérbezirk hinausbewegt
und daB so eine Ladung der motorischen Teile des Gehirns gleich-
zeitig mit der der akustischen erfolgt. Oder es lieBe sich vermuten,
daB erst bei einer gewissen Ausbildung des Horhirns beim Eintreffen
neuer Reize iiberschiissige Krifte frei werden, welche die motorische
Sphare anregen. Jedenfalls kann man annehmen, da8 die erste
Anregung zum Nachsprechen bei Kindern die Folge eines hohen
Ladezustandes des akustischen Gehirnes ist und dal es ohne mo-

}) Man beachte hierbei James (I. ¢. S. 416) prinzipielle AuBerung:
»Jch befand mich neulich mit einem kleinen Kinde auf einer Eisenbahn-
station, als mit groBem Gedrdhn, ein Schnellzug einfuhr. Das Kind, das nahe
am Rand des Bahnsteiges stand, fuhr erschrocken zuriick, schloB die Augen,
schnappte nach Luft, wurde blaB, brach in Weinen aus, rannte wie toll auf
mich zu und verbarg sein Gesicht. Ich zweifle nicht, daf dieser Junge beinahe
ebenso iiberrascht wurde durch sein eigenes Benehmen als durch den Zug,
und daB er iiber sein Verhalten mehr erstaunt war als ich, der dabei stand.
Natiirlich wenn eine derartige Reaktion oft stéttgefunden hat, lernen wir,
was wir von uns selbst zu erwarten haben und kénnen dann unser Benehmen
voraussehen, obgleich es eben unwillkiirlich und unkontrollierbar bleibt wie
vorher. Aber wenn die Bewegung in den ausdriicklich als willkiirlich be-
zeichneten Handlungen vorhergesehen sein muB, dann folgt daraus, da8
kein Wesen, das nicht mit prophetischer Kraft ausgestattet ist, eine Be-
wegung das erstemal willkiirlich ausfiihren kann®. Griesinger (Pathologie
und Therapie der psychischen Krankheiten), der bekanntlich in den Re-
flexen das Grundprinzip der Organisation des Zentralnervensystems erblickt,
nimmt generell an,”daB die Tatsache, daB dem geistigen Geschehen, die
Tendenz der AuBerung innewohne, darauf beruhe, daB zentripetale Er-
regungszustiande in motorische Impulse umschlagen. Pick, der in ¢iner
kiirglich erschienenen Abhandlung?!), die dem Autor erst nach Niederschrift
dieses Teiles des vorliegenden Buches von ihrem Verfasser in liebenswiirdiger
Weise iibergeben wurde, ebenfalls kindliche mit aphatischer Echolalie
lalie vergleicht, kommt zu einem #hnlichen Ergebnis. Er faBt die kindliche
Echolalie in ihrer Entstehung als eine Art bedingten Reflex (Pawlow) auf
und, sagt, es sei durch einen Fall Behiers und einen, eigenen (Echolalie nur
bzw. hauptséchlich in einer Sprache bei einem Polyglotten) bewiesen, da8 der

1} Das Geheimnis der menschlichen Spracke. Wiesbaden 1914.
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torische Einstellung vor sich geht.. Ins Negativ iibersetzt wiirde
dieser Satz lauten, daB keine Hemmungen téitig sind, welche das
AbflieBen des akustischen Uberflusses in die motorische Sphire
verhindern.

Einen #hnlichen Zustand kann man der Echolalie manches
sensorischen Aphatikers zugrunde legen. Das entspricht der
Ansicht Picks'), da8 dem Schlifelappen unter normalen Verhalt-
nissen eine Hemmungsaufgabe zufalle. Wenn andere, so Goldsiein
im AnschluB an Quensel?) und im gewissen Sinne an Flechsig ein der-
artiges Hemmungszentrum ins Prifrontalhirn verlegen, so erblickt
der Autor darin nicht etwa einen Widerspruch gegen Pick. Er ist
vielmehr der Ansicht, daB jedes Zentrum auch die Pflicht habe,
das WeiterflieBen seiner Inhalte nach gewissen Gebieten zu ver-
hindern3). Das Prifrontalhirn hitte demnach das Weiterstrémen,
-der motorisch-ideellen Reize in die motorisch-ausfithrenden Gebiete
zu verhindern. Wenn man aber der Ansicht zustimmt, da8 ein allzu
hoher Ladezustand des Horhirns — und einen solchen, kann man
beim noch nicht sprechenden Kinde, das auch noch kaum etwas
wversteht, bei dem also der AbfluB auch nicht nach der ,,trans-
kortikalen‘* Seite erfolgt, annehmen — Sprechbewegungen, auslost,
so wird man andererseits in dem mehr oder minder regelmiBigen
Abflu8 dieser Reize nach der motorischen und vor allem der ,, trans-

Echolalie als Grundbedingung eine Einstellung der durch den speziellen
skustischen Reiz in Erregung versetzten Aufnahmeapparate zugrunde liegt
und davon in Analogie zu den abgestimmten Reflexen die entsprechende
Reaktion ausgelost wird. ,,Die Prizision der pathologischen Echos ist nur
erklérlich aus dem Vorhandensein, eines so fein, eingestellten Aufnahme- und
sichtlich auch #hnlich gearteten Ubertragungsapparates, die wir in der
Kindheit erworben, entwickelt und von daher behalten haben.

»»Das Sprechenlernen des Kindes im Stadium der Echolalie ist nur die
nach dem Typus des bedingten Reflexes sich vollziehende Ausbildung des
Sprechapparates an der Hand des sich natiirlich erst allméhlich in seiner
Anpassung an die akustischen Reize vervollkommnenden Aufnahme-
apperates.* ’

1) Zur Frage nach der Natur der Echolalie (Fortschritte der Psycho-
logie. Bd. 4. H. 1)

*) Quenael, Uber die transkortikale motorische Aphasie. Monatsschr.
f. Psych. u. Neur. Bd. 26. S. 285: ,,Die wesentliche Differenz der hier vor-
goschlagenen von der Hartmannschen Auffassung liegt darin, da8 wir nach
Lage unseres Falles geneigt sind, des priifrontale Gebiet dem Brocaschen
Zentrum nicht neben-, sondern iiberzuordnen. .

3) Das Gehdrte, Gesehene usw. soll beim nicht schwatzhaften, sondern
denkenden Menschen in der Richtung ,,Transcortex* abflieBen.
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kortikalen Seite, wie sie beim sprechenden Menschen stattfindet,
eine Entlastung der Hemmungsfunktion erblicken kénnen. Es ist
eine ilberaus auffallende Erscheinung, daB hérstumme Kinder
meist sehr wild sind ; sie schlagen jeden und alles und machen auf
den nicht Erfahrenen deshalb den Eindruck von Geisteskrankheit;
andererseits sind Taubstumme meist itberaus brav und freundlich.
Dieser Unterschied ist so weit verlillich, da8 der Facharzt schon
oft in der Lage ist, die traurige Diagnose Taubstummheit zu stellen,
ehe er das Gehor des Kindes, das ihm wegen, Stummheit vorgefiihrt
wird, untersucht hat. Sollte nicht die Wildheit der hérenden
Stummen, als der AusfluB der Ladung des Horhirns nach der
nicht-sprachlichen motorischen, Seite aufzufassen sein, wihrend die
Ruhe der tauben Kinder auf einen Mangel an Ladung zuriick-
zufilbren wire? Entfillt ein Teil der Entlastung des Hérhirns
beim Sprechenden durch Verlegung der , transkortikalen* Bahnen,
so tritt Echolaliel) auf. Ebenso kann sie durch Leiden der
Hemmungsfunktion selbst kortikal ausgelost werden. Es ist das
zuletzt Gesagte neuerdings in Beziehung zur ,Einstellung* zu
bringen. Man ist in der Regel nicht zum Schwatzen, sondern zum
Denken eingestellt. (Weinlaune macht viele Leute gesprichig,
16st ihnen die Zunge). )
Jetzt erscheint es im Interesse der Ubersicht nétig, an die
Stelle zu erinnern, von der die letzten Betrachtungen ausgingen.
Wir nahmen nidmlich an, daB sich das Reagieren auf akustische
Eindriicke beim Neugeborenen allméhlich entwickelt, und daB
die Reaktion unter Umstinden ,,innerlich ablaufen kann‘. Dieses
,,nnerliche Ablaufen“ bedeutet entweder ein Abstromen der
akustischen Reize in eine andere als die motorische Sphire oder
eine Hemmung. Es diirfte beim jungen Kind eben nur im Ab-
stromen nach einer anderen Richtung bestehen. Immerhin ergab
sich, wenn beim Erwachsenen die Hemmungsfunktion auch
schon kortikal vorhanden sein diirfte, eine Analogie zwischen
jungen Kindern und ihm, ndmlich eben der Ablauf nach einer
anderen als der motorischen Richtung, und diese Analogie bzw.
ihr Negativ kann eben fiir die Erklirung der ,Echolalie” heran-
gezogen werden. Aber auch die fehlende kortikale Hemmung diirfte
als Erklarung fiir andere Aphasiefille, denen die gleiche Bezeich-
nung (Echolalie) zuteil wurde, mit Recht verwendet werden diirfen.
Hierher gehoren Fille von Echolalie, die durch das Bediirfnis,
spontan zu sprechen, wobei sie eigene Worte nicht oder nicht genug

1} Diese Form ist es, die von den Autoren bisher allein angenommen
wurde. (Goldstein, Die transkortikalen Aphesien. Jena 1915, 8. 456ff).
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schpell finden, zu erklaren sind. Dafiir wird ein Beispiel (Fall 6)
angefiihrt werden.

Um nun neuerdings auf die ,,Einstellung** zuriickzukommen,
so haben wir versucht, sie als Grad der Erregbarkeit einer zentralen
Sinnessphire zu deuten. Wie wir jetzt hinzufiigen, ist auch die
Hemmung psychologisch eine Einstellung. Vom physiologischen
Gesichtspunkte aus wird man annehmen diirfen, daB8 beide, Ein-
stellung und Hemmung, sich auf einer Linie vor allem nach zwei
entgegengesetzten Richtungen bewegen, oder man kénnte an ein
durch eine Diagonale in zwei Dreiecke geteiltes Rechteck
denken, das von in gleichen Abstinden die Diagonalen sche1denden
Vertikalen durchgezogen ist. ,
Der Abschnitt zwischen 1
zwei Vertikalen und der z’- ]
Diagonale wire die jeweilige
GroBe der Einstellung bzw.
Hemmung (siehe Figur 1). L1 V
Nun ist wohl mit den bei- | A
den genannten Arten der
Einstellung bzw. Hemmung Fig. 1.

(welch letztere.vom psycho-

logischen Standpunkte aus in den Begriff ,,Einstellung® einbe-
zogen werden kann) bei weitem nicht alles, was unter diesem
Namen zu verstehen ist, erschopft.

Freilich wird die bisherige Erklirung wesentlich erweitert,
wenn man, was wohl mit Recht geschehen kann, annimmt,
daB es auch gegenseitige Beeinflussung der spezifischen ,,Ein-
stellungen‘‘ der einzelnen zentralen Regionen gibt. Ja gerade diese
Annahme scheint dem Autor eine Persp'ektive auf das Verhiltnis
von Einstellung und Hemmung iiberhaupt zu eréffnen. Wenn
jemand etwas sagen will, es aber unterliBt, weil etwas In-
teressantes das Auge fesselt, so ist die optische Einstellung zur
sprachlichen Hemmung geworden'). Aber dariiber hinaus bleibt

3
3
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1) Wissen wir doch durch Verworn bzw, Frohlich (Verworn : Die zellular-
physiologischen Grundlagen des Abstraktionsprozesses. Ztschr. f. allgem.
Physiol. Bd. 14.; Frohlich : Die Anelyseder an derKrebsschere auftretenden
Hemmungen. Dies. Ztschr. Bd. 7), da8 selbst schwache Reize imstande
sind, Erregungen zu hemmen. Verwom erklart auf Grund dieser Erscheinung
auch die physiologische Beobachtung, daB jeder im BewuBtseinsfelde frisch
auftretende Vorstellungskomplex jeden frither vorhandenen ausldscht, Trifft
die Erregung der betreffenden neu erregten Neuronengruppe auf die schon
von frither in Erregung befindliche assoziierte Neuronengruppe, so hemmt
sie deren Erregung.
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noch zu bedenken, ob es nicht etwas rein Seelisches (sowohl was die
Einstellung als die Hemmung betrifft) gibt, das nicht an bekannte
»Zentren’ gebunden vielleicht selbst in ein ,,Zentrum‘ zu lokali-
sieren ist und EinfluB auf alle anderen ausiiben kann. In teilweise
gleichem ,,Sinne* duBert sich Goldstein (1. ¢. S. 380ff.): ,,Zum
weiteren Sprechen (nach der Wortwahl. Anm. d. Autors) ist eine
spezifische Willenserregung notwendig. Auch hier haben wir es nicht
mit einfachen, sondern hochst komplizierten Verhaltnissen zu tun.*
Er zieht ebenfalls die kindliche Sprachentwieklung zum Vergleich
Leran: ,,Die Sprache des Kindes wird in Tatigkeit gesetzt durch
Gefiihlserregungen. Sind es zunichst gewisse Lustgefiihle, die mit
-der Bewegung iiberhaupt auftreten, die das Kind veranlassen,
seine Sprachmuskeln zu bewegen, so sind es auch spiter, nachdem
sich Assoziationen’ zwischen bestimmten Worten, und bestimmten
Erlebnissen gebildet haben, Gefiihlserregungen, die das Kind zum
‘Sprechen veranlassen. — In diesem Stadium besitzen die sensorisch-
motorischen Vorgénge iiberhaupt, und so auch die sprachlichen,
eine so grofe Selbsténdigkeit gegeniiber ihrer »Bedeutunge, dem
»Sinn¢, daB die Nachahmungsvorgéinge mit besonderer Promptheit
ablaufen. So auch das Nachsprechen, das, soweit das Kind iiber-
haupt Sprechen gelernt hat, echolalisch erfolgt. Wir finden, . . . daf
-die Kinder ihre Vorstellungen fast immer mit Sprechen begleiten,
andererseits, dal sie alles Gehorte nachzusprechen versuchen. All-
méhlich tritt das spontane Sprechen zuriick . . . .; im besonderen
148t auch das Nachsprechen nach, es verliert allméhlich ganz seinen
-echolalischen, automatischen, zwangsartigen Charakter und wird
immer mehr zum bewuBten nur mit besonderer Absicht erfolgenden
Vorgang . . . . Die Kinder miissen lernen, still zu sein und lernen, es.
Diese Hemmung gewinnt eine so groe Gewalt iiber unser Sprechen,
.daB das Zustandekommen desselben schlieSlich beim Erwachsenen
eine Aufhebung der Hemmung, eine besondere Intention erfordert . .
Die Hemmung (iiberhaupt, Anm. d. Autors) kann entweder durch
einen einfachen Ausfall einer Funktion zustande kommen oder in
einer Verhinderung durch eine gleichzeitige Gegenaktion bestehen:
also entweder ein passiver oder ein aktiver Vorgang sein.“ Gold-
stein ist also der Ansicht, daB die Hemmung nicht bloB passiv —
durch Ausbleiben einer Leistung infolge Einstellung auf eine
andere — entstehe, sondern daf auch aktive Vorgiinge dabei eine
Rolle spielen. Beim Erwachsenen seien es nun im Gegensatz zum
Kinde, bei dem das Fehlen intellektueller Beziechungen der Grund
-des Nichteintretens der Hemmung sei, Zustinde herabgesetzter
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intellektueller Tatigkeit und herabgesetzten Willenstitigkeit, die
zum Verlust der Hemmung fithren.

Was nun die Lokalisation der Hemmung und der Intention
betrifft, so glaubt Goldstein diese Funktionen in den prifrontalen
Abschnitt des Stirnhirns verlegen zu sollen, wobei er sich besonders
auf Quensel beruft. Weiters stiitzt er sich auf Fille von Stransky,
Pick, Liepmann, Nothe u. a., bei denen die Herabsetzung der
Spontansprache in Erscheinung trat, da sie auch Stirnhirnaffek-
tionen aufwiesen. Zu seinem Streit mit Pick wurde ja schon frither
Stellung genommen. Hinzuzufiigen wire nur noch, da8 die klinische
Beobachtung motorischer Aphatiker die Annahme einer Ein-
stellungs- bzw. Hemmungsfunktion — der Autor denkt speziell
an mangelnde Hemmung — die im erkrankten Teil selbst zu suchen
ist, zu ergeben scheint. Ist es durch systematische Ubungsbehand-
lung gelungen, den kortikalen motorischen Aphatiker bis zum
Nachsprechen auszubilden, und verfiigt er auch schon iiber einen
geringen Sprachschatz, den er iiber Befragen verwendet, so erlebt
man es sehr hdufig, daB er auch die Frage oder den letzten Teil
mitspricht. Hierfiir ein Beispiel?):

Fall 6. Oberleutnant H. L. (Patient der Klinik Hofrat Frhr.
v. Eiselsberg), Kopfschuf links, operierter Hirnabsze in der
Schlife-Scheitelgegend. Lahmung der rechten Extremititen, des
rechten Facialis und der rechten Zungenhilfte. Beginn der Be-
handlung 2 Monate nach der Operation am 10. XTI. 1914 mit Lesen
einzelner Buchstaben. (Der Autor wird bei der Behandlung von
dem ihm als militdrischem Konsiliararzt zugeteilten E.-F. Korporal
K. C. Rothe unterstiitzt.) Er sagt bei jedem M ,Margit®, den
Namen seiner Frau, den er in den letzten Tagen plotzlich aussprach
und seither oft wiederholte. Er spricht manche Silben richtig, andere
wieder falsch, wobei meist &hnliche Silben oder Worte auftauchen.
Z. B. kann er K nicht sagen, wohl aber Acker. Ebensowenig ist er
fahig, die Laute 1, p, d, ¢, r, f, 1, sch als solche nachzusprechen, er
sagt vielmehr immer be, peusw. Am 4. I. Echolalie, d. h. er spricht,
wenn, man, etwas fragt, die letzten Worte nach, ohne aber die Frage
zu beantworten, obwohl er sicher vieles versteht und auch die Ab-
gicht hat, zu antworten. Hiufige Verwechslung von R und L.
Die Ziffer 27 liest er als 20, 35 als 30, weiB aber, daB es nicht richtig
ist. Die ungarische Hymne sagt er fast fehlerlos. Am 8. I. kann er

1) Teilweise schon verdffentlicht in Frischels, Zur Behandlung der
motorischen Aphasie. Arch. f. Psychiatrie u. Nervenkrankh. Bd. 56. H. 1.
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nach einer starken Aufregung vier Stunden lang iiberbaupt nicht
sprechen. Am 11. I. starkes Perseverieren beim Nachsprechen
und Lesen, auch einzelner Buchstaben. Am 14. I. werden ihm zwei
Buchstaben vorgelegt und er aufgefordert, auf Kommando einen
von ihnen auszuwihlen. Das trifft er nicht und versteht auch nicht,
was man von ihm will. Am 27. I. wurde in die Krankengeschichte
notiert: ,,Silbenlesen wesentlich besser als Lesen einzelner Laule.
Wenn er jedoch eine Silbe falsch liest, ist er in der Regel nicht
imstande, sich zu verbessern, auch wenn er intensiv auf die ein-
zelnen Laute, die in der Silbe vorkommen, verwiesen wird. FEr
setzt eben die Silbe nicht aus den Buchstaben zusammen, sondern
liest das Silbenbild in toto. Dabei kommt es oft vor, da3 er ein
ganzes mehrsilbiges Wort ausspricht, statt die Silbe allein, wobei
er auch unfihig ist, sich zu korrigieren. Zum Beispiel liest er fiir
sch ,,schadel’. Soll er ein i lesen, so sagt er meist , Infanterie-
Regiment‘‘, lacht dabei und weiB sichtlich, daf dasselbe Zeichen am
Anfang des Wortes vorkommt, was er vielleicht auch mit dem Worte
zum Ausdruck bringen will, ohne imstande zu sein, das i allein
auszusprechen. 15. II.: Manche Worte spricht er schon spontan,
z. B. , Frau Influenza®, ,amputiert” (auf einen Kameraden).
Seit einiger Zeit lassen wir ihn einfache Satze nachsprechen, wobei
es sich oft ereignet, dafl er nur das letzte Wort sagt, daBl er ferner
Silben, die einem spiteren Worte angehdren, verfriiht ausspricht,
andererseits auch perseveriert oder dem Klang oder dem Sinne
nach dhnliche Worte anwendet. Ferner schreiben wir Worte mit
einem falschen Buchstaben auf, z. B. Wasserglaf (statt Wasser-
glas): er zeigt sofort auf den unrichtigen Buchstaben, aber trotz-
dem ist die Assoziation zwischen dem richtigen Teil des Wortes
und dem vollig richtigen Wort so stark, daB er immer wieder
»»Wasserglas® liest. Dann werden unvollkommene Sitze gesagt
und er bat das Fehlende dazuzusagen. Auch Bilderbiicher werden
gebraucht.

~ Auf diese Weise wurde die Therap'e 3—4 mal wochentlich
fortgesetzt. Durch epileptische Anfille, eine operative Korrektur
der Narbe, einen lingeren Aufenthalt in der auf dem Lande ge-
legenen Nervenheilanstalt Rosenhiigel war sie zeitweilig unter-
brochen. Jetzt ist der Patient so weit, daB er ein sehr gutes Sprach-
verstindnis besitzt und schon sehr viel, wenn auch oft im Tele-
grammstil, spontan spricht. Nichtsdestoweniger kommt es noch
héufig vor, daB er den letzten Teil einer an ihn gerichteten Frage
wiederholt, ehe er sie beantwortet. Andererseits ereignet es sich
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nicht, daB er bei einem vom Arzte gesprochenen Aussagesatz das
Gleiche tut. Daraus erhellt, daB er, wenn er zum Antworten, also
zum Sprechen eingestellt ist, sich nicht geniigend in der Gewalt
hat, um erst dann zu reden, wenn er zu antworten beginnt. Die
Einstellung zum Sprechen wirkt so stark, daf die Hemmung, die
Frage nicht zu wiederholen, fehlt. ' '

Der Autor ist sich dessen bewuBt, daB dieser Fall in Anbetracht
des Fehlens eines Obduktionsbefundes und besonders mit Riick-
sicht auf die anfinglich bestehenden, wenn auch geringen Zeichen
mangelhaften Sprachverstindnisses der sensorischen, eventuell der
vom Autor (Uber die Behandlung der Aphasie. Arch. f. Psych.
Bd. 53) mit der Bezeichnung ,.expressiv-sensorische Aphasie* be-
legten, Krankheitsform zugezahlt werden kénnte. Wenn es eine
Entschuldigung ist, so moige als solche gelten, daB auch die
von, Goldstein aus der Literatur und seiner eigenen Erfahrung zu-
sammengestellten Krankengeschichten in dieser Beziehung nicht
anders beschaffen sind als die hier vorgelegte.

Zusammenfassend konnen wir sagen: Unsere friiheren Aus-
fihrungen haben uns von selbst zu einer Lokalisation der Funktion
s Einstellung ynd Hemmung*® gefichrt, da wir sie, wenigstens teilweise,
mit dem Grade der Erregbarkeit einer Sinnessphiire identifizierten.
Zum Teil haben wir ja, was duperlich als Hemmung imponiert, als
Abstromen der Reize auf nicht motorische, oder besser, um nicht mit
der neuerdings (Kassowitz, Miiller-Freienfels u. A.) vielfach ver-
tretenen Ansicht, daf jeder psychische Akt mit Muskelaktionen
einhergeht, in Widerspruch zu geraten, nicht motorische Gebiete des
Handelns erkannt. Und da erhebt sich nun die Frage, ob denn dann
die hier so ,,angepriesene Einstellung® iiberhaupt etwas Neues sei.
DaB jemand mit geschadigtem Sprechhirn nicht gut reden konne,
bzw. dafl jemand mit besser entwickeltem besser reden kénne als
jemand mit schlechter ausgebildetem, hat man ja schon lange
gewuBt. Darauf ist zu erwidern, daB die Beriicksichtigung dieses
Ergebnisses moderner psychologischer Forschung eben doch neue
Gesichtspunkte ergibt. Diese beziehen sich u. a. auf die ,trans-
kortikalen Aphasien. Hat man friiher z. B. blo8 gesagt, die trans-
kortikale sensorische Aphasie sei bedingt durch Intaktheit der
kortikalen Bezirke und fehlendes Nachsprechen sei ein Beweis fiir
-deren Erkrankung, so wird man jetzt daran denken miissen, dag
im einzelnen Falle diese letzte Erkrankung vorgetiauscht sein
konnte durch richtiges Funktionieren der Hemmung. Es 148t sich
aber nicht voraussagen, welche Werte sich noch in Zukunft ergeben
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werden, wenn einmal der Einfluf der Anwendung des Einstellungs-
problemes sich auch nur bei einer Teilfrage, wie eben die der trans:
kortikalen sensorischen Aphasie, bewihrt hat.

XI1. Das Horen mehrerer gleichzeitig erklingender Tone.

Nun miissen wir aber noch auf eine Defailfrage der einzelnen
physiologischen Fihigketten, die wir uns in den Schlifelappen
lokalisiert denken, eingehen. Es ist das die Fahigkeit, Tonkombi-
nationen, wie sie die Sprachlaute vorstellen, zu erleben.

Wir haben schon, in der zitierten AuBerung Kohlers iiber ,,Me-
lodientaubheit* einen akustischen Faktor kennen gelernt, der
unabhingig vom Gehor fiir Einzeltone besteht oder fehlt, namlich
das Gehér fiir ,,das Nacheinander objektiver Téne, das, was wir
Melodie nennen?!). Eine zweite dem Horen von EinzeltSnen nor-
malerweise beigeordnete Fihigkeit ist das Erfassen mehrerer zu-
gleich ertonender Klinge oder Geriusche?). Es bedarf wohl keiner
eingehenden Begriindung dieser Annahme. Man muf8 nur daran
denken, daB nicht jeder, der einen Klavierton erkennt, auch die
Teile eines Akkordes diagnostizieren kann. ZFreilich liegt in der
Diagnose schon etwas Weiteres, etwas wesentlich Schwereres als
in dem blofen Erfassen. Doch sind wir schlieBlich auf diese Hilfs-

1) Der Autor glaubt annehmen zu diirfen, da sich der weiteren For-
schung hier Ta.tsachen;eriif_fnen werden, die mit der Jamesschen Lehre von
den ,transitiven Bewuftseinsinhaltes* bzw. mit seiner ,,Fransen-Theorie‘*
in BEinklang stehen diirften. Vielleicht ist es gerade das von einem Ton zum
nichsten im psychologischen Sinn Hiniibergleitende, was manche Melodien -
taube nicht erleben und dessen Fehlen eben die Melodientaubheit bedingt.
(Stumpf, Tonpsychologie. 2.'S. 139 spricht von einem sukzessiven Ver-
schmelzen der Oktaventone).

%) Barth, Einfiilhrung in die Physiologie Pathologie und Hygiene der
menschlichen Stimme. Leipzig 1911. 8. 8—9, definiert den Unterschied *
zwischen Klang und Gerausch folgendermagen: ,,Der Unterschied zwischen
Klang und Geréusch beruht im allgemeinen darauf, daB im Verlauf eines
Gersusches ein schneller Wechsel verschiedenartiger Schallempfindungen
eintritt, wihrend ein musikalischer Klang dem Ohre als Schall erscheint,
welcher gleichméBig und unveranderlich andauert, so lange er eben besteht
in welchem auch kein Wechsel verschiedenartiger Bestandteile zu unter-
scheiden ist. Dem Klang entspricht also eine einfache und regelmiBige Art
der Empfindung, wihrend in einem Geréusche viele verschiedenartige
Klangempfindungen unregelmiBig gemischt und durcheinander geworfen
sind. So kannman ja auch Gerdusche aus musikalischen Klingen zusammen:-
setzen, indem man sie regellos zusammenwirft, wenn man z. B, simtliche
Tasten eines Klaviers innerhalb der Breite von einer oder zwei Oktaven
gleichzeitig anschligt.
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mittel angewiesen, um das richtige Hoéren von Mehrklingen
feststellen zu kénnen. Révész (L ¢. S. 102) erklirt die genannte
Differenz damit, daB ,,der Eindruck der Tondistanzen (d. h. des
Unterschiedes zweier Tone der Hohe nach), wie sie bei Intervallen
wahrgenommen werden, beim Zusammenklang fehlt oder doch sehr
zuriicktritt und daB von Raumsymbolik, die die gegenseitige Lage
der beiden Téne des Intervalles veranschaulicht, was sich in
den riaumlichen Bezeichnungen tiefer, héher, niher, ‘entfern-
ter kundgibt, nur bei Intervallen die Rede; sein kann.“ Nun
reprisentieren die Sprachlaute das gleichzeitige Erklingen mehrerer.
Téne oder Gerdusche bzw. das gleichartige Erklingen von Tonen
und Gerduschen.

Als Wernicke seine epochemachende Entdeckung von der Lo-
kalisation der Lautklangbilder machte, lag ihr die Annahme zu-
grunde, die in der ersten linken Schlifewindung vor sich gehende
Funktion bestiinde vornehmlich darin, daB die in den Worten ent-
haltenen Tone erfaft und aufbewahrt werden. Diese Annahme ist
trotz der Ergebnisse der experimentellen Phonetik bis heute gang-
bar, nur wenige Forscher haben sie modifiziert. Zu ibnen gehort
z. B. Sachs), welcher sagt: ,,Wir nehmen als einfache Sinnesempfin-
dungen Téne wahr, die sich durch Qualitit, d. i. Tonhéhe und
Intensitiat, d. i. Tonstirke, von einander unterscheiden. Eine
grifiere Reihe gleichzeitig erklingender Tone ergeben, uns zunichst
den Eindruck eines mehr oder minder verworrenen Geridusches.
Aullerdem nehmen wir aber noch etwas von den Tonen an sich
ganz Verschiedenes wahr, nimlich das Verhaltnis der einzelnen Téne
zueinander. Dieses Verhiltnis ist unabhingig von der Stiarke und
der Hohe der Tone. Eine Melodie klingt, als Melodie betrachtet,
im BaB so, wie im Sopranund in C-dur nicht anders, als in Cis-dur
oder irgend einer anderen Tonart. Ebenso bleibt ein, gehértes Wort
dasselbe, ob es im BafB oder Diskant gesprochen wird, und wir er-
kennen es, wenn wir es in, irgend einer Tonhohe einmal gehért und
in uns aufgenommen haben, in jeder anderen Tonhohe wiedere . . .
» Wir miissen wahrscheinlich auch fiir die vom Gehororgan stam-
menden Eindriicke mehrere Rindenfelder in Anspruch nehmen,
eines fiir die Tone selbst und eines fiir die Zusammenordnung der-
selben zu Geriuschen, Klangfarben, Melodie und Worten,; in diesem.
zweiten Zentrum kommen nicht die Toéne ihrer Héhe und Stirke
nach, sondern die Intervalle zwischen verschiedenen Ténen zur

1) Gehirn und Sprache. Wiesbeden 1905. 8. 45,
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Kenntnis.* Diese Worte aus dem inhaltsreichen Werke Sachs’
verdienen volle Beachtung. Denn in der Tat ergibt die experimen-
telle Phonetik, daB selbst fiir den einzelnen Laut in gewissen, Grenzen
nur ein bestimmter Ton, im iibrigen aber das Verhéltnis zwischen
der jeweiligen Hohe der Einzeltone charakteristisch ist. Die Laut-
analysen, deren grundlegendste sich bekanntlich an den groBSen
Namen Helmholtz kniipfen, wurden in neuerer Zeit besonders von
Hermann') mit rastlosem Fleif weitergefiihrt. Die prinzipielle
Frage, ob der charakteristische Ton des Vokales ein absoluter oder
ein relativer ist, hat er im ersteren Sinne entschieden. ,,Was die
charakteristischen Toéne betrifft, so bestitigt die Analyse von
neuem auf das Schonste, daBl dieselben eine anndhernd (im Original
nicht unterstrichen) feste Lage haben, also mit zunehmender Noten-
hohe des Vokales in der Ordnungszahl heraufriicken. Als Beispiel
sei der Vokal A genannt, dessen charakteristischer Ton zwischen
¢2 und e2 liegt. Aber andere haben zwei charakteristische Tone,
das U einen tieferen zwischen e bis f und einen hoheren zwischen
d und ¢. Otte Wei32) gibt an, dafl die gefliisterten Vokale Geradusch-
charakter erhalten. Die charakteristischen Tone firr gefliisterte
Vokale Legen fiir

U zwischen 400 und 600
. 0 » 500 ,, 710
A ” 700 ,, 840
E » 2200 ,, 2600
I ” 2600 ,, 3100 Schwingungen.

., Wahrend die Kurve des laut gesungenen A von den Schwingungen
des Grundtones nichts mehr enthalt, tritt die Grundtonschwingung
bei dem leise gesungenen Vokal in den Vordergrund.”
Abweichend von Hermann &uBert sich Benjamins3), der sich
den Worten Auerbachs anschlieBt: , Der Klang hingt nur vom
relativen Verteilungsgesetz ab; mit verdanderter Héhe dndert sich
dieses Gesetz und damit der Klang des Vokales. In der Tat kann
niemand beha.upfén, daB es einen von der Tonhohe durchaus unab-
hingigen Vokalklang gibt; ja in manchen wird die Anderung 8o

1) Phonophotographische Untersuchungen Piliigers Arch. vom 45. Bd.
bis in die letzten Jahre.

%) Die Kurven der gefliisterten und leise gesungenon Vokale Piliigers
Arch. Bd. 142.

%) Uber den Hauptton des gesungenen oder laut gesprochenen Vokales.
Piligers Arch. Bd. 154. 155.
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stark, daB sie von der GriBenordnung der Verschledenhelt des
Klanges zweier verschiedener Vokale wird.*

Diese entgegengesetzten Ansichten enthalten trotzdem fiir
uns das Wichtigste im gemeinsamen Sinne, namlich, da es bei ein
und demselben Laute Verinderungen mannigfaltigster Art in der
Hohe bzw. in dem Hohenabstand der Teilténe voneinander gibt,
s0 daB wir das Erkennen eines Vokales als einer uns bekannten Er-
sckeinung in einer Funktion suchen miissen, die das Tonhohen- und
Tonstirken-, wohl auch Tonlingen-Verhiilinis der Teiltone wahr-
nimmi. Dieses i3t nun wenigstens in weitenGrenzen ein abgeschlossenes,
und innerhalb dieser weiten Grenzen muf es ebensoviele Einzelfunk-
tionen geben, die von uns als in gewissem Sinne tdentisch erlebt werden.
Hier sei auch neuerdings auf die frithere Besprechung der Akzente
verwiesen. Die Worte Goldsteins (1. ¢. S. 371): ,,Was haben, wir in
den Sinnesfeldern lokalisiert zu denken? Nicht die ganzen Er-
innerungsbilder, sondern nur die sinnlichen Qualititen ergénzen
diese unsere Betrachtungen aufs Beste.

Die Funktion des Erfassens mehrerer gleichzeitiger Akuomene
in, ihrer Bedeutung fiir normale Sprachentwicklung und normales
Sprechen soll an einem Beispiele neuerdings aus der Pathologie
der infantilen Sprachentwicklung beleuchtet werden.

Fall 7. Ein 10 jihriger aus Galizien stammender Knabe von
normaler Korpergrofie und gutem Erndhrungszustand wurde dem
Autor wegen, seiner schweren, Sprachstérung zugefithrt. Er ist der
Bruder droier normaler Geschwister im Alter von 8 Jahren, 5 Jahren
und einem Jahre. Die Eltern sind nicht blutsverwandt. Ebenso ist die
iibrige Familienanamnese negativ. Der Knabe wurde leicht geboren,
erhielt durch ein Jahr Brustnahrung und hat mit 3 Jahren eine
Lungenentzindung und wiederholt bis zum 4. Lebensjahre Magen-
darmkatarrhe durchgemacht. Mit 114 Jahren begann, er zu laufen.
Die ersten Zihne kamen im sechsten Monate. Er hat schon frithzeitig
einiges Sprachverstiandnis gezeigt, doch versteht er auch jetzt noch
lediglich gewohnte einfachere Sitze. Die inneren Organe sind ge-
sund, Reflexe an den Extremititen sehr lebhaft, es besteht beider-
seits Chvosteksches Phinomen an der Oberlippe, das Genitale ist
normal, ebenso der Fundus (Klinik Prof. Dimmer], die Mundorgane,
der Kehlkopf und die Nase. Awuch die Trommelfelle sind nicht
pathologisch verindert. Der Patient macht einen inteﬂigenten
Eindruck. Er hantiert richtig und schnell mit allerlei Gegen-
stinden, erkennt alle Farben und Formen prompt. Jede Bewegung
der Lippen, der Zunge und der mimischen Muskulatur wird korrekt

5'
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nachgeahmt. Nun zur Horprifung. Sie wurde mit der Edel-
mannschen Stimmgabelreilie und der Harmonika von Urbantschitsch
in Abstinden von je einer Woche durchgefilhrt, teils, um nicht
durch allzulanges Priifen zu ermiiden, teils um etwa bestehende
Schwankungen der Horschirfe nicht zu iibersehen. Herr Kollege
Stetn auf der Klinik Urbantschitsch war so freundlich, mich hierbei
zu unterstiitzen. Die neben den Tonen stehenden Zahlen bedeuten
die Sekunden, um die der Untersuchte die betreffende Stimmgabek
weniger lang hérte als die Untersuchenden.

Rechts Links
) A 8
3 C 4
3 F 3
8 A 3
6 c 4
3 d 3
) e 2
3 f 4
3 g 2
4 a 3
2 h’ 4
b ¢ 5
0 & b
3 e 3
2 f 2
3 a’ 4
b o” )
8 i )
b a” 3
8 e 8
6 g’ 9 6

18 e’ 18
1 0 g’ 2”9 1 5

Die spiteren Priifungen ergaben nur sehr geringe Differenzen,
so daB auf ihre Resultate hier verzichtet werden kann. Es besteht
also eine geringfiigige Verminderung der Horschirfe in, den groSen
und in, den ersten drei kleinen Oktaven, eine bedeutendere in der
vierten. Die Urbantschitschsche Harmonika, die u. a. den Vorteil
bietet, daB ihre Tone den in der menschlichen, Stimme enthaltenen
als Pfeifentone mehr ahneln als die der Stimmgabeln, wurde von
der zweigestrichenen groBen Oktave bis inklusive der zweige-
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strichenen kleinen bei leisem Anblasen durch 2 Zimmer (8 m) regel-
miBig gehért. Die 3. und 4. kleine Oktave wurde nur auf 4 m bei
schwachem Anblasen wahrgenommen. Da die Laute der mensch-
lichen Sprache nachGuizmann') zwischen A und d’, (Mannerstimme
A—d, Frauenstimme a—d’) liegen, so ergibt sich aus der Hor-
prifung fiir Einzelténe kein Anhaltspunkt fiir die fast wollige
Stummbheit, welche der Patient zeigte. Er befand sich nimlich,
als er dem Autor vorgestellt wurde, im Anfangsstadium des Nach-
sprechens, d. h. er sprach ab und zu ein Wort mehr oder minder
richtig nach, ochne aber spontan zu reden. Sonst war er sehr wild,
schlug die Geschwister und auch die Mutter, eine Tatsache, die erst
hier angefilbrt wird, weil sie nach des Autors Meinung geradezu
zum Sprachbefund gehort. (Das ungebérdige Benehmen ist nimlich
eine Eigenschaft fast aller horstummen Kinder und diirfte, wie er-
wahnt, seine Erklirung darin finden, daB eben die reichliche
motorische Entladung, welche das Sprechen bedeutet, bei ihnen
nicht erfolgt. In der Tat 148t die Wildheit fast ausnahmslos mit dem
Fortschreiten der Sprachentwicklung wahrend der Therapie nach).

Was nun den Hérbefund mit den Sprachlauten anbelangt, so
ergab er ein hichst auffilliges Resultat. Der Knabe sprach fiir p k;-
fiir t, b oder m oder n; fiir I k; fiir nu; firin; fiir uo; fiir f b.
Die iibrigen Laute wurden sowohl einzeln als in Silben richtig nach-
gesagt. Wenn er einen der genannten falschen Laute sprach, so
war er auch durch wiederholtes Vorsagen nicht davon abzubringen,
und es ergab sich der deutliche Eindruck, daB er absolut nicht
‘wullte, daB das von ihm produzierte Klangbild dem vorgesprochenen
nicht gleich war. Mit anderen Worten, er erfafte den vorge-
sprochenen Laut nicht akustisch. Die Priiffungen wurden so vor-
genommen, daf der Patient nicht auf den Mund blicken konnte.
Die Behandlung andererseits bestand im-Ablesenlassen, vom Munde,
wobei die Fehler rasch korrigiert wurden. Sodann wurde immer
wieder nach dem optischen Zeigen der Laut vorgesprochen,
wihrend der Patient das Gesicht vom Sprecher abwenden muBte.
So gelang es in mehreren Monaten bei tiglicher Ubung, eine
funktionsfahige Verbindung zwischen dem optischen Eindruck
bzw. seiner bewuBten Sprechbewegung und dem akustischen Laute
herzustellen.

Es ist wohl naheliegend, bei der auffallenden Differenz zwischen
dem Hoéren von Einzelténen und dem von Sprachlauten den Defekt

1) Stimmbildung und Stimmpflege. Wiesbaden 1912,
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des Patienten in der Unfihigkeit des gleichzeitigen Erfassens von
mehreren Tonen bzw. Gerduschen zu suchen. DaB aber ein solcher
Defekt fiir die ganze schwere Sprachstorung verantwortlich ge-
macht werden kann, mochte der Autor behaupten. Wenn man
beriicksichtigt, welche ausschlaggebende Bedeutung das rein passive
s,Geladenwerden“ des zentralen Horhirnes fiir die motorische
Sprache hat, wird die Annahme, da8 der gegen den physiologischen
so wesentlich verinderte Reiz in dieser Beziehung nicht ausreicht,
erlaubt erscheinen. Denn obwohl der Knabe manche Laute korrekt
sprach, wird man nicht fehlgehen, auch das nur als Folge vieler
Ubung, bei der das Sehen auf den Mund der Sprechenden einen
wesentlichen Anteil ausmachte, aufzufassen und zu vermuten,
daf von vornherein nur sehr wenige Reize vom zentralen akustischen
Sprachapparat physiologisch erfaft wurden.

War der Leser geneigt, dem Autor in dieser letzten Auffassung
zu folgen, so wird er wohl auch die MutmaBung, da8 sich bei
einer gleick.sinnigen Dissolution des zentralen Klangmechanismus
durch Krankheit das Bild einer kortikalen sensorischen Aphasie er-
geben werde, nicht abweisen.

In die gleiche Gruppe von zentralen Sprachstérungen diirften
gewisse Formen des Stammelns gehéren. Mit Recht betont H. Gutz-
mann (Die dysarthrischen Sprachstérungen. Wien—Leipzig 1911),
daB fehlerhafte Laute, woferne sie keine MiBbildung der Sprach-
werkzeuge zur Unterlage haben, zentral bedingt seien. Wir werden
in der Tat gelegentlich def Abhandlung der ,,motorischen‘ Aphasien
auch des Stammelns zu gedenken haben. Aber es gibt auch Sprach-
fehler, die sich auf einige Laute erstrecken, angeboren sind und ihre
Erklirung im Hérhirn zu finden scheinen. Es gibt z. B. Sigmatiker?),

) Unter Sigmatismus versteht man das Fehlen oder die falsche Aus-
"sprache der S-Laute. Das S entsteht physiologisch so, dag die Zunge gerade
im Munde liegt und die Zungenspitze in die Nahe der Schneidezédhne zu
liegen kommt ; langs der Mittellinie des Zungenkdrpers bildet sich eine Rille,
durch welche die Luft zieht, um, auf die Mitte der Zahnreihe konzentriert,
den Mund zu verlassen. Die scharfen S-Laute (z. B. in den Worten: es, was,.
FuB, naB) sind stimmlos, das heit, die Luft kommt aus dem Kehlkopf, ohne
die Stimmbénder zum rhythmischen Schwingen zu bringen. Das Gegenteil
gilt fiir das weiche S (,,Nase*, ,,besonders*), bei welchem die Stimmbénder
kriftig mitschwingen. Legt man wahrend der Aussprache des scharfen
Lautes die Hand an den XKehlkopf, so fithlt man nichts, wihrend beim
weichen S dortselbst ein kriftiges Schwirren zu fiihlen ist.

PreBt ein Mensch beim 8 die Zungenspitze an die Zahnreihe, so steigt.
die darauf folgende Partie des Zungenkdrpers an, wodurch die Rillenbildung.
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welche, wenn man ihnen, ohne daB sie auf den Mund sehen konnen,
ein richtiges und ein falsches S vorspricht, nicht imstande sind,
das richtige zu diagnostizieren. Thre Unfahigkeit geht so weit, daBl
sie bei mehreren unmittelbar hintereinander gemachten, Versuchen,
einmal diesen, einmal jenen Laut fiir richtig erkliren. Man kommt
iiber die Annahme nicht hinweg, dal diese Menschen, das S niemals
richtig gehort haben, daB sie es vielmehr in der verdnderten Form,
in der sie es sprechen, auch horen. Stellt man nun andererseits,
wie der Autor es wiederholt tun konnte, ein vollig normales Gehor
fiir alle Stimmgabeltone fest, so wird man den, Defekt in der Funk-
tion des gleichzeitigen Erfassens mehrerer Téne suchen miissen.

" Es gibt-unter den Sigmatikern noch andere Patienten — man
findet solche iibrigens in allen Gruppen des Stammelns — welche
wohl imstande sind, den, falschen vom richtigen Laut, wenn ihnen
beide geboten werden, zu unterscheiden, die aber, wenn man sie
schon den richtigen Laut optisch-taktil gelehrt hat, ihn sofort
wieder falsch sprechen, wenn man ihn auf akustischem Wege von
ihnen verlangt. Guizmann (1. c. S. 178) sagt dazu: ,,Gerade bei
diesem Experiment wird auch deutlich, da8 der lautliche Eindruck
sich zu den Lautproduktionen in der Tat verhalt wie der Reiz zum
Reflex. Sprechen wir das normale S vor, so ist das der addquate
Reiz fiir die S-Produktion unserer Patienten, bestehe dieselbe nun
in einem interdentalen oder lateralen oder nasalen S. Perzeption
des richtigen S und Produktion des falschen sind fest miteinander
verankert. In solechen Fillen scheint es sich um einen, wenn auch,
zentral ausgelGsten, rein motorischen Fehler zu handeln, und die
Patienten wissen auch, im Gegensatz zu den eben frither bespro-
chenen von ihrem Sprachfehler, wihrend diese frither Erwihnten
erst von anderen Menschen auf ihn aufmerksam gemacht werden
miissen. Man nimmt auch bei Sigmatikern, die das falsche S

unmdglich wird. Die Luft streicht daher iiber die ganze Breite des vorderen
Teiles der Zunge und der Laut klingt falsch. Noch storender ist es, wenn,
die Zunge zwischen die Zahne geschoben wird. Im ersten Falle liegt ein
Sigmatismus addentalis, im zweiten ein Sigmatismus interdentalis vor. Wird
die Rille zu tief, so klingt des S unangenehm schneidend und man spricht
von, einem Sigmatismus stridens. Liegt die Zunge nicht flach im Munde,
sondern hebt sie sich auf einer Seite und verlaBt die Luft durch den ent-
sprechenden Mundwinkel das Ansatzrohr, so liegt ein Sigmatismus lateralis
dexter oder sinister vor. Héngt withrend des S-Lautes des Velum schlaff
herunter und zieht die Luft nicht durch den Mund, sondern durch die Nase, so
entsteht ein Schnarchlaut, Sigmatismus nasalis.
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akustisch erkennen, oft wakr, daB sie mit Hilfshewegungen der
Lippen, ihren S-Fehler zu verbergen trachten; meist ziehen sie die
Oberlippe stark nach unten, zumal wenn ein interdentaler Sig-
matismus vorliegt. Darauf hat J. Fein!) hingewiesen. Diese Gruppe
von Stammlern gehort also in die Gruppe der motorischen, zentralen
Sprachstérungen und ist hier nur deshalb schon erwihnt worden,
weil eben ihr Verhalten gegen ein akustisch vorgesprochenes S im
Gegensatz zum optisch gezeigten die Annahme eines akustischen
Ausfalles nahelegen konnte. Wie wir sahen, wiirde eine solche nicht
imstande sein, die Symptome wirklich zu erkliren.

Zum Schlusse der Betrachtungen iiber das Horen von Ton-
kombinationen sei noch darauf hingewiesen, daf auch die Hor-
iibungen nach Urbantschitsch an Schwerhorigen hier manche Auf-
klirung brachten und weiter zu bringen versprechen.

XII. Der EinfluB des Horhirns auf die Spontansprache.
,sMotorische* Aphasie.

Nun aber soll nach diesen — im Vergleich mit den tatséchlichen
Verhiltnissen wohl noch viel zu wenig detaillierten — Analysen
der Horfunktion auf die Bedeutung, welche ibr als Ganzem beim
Sprechen zukommt, iibergegangen werden.

Der Autor hat daran ein gewisses personlichesInteresse, da seine
in den Abhandlungen ,,iiber die Behandlung der Aphasien und
»»zur Behandlung der motorschen Aphasie** dargestellte Ansichtiiber
den Einfluf der Storung im Lautklangbildmechanismus (L-K-M)
auf das Sprechen von zwei so bedeutenden Aphasieforschern, wie
Liepmann und. Pappenheim, nicht akzeptiert wurde. Des Autors An-
sicht ging und geht dahin, dall, wenn die Spontansprache iiber das
Klangbildzentrum gehe, dieses die Sprechbewegung sozusagen
speise und daB daher aus einer Schidigung eines der drei Bezirke,
des L-K-M, der Leitung zur motorisch-sprachlichen Region und
dieser selbst eine Schadigung des Sprechens erfolgen kénne. Als
Beweis dafiir brachte er die aus der Pathologie bekannte Erscheinung,
dap ein Kind bis zu etwa zehn, ja zwélf Jahren, das eine ganz normale
Sprachentwicklung durchgemacht hat, wenn es ertaubl, immer auch
stumm wird. In manchen Fillen erwacht es aus einer Bewuptlosigkeit
bei einer fieberhaften Erkrankung sowohl taub als stumm, in anderen
Fallen nur taub, wihrend die Sprache nun langsam versiegt. Wie wir
€8 spiter vom ,transkortikalen molorischen Aphatiker héren werden,

*) Uber ein neues Sym:ptom bei S-Fehlern. Wien. med. Woch. 1912,
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welchem die Sprache beim Wiederholen von Silben vor den Ohren des
Zuhdirers entschwindet, so entschwindet, nur in lingerem Zestabschnitt,
das Sprechen des taub gewordenen Kindes vor seinen entseizten Eltern.
Solche Kranke kann man sehr wohl motorische Aphatiker nennen,
wenn man es iberhawpt fir gut findet, Menschen, die bet gutem Sprach-
verstindnis — leider ist es bei unseren tauben Kindern nicht fest-
stellbar, doch wird niemand daran zweifeln — nicht mehr sprechen,
80 zu benennen. Und was hat sich bei ihnen im motorischen Teil des
zentralen Sprachapporates gedndert? Anatomisch wohl nichts ! Nur
die Speisung fehlt, die Klangbilder sind noch nicht fest genug, sie ver-
gehen. Quizmann erzahlt in einem seiner Biicher von einem solchen
Kinde, das nach jahrelangem Aufenthalt in einer Taubstummen-
anstalt plétzlich im Affekt einen nicht wiederzugebenden Aus-
spruch tat, den es in der Anstalt nie, man muB sagen, gesehen hatte
(denn es horte ja nicht), sondern noch aus gesunden Tagen mit sich
trug. Der Affekt hob ihn iiber die Schwelle. Wie kann man sich das
merkwiirdige Vergehen desLautklangbildes erkliren ? Von den Wor-
ten, die das gesunde Kind gebraucht, hort es wohl jedes einzelne in

- kurzen Zwischenriumen wieder und das bedeutet einen neuen Reiz,
eine neue Festigung des zentralen bleibenden Eindruckes. Und
nur dadurch erhilt L-K-M die Kraft, um selbst von seiner Kraft —
zur Auslosung der Sprechbewegung — abzugeben. Man konnte
vielleicht sagen, das Kind sei ein nachahmendes Gesch6pf und hore
auf zu sprechen, weil es nicht mehr — ganz abgesehen vom einzelnen
Klangbild — sprechen hére. Eine solche Behauptung von
7-, 8 und 10 jibrigen Kindern hielte der Autor aber fiir den Tat-
sachen nicht entsprechend?).

Die vom Autor als expressiv-semsorische Aphasie bezeichnete
Form, die er heute lieber expressiv-auditive nennen mochte, wire die
analoge, durch eine gewisse Schidigung des L-K - M entstandeneStorung
im Sprechen, ohne Storung des Sprachverstindnisses. Liepmann und
Pappenheim?) stehen demgegeniiber auf dem Standpunkte, dafl im
Falle einer Schidigung der akustischen Wortresiduen sowohl das
Verstehen als auch das Sprechen leiden miisse. Pick®) hat die An-
nahme des Autors in einem Artikel anerkannt und hat sich in einem

1) Siehe die Debatte in der K. K. Ges. der Arzte in Wien, Juni 1917.
*) Ztschr. f. d. ges. Neur. u. Psych. 27. Bd. 41

%) Uber das Verh&ltnis zwischen motorischer und sensorischer Sprach-
region. Bemerkungen zu dem Aufsatz von Froschels. Arch. f. Psych, u.
Nervenkrankh. Bd. 56. H. 3.
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anderen') gegen die Liepmoann-Pappenheimsche Meinung ausge-
sprochen. Er hat insbesondere darauf hingewiesen, ,,da es sich
bei Storungen des Wortverstindnisses um eine automatisierte, der
Willkiirbewegung ganz entbehrende Funktion handelt, die sich dem-
entsprechend ‘auch rascher restituiert, wihrend bei der Sprach-
funktion (abgesehen natiirlich von der Echolalie) immer auch ein
gewisser Willkiirimpuls notwendig ist. Diese Differenz in der
Willkiirbeteiligung stempelt aber die beiden Funktionen in Riick-
sicht der Schwere, insoferne dadurch die sprachliche als die
schwierigere sich darstellt; damit ist aber ein Anhaltspunkt fiir
ein Verstindnis der zuvor zitierten These von Frischels gegeben.“

Da also hier, wie man sieht, noch ein Streitpunkt vorliegt und
der, wie dem Autor diinkt, unumstoBliche Beweis, den das Stumm-
werden junger Ertaubter erbringt, seine Ansicht doch nicht ge-
niigend zu stiitzen scheint, wird er hier noch einen zweiten versuchen
und dies um so lieber, als er ihn fiir geeignet hilt, den einen Leit-
gedanken dieser Schrift, die ,,Einstellung‘, neuerdings zu be-
leuchten.

Fall 8. Ein 14 jihriger, intelligenter mit Wolfsrachen ge-
borener Knabe, Schiiler der 3. Biirgerschulklasse, hatte vor kurzem
von einem Zahnarzt einen Obturator erhalten. Dadurch war
- das Niseln gebessert, aber der Patient konnte die Gaumenlaute G-
und K nicht sprechen, weil er sie mangels eines Gaumens bis dahin
nicht erlernt hatte. Er ersetzte sie durch den sogenannten Coup de
glotte, ein Explosionsgerdusch, hervorgebracht durch starkes An-
einanderlegen der Stimmbéander und plétzliches Offnen dieses Ver-
schlusses durch den Luftstrom. Schriftlich lieBe sich ein solches
Wort mit dem Griechischen Spiritus lenis, der ja einem, wenn such
geringeren Glottisschlag entsprochen haben soll, darstellen. Er
sagte also fiir Karl und Gabel ’Arl und ’Abel. Deshalb kam er in das
logopadische Ambulatorium der Wiener Ohrenklinik (Hofrat Prof.
Urbantschitsch), wo ihn der Autor in Behandlung nahm. Nach
einigen Wochen konnte er die beiden Laute auch schon in Silben
und Worten, und zwar durch viel systematisches Uben, sprechen.
Da blieb er plétzlich drei Wochen der Behandlung fern und als er
wieder kam, sagte er, vom Autor nach dem Grund gefragt: ,,Meine
Mutter ist ’estorben.” Der Autor wollte ihn nicht verstehen und
bat ihn, doch genau zu achten, was er sagt, es miisse irgendwo einer

1) Kleine Beitriige zur Pathologie der Sprachzentr. Ztschr. f. d. ges.
Neur. u. Psych. Bd. 30. H. 2/3.
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von den neuerlernten Lauten fehlen. Trotzdem sagte er achtmal,
obwohl er immer wieder darauf aufmerksam gemacht wurde,
dasselbe. Nun sagte der Autor ihm: ,,Hor zu. Meine Mutter ist
’estorben. Sofort stutzte der Knabe und sagte richtig : ,,gestorben.“
Man erkennt u. a. hier mit gréBter Deutlichkeit, welchen Unter-
schied es ausmachen kann, ob jemand aufs Sprechen oder aufs.
Zuhéren eingestellt ist. Das Lautklangbild, welches der andere er-
regt, wird sofort als falsch oder richtig erkannt. Solange der Knabe
sprach, war er auf etwas ganz anderes eingestellt und erkannte
den von ihm slbst produzierten Laut nicht als unrichtig, und
das in ihm ,,aufflammende” Klangbild war schon gar nicht stark
genug, um das richtige Sprechen zu erregen. Es ergibt sich aus.
dieser Beobachtung die Stichhaltigkeit der Annahme Picks und
Guizmanns von dem reflexihnlichen Ablauf des Sprechens. Es er-
gibt sich aber weiters aus ihr, um wie viel héher der Reizwert des.
von auBen eindringenden Wortes als der beim inneren ,,Erklingen‘
einzuschitzen ist. - Mit anderen Worten, es kann schon im normalen.
Gehirn ein von aufen zusiromender akustischer Reiz eine Wirkungs-
stirke ausiiben, die enisprechenden Zellen und Bahnen mit einer
Intensitit erregen, die besm innerlichen ,, Erklingen nicht vorhanden.
18t. Das 18t nur zu erkliren aus einer schon physiologisch geringeren
Kraft des inneren, z. B. vom ,,Transkortex'* zustrémenden Reizes
gegeniiber dem dupferen. So wird also der Schluf erlaubt sein, daf:
bei geschidigiem L-K-M der dufere Retz noch wirksam sein kann.
(Verstehen), wenn der innere schon versagt (Sprechen). Nebenbet sei
erwihnt, daf man daraus auch die oft gemachie Erfahrung erkliren.
konne, dap bet sogenannier tolaler Aphasie die sensorischen Symptome
um soviel schneller zuriickgehen als die motorischen. Soviel Ahnlich-
keit das hier Vorgebrachte mit der bekannten Lehre von Bastian :.
iiber die verschiedenen Ausfille bei verschieden starker Beschi-
digung der Zentren hat, so weicht es von ihr doch in einem wich-
tigen Punkte ab, namlich in der Bewertung der Einstellung auf
Horen oder Sprechen in Bezug auf die Funktion des zentralen
Klangbildmechanismus. Auch hier scheint Ahnliches vorzuliegen,
wie in dem Sinne des Sprichwortes, daB man den Balken im eigenen
Auge nicht sehe, wohl aber den Splitter in dem des Nachsten!).

1) Der Autor steht mit seiner Ansicht von der Bedeutung des Schliife-
lappens fiir die Spontansprache, wie schon erwihnt, keineswegs vereinzelt
da, ihm f&llt nur das bescheidene Verdienst der Beweisfithrung zu. In letzter
Zeit hat z. B. Kleist (Uber Leitungsaphasie und grammatische Strungen.
Monatsschr. f. Psych. u. Neur. Bd. 40) einen Standpunkt zum Ausdruck
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Die beiden Teile des oben analysierten zentralen Sprachweges,
die Verbindung des L, K-M mit dem motorischen Gebiet und dieses
selber sollen erst spiter genauerer Betrachtung unterzogen werden.

XIIL. Das Auftreten der Spontansprache beim Kinde.
(Namengedichtnis.)

Wir sind im Verfolgen der kindlichen Sprachentwicklung bis
in die Zeit der Echolalie vorgedrungen. Gleichzeitig taucht, wie
wir schon wissen, das Nachsprechen von verstandenen Worten auf.
Was das Verstehen anbelangt, so weist Preyer (1. ¢. S. 266) darauf
hin, daB naturgemiB vor seinem Auftauchen schon Vorstellungen
im kindlichen Gehirn vorhanden sein miissen. Dieses entwicklungs-
geschichiliche Stadium einer Trennung zwischen Denken und Sprechen
und die Tatsache, daf sie auch dem ausgebildeten Sprechen eigen ist,
wollen wir neuerdings als eine Bestitigung dessen, dafi kindliche
Sprachcharaktere auch spiterhin bestehen, zur Kenntnis nehmen
(was wir {brigens schon aus Gomperz’ ,hypologischem Denken‘
erschlieflen konnten). Preyer weist darauf hin, daf bei onomato-
poetischen Bezeichnungen Vorstellung und Wort fast zugleich auf-
treten. Da scheint nun auch die Verbindung manchmal dauernd

gebracht, der in mancher Beziehung dem in der vorliegenden Schrift ver-
tretenen sehr nahe kommt. .

Er erklirt die Leitungsaphasie als eine Mischung von Lautfindungs-
storung mit leichter Worttaubheit, welche letztere auf einer Stérung einer
bestimmien Stufe der Auffassung von Wortklingen beruht. Anatomisch
lokalisiert er sie in den Schlifelappen, die Insel, das Bogenbiindel und den
Gyrus supramarginalis. Er betont, daf die Lautfindungsstorung maglicher-
weise auch eine leichtere Form bzw. ein Riickbildungsstadium einer sensorischen
Aphasie sein kénne. Den Agrammatismus, den er in StSrungen des gram -
matischen Versténdnisses und des grammatischen Sprechens teilt, verlegt
-er in, den, hinteren, Schlifelappen. Dafiir, da er auch durch Lasion des mo-
torisch-sprachlichen Gebietes zustandekommen, kdnne, ist der Beweis nicht
erbracht, In seiner sehr wertvollen, wie dem Autor aber diinkt, mit einem
“Titel zu grofen logischen Umfanges belegten Publikation: Uber den gegen-
wiirtigen. Stand unserer XKenntnis der Aphasielehre. (Monatsschr. f. Psych.
u. Neur. 1914) hebt auch Mingazzini Tatsachen hervor, die des Autors An-
sicht zu bestatigen scheinen. Die Ergebnisse seiner in Gemeinschaft mit
Giannuli angestellten Studien an drei Fillen vollstindiger sensorischer
Aphasie bestitigen die Lehre Bastians, da aus einer Verletzung beider
verboakustischen Zentren nicht nur sensorische Aphasie, sondern such eine
hochgradige Beschrinkung des Wortschatzes hervorgehe. Der Patient
spricht nur ein-, zwei- oder dreisilbige Worte paraphasischen Charakters
Stellt man, diesem Resultat den bekannten Fall Picks gegeniiber, der trotz
‘Unfahigkeit, den Sinn zahlreicher Worte zu verstehen, gut sprach, so folgé



eine besonders innige zu sein, wie der Autor aus einem Falle von
sensorischer Aphasie, schlielen mdchte, den er behandelte,und dem,
auch an schlechten Tagen, wo ihm die Wortfindung sehr schwer fiel,
das wohl onomatopoetische Wort cura (es war ein Ruthene) fiir
Hahn prompt einfiel, wihrend er cohut viel schwerer fand.

Bald nach dem Beginn des verstindnisvollen Nachsprechens
treten die ersten Anfinge der Spontansprache auf. Genaue allgemein-
giiltige Daten lassen sich nicht aufstellen: sie werden auch nicht
erwartet werden, wenn man die vielfachen individuellen Unter-
schiede, die hier mitspielen, ins Auge faBt. Eines aber wird von den
meisten Forschern gleichmafig angegeben, daB nimlich zwischen
den allerersten Anféingen und den weiteren Fortschritten ein langer
Zwischenraum liegt. Gheorgovs altester Sohn sprach sein zweites
Wort 3 Wochen nach dem ersten, sein zweiter Sohn sogar erst
2 Monate spiter, Sterns Kinder 214 bzw. 2 Monate. Stern erkennt
darin eine allgemeine Eigenschaft der Sprachentwicklung, ja der
seelischen Entwicklung iiberhaupt, ndmlich dierhythmische Wellen-
bewegung (W. Stern, Tatsachen und Ursachen der seelischen Ent-
wicklung. Ztschr. f. angew. Psych. Bd. 1): ,,Sie besteht in dem
Wechsel zwischen Zeiten schneller und solchen langsamer Fort-
schritte; die zur Verfiigung stehende Energiemenge im Kinde ist

daraus nach des Autors Meinung vorldufig nur dieWichtigkeit einer Be-
“ stimmung der Sinnestypen, so schwer sie sich auch manchmal durchfiihren lassen
wird. Mingazzini erwahnt auch Fille von Liepmann und von Beduschi, die
bei Zerstorung der linken Wemickeschen Zone und des Lobulus parietalis
inferior das Bild totaler Aphasie boten. ,,Um dieses Syndrom zu erkliren*,
sagt Mingazzini, ,,geniigt es, daran zu erinnern, daf durch die Verletzung
des temporoparietalen Gebietes nicht die verboakustischen Reize leitenden
Fasern, sondern die Assoziationsfasern lidiert sind, welche die optischen
Vorstellungen, (und vielleicht auch die taktilen und Seh( ?)vorstellungen)
des Gegenstandes mit dem Mark, dem hinteren Teile des (linken) Lobulus
parietalis inferior verbinden, wo, hochstwahrscheinlich sich die Sehfasern,
die auch dem rechten Hinterhauptlappen entstammen, nachdem sie den
Balken durchzogen haben, versarmmeln. In diesem Falle wird der
(optische) Vorstellungsschatz des Patienten die EinbuBe eines bedeutenden
Teiles von Bildern erfahren. Die nicht mehr angeregten verboakusticshen
Bilder werden ihrerseits fast alle unfahig und folglich auch die Foci der
linken Brocaschen Zone, wihrend die spiirlichen verboakustischen Reize
(aus der rechten Wemickeschen Zone) nur die Silbenbilder der intakten
rechten Brocaschen Zone durch den Balken erwecken kénnen.* Ob diese
komplizierte Frklirung notwendig ist und man nicht mit den bloBen Fehlern
der verboakustischen Komponente auskommen konne, erscheint fraglich.
Die Worte ,,und folglich auch die Foci der linken Brocaschen Zone‘*
konnen, davon abgesehen, jedenfalls als Unterstutzung der vom Autor hier
vorgebrachten Theorie gelten.
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begrenzt und kann daher nicht gleichzeitig und gleichmaBig allen
der Entwicklung bediirftigen Funktionen zugewandt werden. Man
beobachtet daher eine Art Ablosung zwischen den Hauptentwick-
lungsphasen dieser Funktionen. So fillt die eben konstatierte
Stagnation des Selbstsprechens gewohnlich zusammen sowohl mit
einer starken Zunahme des Sprachverstindnisses, wie auch vor
allem mit dem intensiven Fortschritt der korperlichen Fahigkeiten.

Der Autor stimmt dem nicht vollkommen zu. Viele
Erfahrungen aus der Pathologie sowohl der Kindersprache als der
Aphasie zeigen nimlich, dal ein &hnliches lingeres Stillestehen bei
den ersten erlernten Bestandteilen der Sprache immer wieder vor-
kommt und da es nach Ablauf dieser Zeit schneller vorwirtsgeht.
Er méchte eher daran glauben, daf hier ein Einiiben eines zentralen
Bezirkes vorliegt, ganz dhnlich, wie ja auch ein Lallkomplex erst
lange wiederholt wird, ehe andere auftauchen. Wir finden ja
Gleiches in allen Lebensaltern beim Erlernen irgend einer Fahigkeit
und driicken das mit den Worten aus: Aller Anfang ist schwer.
Wenn auch durch systematischen Unterricht, durch systematische
Ubungsbehandlung, also einen gewissen Zwang im Gegensatz zu
dem rein automatischen Ablauf der normalen Sprachentwicklung
auf einen Menschen eingewirkt wird, so wird das zuerst Erlernte
nicht so schnell von neuen Erwerbungen gefolgt, wie diese von
spateren. Das gilt, was die Ubungsbehandlung betrifft, sowohl fiir
motorische als fiir sensorische Sprachstérungen. Der Autor hat
in seinen Vorlesungen iiber Taubstumme und Hérstamme darauf
besonders hingewiesen und sich speziell beim Einiiben von Be-
zeichnungen im Falle angeborener transkortikaler sensorischer
Aphasie, bei der anfangs 2—3 Bilder immer wieder benannt werden
miissen, dahin geduBert, daB es allerdings traurig wire, wenn wir
dem Patienten alle Ausdriicke auf diese mithevolle Weise beibringen
miifiten, wie anfangs. Das ist aber nicht notwendig. Es handelt sich
nur darum, die betreffenden Wege im Gehirn auszufahren, dann
geht es immer leichter und wird schlieflich von selbst gehen. Es
wire ja in der Tat zu auffallend, wenn sich eine solche ,rhyth-
mische Wellenbewegung® (Stern) gerade immer nach dem ersten
Worte manifestieren wiirde?).

1) Wohl das gleiche wie.dem Autor schwebt Ghéorgov vor, wenn er
sagt: ,,Depuis ce termps les mots de dénomination objective augmentent
surtout en imjtation de la langue de son frére afné. C’est peut-etre ici qu'on
peut dire que le Rubicon est franchi definitivement, car depuis ce moment
le dévelopement du langage avance beaucoup plus vite et plus facilement.**
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Von, den einzelnen Wortkategorien, treten Substantiva am
frithesten in groferer Zahl auf. Auch Verba erscheinen bald, wih-
rend Adverbia, Adjektiva und Pronomina zeitlich nachstehen.
Stern bieten auf Seite 133 ihres Buches eine Tabelle der ,,Schwellig-
keit* der einzelnen Wortkategorien. Unter ,,Schwelle” verstehen
sie jede Reizbeschaffenheit, die soeben psychisch wirksam zu
werden beginnt. Danach gibt es dann auch Uber- und Unter-
schwelligkeitswerte und der Vorteil einer derartigen Zusammen-
stellung gegeniiber einer blolen chronologischen Aufzeichnung der
in den einzelnen Altersstufen vorhandenen Worte besteht darin,
daB sie ein Licht auf die Schichtenbildung aller Sprachbestandteile
wirft. Sehr wichtig ist es, wenn sie hervorheben, daf, wenn auch
aufangs die leichter zu sprechenden Worter von den Kindern be-
vorzugt werden, bald jene herausgegriffen werden, die dem Ent-
wicklungsstand des Kindes adédquat sind. ,,Je nach dem Drange,
mit der Umgebung in aktive Wechselwirkung zu treten, je nach
der Richtung der Interessen und je nach der Fortgeschrittenheit
der geistigen Reife wird die unbewuBte Auslese der Nachahmung
arbeiten und zu quantitativ und qualitativ ganz verschiedenartigen,
Sprachstrukturen fiihren.

Gelegentlich des Ausdruckes ,;unbewuBte Auslese® ist es an-
gezeigt, auf eine Erscheinung néher einzugehen, die sowoh! die Phy-
siologie als anch die Pathologie nicht selten bietet und von der aus
ein weiterer Einblick in die psychologischen Grundfesten und die
psychologischen Stiitzen der Sprache zu erhoffen ist. Der Autor
erinnert sich eines Patienten, der zu Beginn einer auf langsames
Fortschreiten einer Erweichung zuriickzufiihrenden progressiven
amnestischen Aphasie eine starke VergeBlichkeit fir Eigennamen
und zumal auch fiir Vornamen zeigte. Nun ist ja ein schlechtes
Namengedichinis etwas alltigliches und deshalb ist es um so nahe-
liegender, dafiir eine Erklérung zu suchen. Jeder erinnert sich
einiger Menschen, die immer wieder die Vornamen ihrer eigenen
Familienmitglieder verwechseln. Betrifft das auch haufig solche,
die iiberhaupt ein schlechtes Wortgedédchtnis haben, so macht sich
doch bei ihnen in der gewdhnlichen, Alltigliches enthaltenden
Konversation ein Ausfall an Worten nicht bemerkbar, eben von
den Namen abgesehen. Wenn ein Kind bezeichnen lernt, so ge-
schieht dies, indem es einen fiir einen Gegenstand bzw. eine Tétig-
keit von der Umgebung immer wieder gebrauchten Ausdruck all-
mahlich als zu diesem gehérig erkennt und sich merkt. Voraus-
setzung dafiir ist, daB eben wirklich ein einheitlicher Gebrauch des
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Wortes vorliegt oder doch wenigstens ein Gebrauch in Bezug auf
gleichartige Dinge. Das Wort ,Fenster wird das Kind immer
wieder in Zusammenhang mit einander' gleichen oder #hnlichen
Gegenstinden héren. Nehmen wir nun aber an, dal ein Familien-
mitglied Karl heilt, ebenso ein entfernter Verwandter und
ein Freund!), so wird der Name bald zu diesem, bald zu
jenem gesagt. Daraus kinnte sich eine gewisse Verwirrung im
Kinde ergeben, die sein Interesse an Namen abschwéchen wiirde;
die unbewulBite Auslese wiirde weniger kriftig nach ihnen greifen,
die Einstellung wire eine geringere. Das kénnte ein loseres Haften
erkliren. In anderen Fillen, wo es sich gerade um das Verwechseln
der Eigennamen in der nichsten Familie, speziell der eigenen
Kinder handelt, konnte man daran denken, dafl die mangelhafte
Stellungnahme dem einzelnen Kinde gegeniiber, wo sich das In-
teresse, die Sorge leichmifig auf alle verteilt, ein weniger prazises
Verbinden zwischen den Namen und ibren Trigern begiinstigt.
DaB es wirklich eines besonderen Antriebes bedarf, damit
Kinder Eigennamen gebrauchen, was also so viel bedeutet,
als daB der innere Ablauf der Assoziation zwischen Person
und Namen nicht so selbstverstindlich vor sich geht, wie der etwa
zwischen Gegenstinden und ihrer Bezeichnung, erhellt u. a. aus
einer AuBerung Laura Bridgmans, die Jerusalem?) zitiert, daB sie
nidmlich Personennamen anfangs nur dann gebrauchte, wenn sie
»liebevoll an die Person dachte* (zitiert in Ziehen, Leitfaden der
physiologischen Psychologie. Jena 1902. 8. 247)3).

Unter der Voraussetzung, daB der Leser diesen Erklirungs-
versuch annimmt, wird er darin einen neuen Hinweis auf die Rolle
finden, welche die Einstellung wihrend der Sprachentwicklung spielt,
er wird aber auch erkennen, daf derartige zu Beginn des Sprechen-

1) ,.Eigennamen®, sagt Stéhr (Umri8 einer Theorie der Namen. Wien
1899), ,,sind universelle Namen, d. h. solche mit einem groSen logischen
Umfang, solange nicht eine niéhere Bezeichnung hinzutritt*.

%) Laurae Bridgman, Eine psychologische Studie. Wien 1891.

3) Freud hat in seiner Psychopathologie des Alltagslebens (Berlin 1912)
dem mangelhaften Namengedéchtnis seine Aufmerksamkeit zugewendet
und es durch unbewuBte Vorgiénge zu erklaren versucht. Er schlieBt das
Kapitel mit den Worten, daf neben einfachem Namenvergessen auch eines
durch Verdringung vorkommt. Der Autor ist weit davon entfernt, diese Mog-
lichkeit zu leugnen; er glaubt in seiner Untersuchung aber eino Basis dafiir
gefunden zu haben, warum Eigennamen iiberhaupt so leicht vergessen und
verwechselt werden, mag nun im gegebenen Falle unbewuBte Verdrangung
an diesem Punctum minoris resistentiae angreifen oder nicht.
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lernens herrschende Einflisse unier Umstinden im ganzen Leben
bedeutungsvoll sein konnen.

. Agrammatismus beim Kinde und beim Erwachsenen.

Wenn man die Ansicht aller Autoren hort, daB die einzelnen
Wortgruppen bei den Kindern ihrem jeweiligen Ausdrucks- und
Verstindnisbediirinis gemaB auftanchen und daf deshalb besonders
die Substantiva und Verba den Vorrang haben, so wird man un-
willkiirlich an gewisse Aphatiker erinnert, die im sogenannten
Telegrammstil sprechen. Diese Gedankenverbindung wird noch
umso lebhafter, wenn man darauf Riicksicht nimmt, da8 die Verba
von Kindern anfangs fast ausschlieBlich im Infinitiv gebraucht
werden. Zum Ausdruck der Vergangenheit wird ferner lange nur
das Particip perfecti verwendet. Wenn Stern, welche die treffende
Bezeichnung ,,Sprachnot* pragten, darunter den Mangel verstehen,
der sich einerseits entsprechend der wachsenden Erlebnisfiille
fithlbar macht und der andererseits eben zur Neuerlernung zwingt,
so konnte man das gleiche Wort fiir Aphatiker in dem Sinne eines
Mangels an Worten gegeniiber dem Ausdrucksbediirfnis verwenden /"
In solchen Fillen wird ein Kranker natiirlich anfangs vor allem
das fiir die Verstindigung Wichtigste in sich suchen und das kann
allméhlich im Sinne einer Ubung wirken, so da spiter diese Wort-
kategorien bzw. grammatikalisch-syntaktischen Bildungen den
anderen, minder wichtigen gegeniiber sclron einen auch funktionellen
Vorrang besitzen.

Fall 9. Herr A. St., ein 36 jahriger Ingenieur, erlitt vor 5
Jahren einen apoplektischen Anfall mit Liahmung der rechten
Korperhilite und totaler motorischer Aphasie. Diese besserte
sich im Laufe der Jahre so weit, daB der Patient iiber einen
ziemlich groBlen Wortschatz verfiigte, den er auch spontan,
doch hochgradig agrammatisch anwendete. Simtliche Zeitworter
. wurden nur im Infinitiv gebraucht und hiufig statt eines ganzen
Satzes nur ein Wort gesprochen. Z. B. sagte er: ,Ich gestern
Stadtpark gehen* oder auf die Frage: ,,Wie kamen Sie von
Miinchen nach Wien ?* lediglich das Wort: ,,Eisenbahn.* Niemals
kam ein geregelter Satz aus seinem Munde. Das Reihensprechen
von Worten ging sehr gut, hingegen sagte er fir a, e,1,0,u: a, 0, u,
und aufgefordert, die Vokalreibe in umgekehrter Reihenfolge zu
sprechen, sagte er: u, a, e, i, u. Sehr interessant war sein Verhalten
beim Diktatschreiben. Lange Worter gelangen im allgemeinen besser
wie kurze; Worte, die er nicht sprach, wie ich, du, er, sie, es, dort,
hier, von, fiir, um usw. konnte er auch nicht schreiben. Das Nach-

6
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sprechen bewegte sich in denselben Grenzen, wie die Spontan-
sprache. Er verwandelte einen korrekt vorgesprochenen Satz
sofort in ein agrammatisches Gebilde. Wenn eine sinnlose Silben-
folge vorgesprochen wurde, welche einem Worte dhnelte, so sagte
er dafir das betreffende Wort nach. Z. B. fiir heiBa — heifle, fiir
waffa — Waife. Es zeigte sich ferner, dal er nicht buchstabierend
schrieb. Daher kamen auch nicht selten orthographische
Fehler vor. In der Tat schrieb er fast keinen Buchstaben
auf Diktat und auch keine sinnlose Silbe, wohl aber viele
Worte. Beim Lesen schien er reichlich Worte innerlich zu
erfassen, sprach auch manchmal eines davon aus; aber
Silben, ja selbst einzelne Buchstaben konnte er fast niemals laut
lesen. Das Sprachverstindnis war sehr gut; wihrend des ganzen
zweimonatlichen Aufenthaltes im Sanatorium zeigte es sich niemals,
daB er etwas nicht verstand. Im Verlaufe einer zweimonatlichen
Behandlung gelang es, ihn zu grammatikalischem Sprechen zu
bringen, indem er an der Hand von Bilderbigen jede einzelne
Szene in kurzen, einfachen Sitzen sagen muBite. Aber immer war
es ihm lieber, nur einzelne Worte zu sagen, zu geordneten Sitzen
mubBte man ihn zwingen'). Anfangs war Vorsprechen notig, spater
nicht mehr. Fleilig wurde das Nachsprechen von sinnlosen Silben
geiibt, was erst allmahlich halbwegs korrekt gelang. Dabei wurde
der Spiegel zu Hilfe genommen.

Die Lese- und Schreibilbungen begannen mit einzelnen Buch-
staben. Dabei kam ihm die Methode des Autors (siehe: Uber die
Behandlung der Aphasien) mit den farbigen Buchstaben sehr zu
Hilfe. Seine Lesefertigkeit verbesserte sich auffallend rasch, so
daB er ganze Satze laut vorlesen konnte. Hingegen kam er beim
Sechreiben iiber Silbenschreiben nicht hinaus. Worte gelangen nur
dann richtig, wenn silbenweise diktiert wurde. Immerhin waren
fiir die kurze Zeit die Erfolge wohl sehr zufriedenstellend. Leider .
erlitt der Patient einige Zeit spiter — er war iiber den Herbst zu
seiner Schwester gereist — einen neuerlichen Anfall, der sich
somatisch nur in Schwindel- und Schwichegefiihl duBerte, die
-Sprachfortschritte aber wesentlich schadigte, so dal er bei einer

1) Er selbst pflegt zu sagen: ,,Ist nicht notig*, wenn wir ihn immer
wieder fragten, warum er nicht ganze Satze spreche.

Gangz iahnlich liegen die Verhélinisse bei Fall 6 (Oberloutnant L.), der
en bhesseren Tegen viele korrekte Satze bildet, an schlechteren jedoch, an
‘denen ihm die Wortfindung betrichtliche Schwierigkeiten bereitet, stark
agrammatisch und asyntaktisch spricht.
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neuerlichen, Untersuchung wieder hochgradig agrammatisch sprach
und die Lesefertigkeit eingebiift hatte.

Doch konnen Agrammatismen auch auf anderer Basis ent-
stehen. So ist gerade die verzdgerte Sprachentwicklung nicht
selten ein Grund unverhilinismipig langen Bestehens eines Agram-
matismus, wofiir folgendes Beispiel zeugen mége:

Fall 10. Leo W., 11 Jahre alt, besuchte mit Erfolg die 5. Volks-
schulklasse und soll die Aufnahmepriifung in ein Gymnasium
machen. Er wurde leicht geboren, erhielt Brustnahrung, hat mit
2 Jahren zu gehen, mit 4 Jahren zu sprechen begonnen; hat keine
schwere Krankheit durchgermacht. Die Sprache beschrinkte sich
durch 2 Jahre (also bis zum vollendeten 6. Lebensjahre) auf ein-
zelne Worte. Damals trat er in die Behandlung eines Spracharztes,
welche 1 Jahr dauerte. Der Erfolg bestand darin, daB er einen
groBeren Wortschatz hatte und schon ab und zu Anfinge von
Satzbildung zeigte. Er trat damals in die Schule ein und hatte
seit jeher hausliche Nachhilfe. DaB er trotz des, wie gezeigt werden
wird, sehr schweren Sprachgebrechens regelmifig aufstieg, ist
wohl der Einsicht der Lehrer zu verdanken, welche, da der Knabe
alle nétigen Kenntnisse mit Ausnahme der sprachlichen sich fleiBig
aneignete, auf eine krankhafte Storung im Sprachapparate schlossen.
Seit 114 Jahren stottert er. Der korperliche Befund des Patienten
war, von Vorhandensein des Chvostekschen Phanomens und Stei-
gerung der Sehnenreflexe abgesehen, normal. Bei Priifung auf die
Fahigkeit, Gegenstinde und Handlungen zu benennen, ergibt sich
eine geringe Verzogerung. Die Artikel jedoch werden vielfach.
verwechselt. Das Abwandeln von Zeitwirtern erfolgt hochst
fehlerhaft. Er sagt z. B.: ,Ich gehe, ich ging, ich habe gegangen.*
Um seine Fahigkeit, einfache Satze frei zu bilden, kennen zu
lernen, muB er einzelne Worte zu einem Satze vereinigen. Es seien
hier einige Resultate wiedergegeben. (Die Zeit, die er zur
Uberlegung brauchte, wurde mit der Stoppubr gemessen und
wird genau angegeben.) Taschenuhr: ,,Die Taschenuhr (15 Sek.)
die Taschenuhr tragt man man in der Tasche.” Bleistift: , Der
Bleistift (42/; Sek.) wird von den Kindern geschrieben.
Luftballon: ,,Der Luftballon (33/; Sek.) ist rund.* Kleiderhaken:
»Der Kleiderhaken wird von den Minteln und (5!/; Sek.) den
Minteln, beniitzt.” Kette: ,,Die Kette tragt man bei den Uhren.*
Christbaum: ,,Der Christbaum kommt (7 Sek.) am Weihnachten
vor.” Freie Erzihlung: ,Heute habe ich am Vormittag in der
Schule gewesen ; es war 89 Stil, 9-10 Geographie, 10—11 Schreiben,

6‘
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11—12 Singen. In der Geographie haben wir gelernt von Budapest.
Dafl Budapest eine sehr groBe Stadt ist und bei der Donau liegt.*
Beschreibung von Bildern: , Hier ist ein Spinnrad, welchem der
Bauerfrau gehort, von welchem der Bauerfrau gehdrt. Oben um
dem Ofen steht ein Topf. Oben der Topf hingen Striimpfe.“ An
einem anderen Tage sagt er im Verlaufe der Besprechung desselben
Bildes, obwohl man es thm schon bei der ersten Untersuchung in
kurzen Sitzen beschrieben hatte, u. a.: ,,. . . ein Spinnrad, welches.
der Bauerfrau gehort, in welcher der Bauerfrau gehort, der der
Bauerfrau gebort, die der Bauerfrau gehort.*

Die Priifung auf Farben- und Formensinn, auf Feinheit des.
Gehors, auf Kenntnisse im Zeichnen, Rechnen, Naturwissenschaften
usw. ergibt nichts Pathologisches, von der schlechten Sprache
abgesehen. :

XYV. Die sogenannte transkortikale motorische Aphasie.

An das zuletzt beschriebene Stadium der kindlichen Sprach-
entwicklung, welches u. a. dadurch ausgezeichnet ist, daBl manches
schon spontan, anderes aber nur (teilweise schon mit Verstindnis)
nachgesprochen wird, miissen wir noch eine weitere Betrachtung
anschlieBen. A

Es gibt bekanntlich Aphatiker, welche bei gutem Sprachver-
standnis nicht imstande sind, ihre Gedanken auszudriicken, wohl
aber korrekt nachzusprechen. Man hat diese Falle nach Wernicke
und Lichtheim als transkortikale motorische Aphasie bezeichnet.
Bekanntlich war es gerade diese Form der Aphasien, die Wernickz
an der Sprachbahn Transcortex-Broca fiir die Spontansprache
festhalten lieB und wenn man bedenkt, daB diese Aphasieform von
ihm und Lichtheim erklart wurde durch Blockierung der Bahn
zwischen dem Begriffszentrum und der Brocaschen Zone, so wird
es verstandlich, warum die Annahme der Bahn Transcortex-Broea.
diesen Forschern unerléBlich schien. Andere. Autoren haben d'e
transkortikale motorische Aphasie als leichteres Stadium der
kortikalen motorischen aufgefafit. Der Streit ist alt. Schon Bastian?),
der bekanntlich drei Arten der Funktionsstérung eines Zentrums
annahm, erklirte die transkortikale motorische Aphasie als Riick-
bildungsstadium der kortikalen Form. (Die eben erwihnten drei
Arten der Funktionsstorung bestehen darin, daB ein Zentrum
entweder nicht mehr willkiirlich, wohl aber durch Anregung von

1) On different kinds of Aphasia. Brit, med. Journ. 1887,
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seiten eines anderen Zentrums oder durch einen sensiblen Reiz
erregt werden kann, oder daB nur mehr die sensible Reizung zum
Erfolg fihrt oder daB endlich auch dieser Reiz wirkungslos bleibt.)
Thm hat sich Freud!) angeschlossen und hat auf Grund des be-
kannten Heubnerschen Falles (Uber Aphasie. Schmidts Jahrb.
1889) den Beweis zu erbringen getrachtet, daB eine Storung der
Funktion des Lautklangbildzentrums zu dém besprochenen Sym-
ptomenkomplex fithren kann. Diese Lehre muf hier umso mehr
unterstrichen werden, als sie ja schon die Rolle des L-K-M fiir die
Spontansprache wiirdigt, die andere Forscher erst spiter erkannt
haben und die der Autor vertritt. Der Bastianschen Theorie
schlossen sich Brosch?), Pick3), Jacobsohn?), Quensel®), Bischoff¢)
u. A, an. Besonders erwdhnenswert ist ein Kranker Bonhiffers’),
der infolge eines postoperativen Hamatoms eine Aphasie zeigte,
die sich mit Resorption desselben zumckbddgte und zwar so, daB
zuerst das Nachsprechen und dann erst die Spontansprache moglich
wurde. Auch ein Fall Sirohmayerss) ist bedeutungsvoll, bei dem
sich eine totale motorische Aphasie in eine typische trangkortikale
verwandelte, die Iange stationér blieb. Am lebhaftesten opponierte
Heilbronner®) dieser-Ansicht, indem er sich vor allem darauf berief,
dafl zuwenig Beweise dafiir vorliegen, daBl kortikale motorische
Aphasien, iiberhaupt, sei es spontan, sei es durch Behandlung riick-
bildungsfihig seien. Der Autor hat den Gegenbeweis in seinem Auf-
satze iiber die Behandlung der Aphasien angetreten und kann sich
hier damit begniigen, darauf zu verweisen.

Den Beweis aber, da die transkortikale motorische Aphasie
-wirklich ein, Riickbildungsstadium ‘der kortikalen Form sein kann,

1) Zur Auffassung der Aphasien. Wien 1891.

%) Uber einen Fall von transkortikaler motorischer Aphssie. Berlin
1892. S
3) Zur Lebre von der sogenannten transkortikalen motorischen Aphasie,
Arch. f. Psych. Bd. 32

4) Zur Frage von der sogenannten transkorblkalen motorischen Aphasie.
Ztschr. f. exper. Pathol. 1909.

5) Der Symptomenkomplex der sogenannten transkortikalen mo-
torischen Aphasie. Monatsschr. f. Psych. u. Neur. 1909.

%) Zur Lehre von den amnestischen Sprachstérungen. Jahrb. f. Psych.
1897.

*) Zur Kenntnis der Riickbildung der motorlschen Aphasie. Mitt. a. d.
GrenzgebdMeduChm Bd. 10. H. 1u 2

$) Zur Kasuistik der transkortikalen motorischen Aphssie. Dtsch.
Ztschr. f. Nervenheilk. Bd. 24. H. b u. 6.

*) Uber transkortikale motorische Aphasie. Arch. f. Psych. Bd. 34.
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den er ebenfalls dortselbst vorbrachte, darf er aus zwei Griinden
hier neuerdings erbringen: Erstens wurde dieser Beweis, obwohl
er der erste wirkliche Beweis ist, nicht geniigend beachtet und
zweitens sind in ihm neue Ankniipfungspunkte zur kindlichen
Sprachentwicklung und damit zu dem leitenden Thema enthalten.
Durch neue an der zitierten Stelle noch nicht abgedruckte Kranken-
geschichten mdge der Beweis selbst neu gekraftigt werden.

Fall 11, Der Patient lag im Kloster in der Hartmannsgasse
(Wien) auf der Abteilung des Herrn Prim. Alesius. Dort wurde er
im Oktober aufgenommen. Er hatte einen Durchschuf8 durch die
linke Stirne, bzw. das linke Scheitelbein und war vollkommen
bewuBtlos. Ein schwerer Dekubitus komplizierte den Zustand.
Finf Wochen lang lag der Patient in volliger BewufBtlosigkeit,
nur Nahrung nahm er, sonst aber reagierte er auf keinerlei Reize.
Er lieB Kot und Urin unter sich. Da nur geringe subfebrile Tem-
peraturen vorhanden waren, wurde von einer Operation anfangs
abgesehon. Nach fiinf Wochen jedoch stieg das Fieber, weshalb
Herr Primarius Alesius eine Trepanation vornahm und zahlreiche
Knochensplitter entfernte. Abszefl schien keiner vorhanden zu
sein; die Hirnhdute wurden nicht inzidiert. Ein nach der Operation
auftretender Hirnprolaps stie$ sich zum Teil spontan ab, zum Teil
bildete er sich zuriick, worauf sich die Wunde allmahlich schlo8.
Dieser HeilungsprozeB ging ungestort weiter und nach etwa zwei
Monaten war die Wunde verheilt; auch hat sich von den Riandern
her neue Knochensubstanz gebildet, so da von der anfangs beab-
sichtigten Plastik abgesehen wurde. Nach der Trepanation
kehrte langsam das BewuBtsein wieder, wihrend noch komplette
Lihmung der rechten Extremititen und des rechten Facialis be-
stand. Auch in dieser Beziehung trat allmihliche Besserung ein,
so daBl der Kranke jetzt unter anderem schon, ganz gut gehen kann.
Nur die Sprache wollte nicht wiederkehren. Die Herren des Spitals
bemiihten sich selbst eine Zeitlang um sie, es war ihnen jedoch nicht
mdglich, ihn auch nur zum Nachsprechen der Laute zu bringen.
Deshalb wurde der Autor am 17. II. zu Rate gezogen. Um das
Sprachverstindnis zu prifen, mufite vorerst festgestellt werden,
welche Sprache der Patient vor seiner Verletzung gesprochen hatte.
Man versuchte Deutsch, 'Tschechisch, Polnisch, Ruthenisch,
Russisch -— es waren keine Zeichen von Sprachverstindnis fest-
zustellen. Den einzigen Anhaltspunkt bot der Umstand, daB er in
einer ruthenischen Bibel mit Interesse blitterte, andere jedoch weg-
legte. Man hitte ja aus dem Namen des Patienten gewisse Schliisse
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ziehen kénnen — aber sein Name war unbekannt. Es lag von seiten
der Herren Arzte des Spitals sogar die Ansicht vor, er hitte seinen
Namen vergessen, denn, obwohl man ihm alle Taufnamen unseres
und des griechischen Kalenders vorlas, bekannte er sich zu keinem.
Liepmann weist darauf hin, wie vorsichtig man bel der Untersuchung
Aphatischer sein miisse, bevor man aus ihren Antworten, ja selbst
aus ihrem mimischen Verhalten Schliisse auf ihr Sprachverstandnis
zieht. Denn es kénne dem Patienten bei der Antwort das richtige
Wort fehlen, die richtige Geste nicht mehr in seiner Gewalt liegen,
so dall eine Antwort erfolge, die auf fehlende Sprachverstandnis
deute, wihrend vielleicht in der Tat der Ausfall nur in der expres-
siven Sphére liege. Es ist nicht mdglich, in unserem Falle zu ent-
scheiden, was vorlag — jedenfalls war man nicht imstande, seinen
Vornamen festzustellen. Erst einem meiner Gehilfen — es wurde
mir, wie erwiahnt, von den Militirbehdrden ein Herr, Lehrer
K. C. Rothe, fiir die Ubungsbehandlung Sprachgestirter zugeteilt,
wiihrend ein zweiter Herr, Lehrer Hans Miilleutner, der jenseits des
Landsturmalters stand, sich mir freiwillig zur Verfiigung stelite —ist
es, als der Kranke schon lesen konnte, auf folgende Weise gelungen,
seinen Namen zu erunieren. Sein Regiment war bekannt. Herr
Miilleutner schrieb nun aus den Verwundetenlisten alle Ménner des
Regimentes heraus, schrieb je einen Namen davon auf je eine Karte

Datum | Lautbildung . Anmerkung Nachsprechen
17. II. m, a, o Opt.-takt. Hilfe
18. II. p; t;u Spiegel; Handhilfe
Oberlippe heben
23. II
r Erschiitterung des Mund-
) bodens
n Finger an der Nase
25. 1II. g Zunge mit Loffel nach
hinten usw.
2. III1. h Hinde auf der Brufst, Ma, mo,
: stoBartig ausatmen, dabei | pa, pe usw.
Zunge hinten niederdriicken

4TL) r=1k
servus 86rvus.
8 8a, 80 . .
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und zeichnete daneben die Aufschlige mit der Distinktion. Der
Patient zeigte nun immer wieder auf dieselbe Karte und weinte da-
bei. Der Tag der Verlustliste stimmt etwa mit dem Datum seiner
Verwundung iiberein. Nun wurde er photographiert und wir lieGen
ihn bei seinem Regiment identifizieren. (Es ist anzunehmen, da8
ihm die Identifizierung seines Namens deshalb gelang, weil er das
Schriftbild linger vor Augen hatte, wihrend das Klangbild, wenn
man ihm den Vornamen sagte, rasch verschwand.)

Der Patlent sprach bei der ersten Untersuchung nichts als die
Silbe ,na‘ (siche Tab. auf S. 87). '

11. III.: Ganz ohne Ubung alle Laute und Sllben akustisch,
sogar das H.

14. IV.: ,,I** erlernt Pat. in Verbindung von ija, dann i allein.
r erlernt Pat. abgeleitet von ,,Servus®.

19. IV.: Konsonanten werden meist mit einem Selbstlaut ver-
bunden E(a) usw.

22. IV.: Lesen, Zeigen auf die gelesenen Laute, (auch kleine
Buchstaben stehen auf der Tafel) geht ganz gut, erkennt die
zusammengehorigen. GroBes A und kleines H macht Schwierig-
keiten. Schreibt selbst groBes A, B, C, doch sehr unsicher.

23. IV.: Beim Silben-Nachsprechen (ohne Schrift) sagt er
plotzlich statt Lampe bla, scheint aber den Begriff nicht zu
haben, beim Wiederholen und beim Vorzeigen einer ge-
zeichneten Lampe = bam.

26. IV.: Nachsprechen von Silben (dabo = di) macht Schwierig-
keiten. Lesen geht die ersten Minuten schwer, dann aber ganz gut,
z. B.: M+ e = Me.

3. V.: Nachsprechen: Kappe = Pan Gappe. Wiederwieder-
holen: Ka O. Klappe = Lampe Glampe, Glas Gla macht
Schwierigkeiten. Tisch = sitn, tins, trin. Tasche == Tasche.

b. V.: Klappe =K — lappe. Wiederwiederholen : Kap.
Lampe — La — m — pe. :

7. V.: Lampe . Beim Wiederwiederholen: Lampe {La].
Blume = (Be BIl), geht noch nicht.

13. V.: Nen erIernt die Buchstaben Sch, Tsch. Nachsprechen
sabu, sab, se ta.le, deso = sida, disa.

20. V.: Lesen der Buchstaben, nachdem alle aufgelegt sind,
geht milig; man sieht 6fters deutlich motorische Schwierigkeiten.

21. V.: Lesen der Buchstaben sehr gut.

7. VI.: Bilder gut, — Buchstaben, bis auf einige gut. Spricht
Da—ni—al Sa—do—wy. ,
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9. VL.: Spricht Daniel gut.

16. VI.: Hat die Melodie der Volkshymne mtgesungen, mit
der Silbe ,la, la“. Zapfenstreich mit ,tra, tra®.

18. IV: Silben machen groBe Schwierigkeiten.

4. VIIL.: Nachsprechen lido = ligo = lige = licher. ligo =
li gu ter == ligo. Beim Wiederwiederholen : ligo, liga, ligo. '

Sept.: Das Wiederwiederholen gelingt immer besser.

31. IX,: Auf die Frage (mittels Dolmetsch), ob er frither lesen
konnte,sagt er ,,ja‘;schreiben ?: ,,ja‘ —Beruf: ,,Bauer*. —Familie :
»Ledig®. — Vater, Mutter hat deutsch gesprochen: ,Nein®.

9. XII.: Benennen ohne Vorsprechen: Mann +. Baum -
Frau Fan. Kind . Hund = un. Bett bi.

15. 1. 16: Nachsprechen akustisch: glogloda — glafien =
blosogo; glafi = blosi; glafi = glafi-blofi; opt. : glasi +-.

24. I.: Lesen: o - ; nach dem Vorsprechen wird U als solches
erkannt, aber mit zu groBer Lippenrundung gesprochen (ihnlich
,,oen‘ gelesen oeo).

Das U wurde richtig gesprochen bzw. gelesen, wenn man auf
die Lippen zeigte, ohne optisches U-Bild.

Das M und N machen grofie Schwierigkeiten, es tritt leichtes
Stottern ein.

Febr. 1916: Opt. nachsprechen mit Leichtigkeit, ak. macht
noch oft Schwierigkeiten.

7. IIL.: Leseiibung aus einer ruthemschen Fibel — sehr
langsam -~ nachdem er jeden Buchstaben laut ausgesprochen
hat. Schreibt auch Silben ab. ‘

11. IIT.: Aus dem Bilderbuch erkennt und benennt Pat. nach
lingerem Nachdenken Lampe, Polster, Ofen, . Katze, Puppe,
Kasten, Fenster in ruthenischer Sprache. — Macht ganz gute
Schreibiibungen.

22. II1. : Pat. liest von Tag zu Tag besser, antwortet auch kurz
auf Fragen Gdeie ptyra rybra ? (Wo schwimmt der Fisch ?) Pat.:
W rika (Im FluB). — :

- 24. IIL.: Exrzdhlt ganz verstandlwh vom gestrigen Konzert —
mit Hauptworten ohne Bindeworte —, speziell mit groBem Interesse
von den Affen. — Sinnlose Silben (akustisch):

sekvere = sekveveve,
sekvere = -},
vasatuge == vasoga,
vasatuge = vasaloro,

vasatuge = .
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28. III.: Nachsprechen opt. Mefrea = me, mo, me—wosa,
faso -, mefrea — me me sole; General = Genelas (R=L.!); Kor-
poral = Korpoporal; Telegramm = Tegaram (Poltern!); Admirak
= Amimiral.

5. IV.: Pat. erkennt und benennt auch die Bilder im Bilder-
buch, macht auch schéne Schreibiibungen.

4. V.: Neuerdings SchﬁdeltreRana.tion (Doz. Finsterer) wegen.
epil. Krampfe von Jackson-Typus.

21. V.: Das Lesen von Tag zu Tag besser, auch auf Fragen gibt
Pat. verstandige kurze Antworten. Rechnen geht noch nicht.

29. V.: Pat. aufgefordert, das Pferd zu beschreiben, spricht:-
Das Pferd hat drei, nein vier FaBe, Kopf, — zwei Ohren, 2 Augen,
eine Mihne.

5, VL: Heute fingt Pat. an, bis 10 zu zidhlen. Rechnet auch,
jedoch sehr langsam: 34-2 =5, 245 =7, 241 =3.

11. VIIL.: Pat. beschreibt das Zimmer nur in Haupt-
worten, doch ganz richtig. Sinnlose Silben opt. und ak. beinahe
fehlerlos, jedoch nur bis hochstens 3 Silben.

Monat September geringer Fortschritt.

21. X.: Pat. fingt an, kurze Satze nachzusprechen. Mit zwe:-
stelligen Zahlen rechnet Pat. ganz gut.
28. X.: Sinnlose Silben:
blodarepo = blogovelso,
blodarpeo = +,
dorfapero = dorfageno,
dorfapero = +.
31. X.: Pat. lernt deutsch mit groBer Freude. Lesen aus der
Fibel fast fehlerlos.
24. XI.: Spricht deutsche Sitze (2 Worte) ganz gut nach.
5. XII.: Pat. erzihlt mit groBer Schwierigkeit vom Ausgang
und was er gegessen.
9, XII.: Sitze mit 3 Worten gut. Sinnlose Silben ak.:
lamidoli .
falegato -,
repligure = replimure,
kalabero = kabaleto.
12. X1II.: Lesen schon sehr gut, nur Silben, die auf pt enden,
spricht er schwer aus.
5. 1. 1917: Nach den ‘Weihnachtsferien hat Pat. schwerer ge-
lesen, sehr langsam gerechnet. — Sinnlose Silben ak.:
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dabi gute = dabi — dabi,
dabi gute = labi gute,
dabi 4,
gute .
17. I.: Pat. beschreibt den Ausgang. Ich war Bezirk 5.
Schwester Hortulana,— gegeben mir ein Krone, gegeben mir Kaffee
und Brot.

1. T1.: Pat. hat ein ganzes Lesestiick nachgesprochen, als man
thm zwei, hochstens vier Worte zusammen vorsprach.

16. I1.: Pat. erzahlt was wir fiir niitzliche Tiere haben, fehler-
los. Sinnlose Silben:
tschulana = -,
brontofe = brontalo.

Von besonderer Bedeutung fiir unseren Beweis ist jenes Sta-
dium, in dem der Patient wohl schon in der Lage ist, Vorgesagtes
korrekt nachzusprechen, das Wiederwiederholen jedoch noch sehr
mangelhaft ist. Er sagte z. B. golowa richtig nach, sagte es auch
noch ein zweitesmal, ohne daB es neuerdings vorgesprochen worden
wire, beim drittenmal aber wird schon golom, beim vierten
ga daraus und damit ist das Wiederwiederholen des Wortes iiber-
haupt zu Ende. So naheliegend nun die Annahme ist, dag hier das.
Erinnerungsbild selbst schwindet, so konnte doch noch behauptet
werden, das anfinglich bloB nachgesprochene Wort sei sofort zum
Begriff in Beziehung getreten, und sei beim Wiederwiederholen
so lange von ihm (dem Begriff) aus erregt worden, bis eben diese
Erregung infolge Schidigung der Bahn vom , Transkortex zum
Worte ausblieh. Wiare schon dabet zu bedenken, daB dann das
anfingliche Wiederwiederholen begiinstigt war durch den vom
sensorischen Reiz herrithrenden ,,Ladezustand® des Klangbild-
zentrums, woraus wenigstens ein gewisser EinfluB des Kortex und
seines Zustandes auf das Symptomenbild der transkortikalen
motorischen Aphasie folgen wiirde, so wird dieser EinfluB umso
deutlicher und die Rolle des Weges vom Transkortex zum Kortex
in diesem Falle als nichtig erkannt, wenn man das Verhalien des
Kranken gegen sinnlose Silben beachtet. Es tst namlich genau das-
selbe wie das gegen Worte. Die sinnlose Silbenverbindung radiwosa
spricht er ebenso gut nach, wie das Wort golowa, er wiederwiederholt
ste einmal gut, dann aber wird sie immer unrichiiger, bis sie zer-
bréckelt und endlich ganz verschwindet. Hier hat doch wohl der Trans-
kortex nichts mitzureden! Und darin Liegt der erste Teil des Beweises.
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Auch sinnlose Silben konnen nur nachgesprochen, nicht aber
wiederwiederholt werden. '

Solange nun der Patient nicht beliebig lange wiederwiederholen
kann, so lange kann er auch das betreffende Wort nicht sponian ge-
brauchen. Wiire man nicht durch die Lehre Wernickes und Lichtheims
80 weit von dieser natiirlichen Auffassung abgekommen, nichts hiitle
esgentlich selbstverstiindlicher erscheinen miissen, als daf jemand bei
Abnahme des kortikalen Qediichtnisbesitzes den kortikalen Geddchtnis-
besitz nicht zur Verfiigung hat! Hier liegt der zweite Teil des Beweises.

Wenn nun der Autor fiir sich das bescheidene Verdienst in
Anspruch nimmt, als erster den Beweis dafiir erbracht zu haben,
daB die transkortikale motorische Aphasie ein Riickbildungs-
stadium, oder, wie hier hinzugefiigt werden darf, ein leichteres
Stadium der kortikalen sein kann, so griindet sich dieser Anspruch
auf folgende Erwigung : Die bloBe Beobachtung, daB eine kortikale
motorische Aphasie sich in eine transkortikale verwandelte oder,
wie im Falle Pfeiffers (Jahresversammlung der Ges. deutscher
Nervenirzte. Berlin 1910), daBl eine erst transkortikale in das
Symptomenbild der kortikalen iberging, kann immerhin durch
eine doppelte Lokalisation, wobei sich der eine Herd riickbildete,
bzw. ein zweiter auftrat, erklirt werden. Einer dieser Herde habe
nun die kortikale, ein zweiter die transkortikale bedingt, welch letztere
naturgemif von der Lortikalen dberdeckt wurde.

Diese Miglichkeit will der Autor auch keinesfalls ganz von der
Hand weisen. Nur miifte in einem solchen Falle das Wiederwieder-
holen ebenso gut vor sich gehen wie das Wiederholen. Das allein wire
ein Beweis, daf nicht ein Ausfall an kortikalem Gedichinisbesitz bzw.
Gedichinis den Qrund fir das Krankheilsbild abgibt!

Uberhaupt méchte der Autor keineswegs behaupten, daB die
ausfihrlich besprochene Form die einzig mogliche seil).

Auch eine Unterbrechung der Wege zwischen ,,Begriffszentrum*
und L-K-M kénnte unter Umstinden das Symptomenbild der trans-
kortikalen motorischen Aphasie hervorbringen. In der Tat steht ja

1) Goldstein behandelt in seiner Monographie (S. 460 ff.) die verschie-
denen Entstehungsarten dieser Aphasie. Er anerkennt die vom Autor hier
erorterte Form im AnschluB an Sachs, glaubt aber ein gutes Erhaltensein
des Spontan-Schreibens fiir sie fordern zu miissen. Im Gegensatz dazu
erklirt er das Symptomenbild: Véllige oder fast vollige Intakthoit aller
iibrigen Sprachfunktionen bei isoliertem hochgradigen Defekt nur der
Spontansprache und der Spontanschrift durch (nicht ‘giénzliche) Unter-
brechung der Beziehungen des Sprachapparates zur Stétte der Intention,
dem Stirnhirn. Besonderes Interesse verdienen die hier angefiihrten Fille
Kleists, die zu einer Zeit, wo sie schon gleichgiiltige Fragen beantworten
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Lichtheim auf dem Standpunkt, daf die transkortikalen Aphasien
sowohl Zeichen sensorischer als motorischer Storungen bisten?).
- Aber der Autor glaubt mit Rechi, die Forderung aufstellen zu
diirfen, dap von nun an in jedem einschligigen Fall nach dem Sym-
plom des mangelhaften Wiederwiederholens geforscht werden miisse,
ehe man die Entscheidung fillf, welche Art von Aphasie vorliegt.

XV1. Die Satzbildung des Sprachanfingers.

Die Saizbildung des Kindes im frilhen Lebensalter hat sich
nicht desselben Interesses von seiten der Forscher zu erfreuen
wie die Wortbildung. Zahlreiche Publikationen enden mit der
Feststellung der Hohe und Zahl des Wortschatzes in einer be-
stimmten Zeit, ohne auf den Satz einzugehen. Es ist Meumanns?)
grofes Verdienst, vor allem festgelegt zu haben, daf die ersten
sponianen Waorter des Kindes Wunschwirter seien und Satzcharakter
haben. Es will nicht etwa erkliren oder zu verstehen geben, dal
es den Ausdruck fiir das betreffende Ding schon kenne. DaB es
das Ding will oder nicht will, ist die Grundlage des ersten spontanen
Sprechens?). Der Autor dieser Schrift hat in seinem Lehrbuche der
Sprachheilkunde die Einschrankung gemacht, da8, wie aus der Beo-
bachtung seines Neffen hervorging, gewisse geplapperte Worter von
der allgemeinen Regel auszunehmen sind, um einem ,,hoheren Lallen*
zugerechnet zu werden. Davon abgesehen aber besteht Meumanns
Lehre zu Recht und besonders der Teil, welcher feststellt, daB die
ersten spontanen Worte Satzwert haben, ist fiir die Aphasiefrage

konnten, bei Fragen z. B. nach der Krankheit, besonders nach dem Grunde
der Sprachbehinderung, noch versagten. Der dritte Typus entsteht nach
Goldstein durch Schiadigung der Wortwahl. Dieser Vorgang ist an die Intakt-
heit des Begriffsfeldes, des Sprachfeldes und des Bezieshungsapparates ge-
bunden und wird durch einen Defekt jedes der drei Apparate beeintrachtigt
werden. Die Stérungen, bei Defekt des Begriffsfeldes werden mit sensorischon
Stérungen verbunden sein, ,,da es ja der gleiche Apparat ist, der die Spontan -
sprache wie das Sprachverstindnis vermittelt .

*) Auch Liepmann vertritt einen ahnlichen Standpunkt, und Lewarn -
dowsky (Uber eine transkortikal sensorisch gedeutete aphatische Storung.
Ztschr. f. klin. Med. 1914) hat einen derartigen Fall ausfiihrlich beschrieben.

*) Die Entstehung der ersten Wortbildung beim Kinde. Leipzig 1902.

%) Damit ist ja nichts anderes betont, als der verwandtschaftliche
Charakter dieser Worter mit den Hauptmerkmalen auch der spiteren
Sprache.  Stéhr (Logik. S. 42) schreibt: ,,Meistens dient der Satz der
Mitteilung eines BewuBtseinsinhaltes vermiticls der Logenverhiltnisse von
Begriffsfeldern. Der Satz teilt ein Ereignis mit, oder er driickt einen
Befehl aus, einen Wunsch, eine Frage, eine Befiirchtung, eine Hoffnung . .
‘nur nicht ein Lagenverhaltnis von Begriffsfeldern um seiner selbst willen.*
Seltener nur dient er diesem letzten Zwecke.
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von nicht geringem Werte. Haben wir doch im physio-psycho-
logischen Teil den Primat des Satzes kennen gelernt (siche auch
Fall 12 im Anhange), der uns hier nun in neuem Lichte einer
auch entwicklungsgeschichtlichen Bedingtheit erscheint.  Mit
Recht heben C. und W. Stern hervor, daB gerade in “diesem
-Charakter der ersten Worter auch ihre fiir den Beobachter frither
verwirrende Vielsinnigkeit (der Autor hat fiir den Inhalt
-der von einem anderen gesprochenen Worte die Bezeichnung
,,Wortverstindnis®, fiir den Inhalt der eigenen ,,Wortbedeutung*
vorgeschlagen) begriindet ist. ,,Mama‘ heiflt ,,Mutter komm her,
,»Mutter gib mir*, , Mutter setz mich auf den Stuhl®, ,, Mutter hilf
mir usw. In Anbetracht dessen, daB die ersten spontansprach-
lichen AuBerungen lediglich Gefiihls-, speziell Wunschwert haben,
nannte Meumann diese Epoche die emotionell-volitionale. Gegen
Meumann ist einzuwenden, daB nicht blof Affekte vorliegen, dal
auch Gegensténdliches in den Einwortsitzen enthalten ist. Denn
-ein reiner Affekt wiirde sich nicht der konventionellen Bezeichnung
bedienen. Wenn wir als niichste Epoche die der Infellektualisierung
(Meumann) kennen lernen werden, so wird, da ja im Leben iiberall
nur flieBende Uberginge zu finden sind, schon deshalb zu einer
Zeit, da das Affektliche im Vordergrunde des Sprechens steht,
auch manches blof oder doch vornehmlich Bezeichnende zu finden
sein. Die ersten Worte sind nach C. und W. Stern ,,Bekanntheits-
symbole auf rein assoziativer Grundlage*. Nicht die Logik ist hier
.das Richtende, Ordnende, denn dazu wire die Kenntnis n6tig, da
jedes Wort eine dauernde bestimmte Bedeutung hat. Dazu aber
bediirfte es eines Vergleiches von frilheren Anwendungsfillen mit
spiteren, eine Titigkeit, die den Sprachanfingern nicht moglich
ist. Das Kind benennt etwas, weil es im Moment auf ein bestimmtes
Erlebnis reagiert. , Die friiheren Erlebnisse, durch die das gleiche
Wort ausgelost wurde, wirken nur unterschwellig. Es handelt sich
hier um eine allgemein psychogenetische Tatsache; so ist auch das
erste ,,Wiedererkennen* des Kindes nicht ein ,,Wieder-Erkennen*
des vorher Dagewesenen, sondern nur ein Vertrautheitsgefiihl
gegeniiber dem gerade Wahrnehmbaren; die Bekanntheitsqualitit,
wie man diese Gefithlsnuance benannt hat, geht chronologisch
stets der bewufliten Erinnerung voraus.” ,Indem das Kind nun
bei einem gewissen durch Wiederholung ihm vertraut werdenden
Erlebnis immer von Neuem eine bestimmte Lautfolge vernimmt,
findet zwischen beiden eine Assoziation statt, die bewirkt, daBl sich
bei Wiederauftauchen des Vertrauten auch das Wort einstellt.”
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Dabei werden aus dem jeweiligen Erlebnis ein oder mehrere Merk-
male, die dem Erwachsenen oft recht fernliegen, herausgegriffen
und diese sind dann das Verbindende, das durch Bekanntheits-
-qualitdt Ausgezeichnete. Der Autor hat fiir eine daraus resul-
tierende Verwendung eines Lautkomplexes (Wortes) fiir verschie-
dene Dinge zahlreiche Beispiele gesammelt. Sein Neffe nannte
-eine Zeitlang jede Dame, die einer bestimmten, welche Emma hief
und ihm mit dem Ausrufe ,,Oh!“ eine Spule zugeworfen hatte,
irgendwie dhnelte, aber auch jede Spule und jede Kugel ,,Emma
-oh. Man faBt derartige Erscheinungen unter dem Ausdruck ,,Be-
-deutungswandel zusammen.

XVIIL. Das Sprachverstindnis des Sprachanfingers.
Sensorische Aphasie.

In dieser und der folgenden Zeit ist auch das Sprachverstandnis

vom ausgebildeten Sprechen wesentlich verschieden. Wenn des
Autors Neffe Fritz auf ,,Willst du den Soldaten 2* ebenso auf die
Figur sah wie bei dem mit demselben fragenden Tonfall gespro-
.chenen Satz ,,Gib mir den Soldaten‘, hingegen bei lautem Betonen
-des Wortes ,,gib*“ und Aussprache des ganzen Satzes als Befehl
‘zuerst gar nicht erkennbar reagierte und erst nach einigen Wieder-
-holungen wieder auf das Spielzeug sah, so erhellt daraus, daB er
iiberhaupt nur das Wort Soldat verstand. Durch die laute Aus-
:sprache des ,,gib“, das er sichtlich nicht begriff, wurde das einzige
ihm aus dem Satz bekannte Wort {ibertont. Aus dem Schwall von
"Worten, die der kleine Sprachanfinger hort, versteht er nur wenige
.und man konnte fiir diese Funktion, wenn auch nicht allgemein,
sagen, in Bezug auf das Verstindnis hat der Satz fiir den Sprach-
anfinger Wortwert. Eine derartige Gegeniiberstellung von ,,Wort-
verstindnis” und ,,Wortbedeutung® wird nicht ohne EinfluB auf
unser Hauptthema sein, es wird vielmehr darin ein Hinweis auf
.gewisse prinzipielle Differenzen zwischen Sprachverstindnis und
‘Spontansprache liegen. Wird nun auch, wie bald ausgefiihrt werden
soll, der hauptsichlich affektive Charakter des ersten Spon,tan-
sprechens allmihlich durch einen mehr bezeichnenden bis zu einem
gewissen Grade eingeschrinkt, wodurch sich ,,Wortverstindnis* und
,»Wortbedeutung‘‘ einander nihern, so ist doch immer an die Még-
lichkeit einer starken Verschiedenheit ‘zwischen Einstellung beim
Horen und beim Sprechen zu denken. Freilich ist auch das an-
fingliche Verstehen des Kindes neben duBeren Einfliissen auch von
einer gewissen wieder affektlichen Auswahl durch die innere Person
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abhiingig, wobei das Ausdrucksbediirfnis die Fithrung haben mag.
Aber beim Sprechen wird die affektliche Grundlage in der Regel
eine weitaus groflere sein, als beim Zuhoren.

Da. der Satz fiir den horenden Sprachanfinger die schon be-
kannten Worte verschleiert, so ist das durch ihn als solechen er-
schwerte Verstehen eine Erscheinung, die bei sensorischer Aphasie
ihr Analogon findet. Unser Fall 12 (der, um die Ubersicht nicht zu
stéren, im Anhang gebracht wird) reagierte auf Aufforderungen
weitaus prompter, wenn sie ihm in einzelnen Worten, als wenn sie
in Satzen gegeben wurden. (Er fithrte die Aufforderung nicht
immer bis zu Ende aus, da er das zweite Wort mittlerweile ver-
gessen, oder es iiberhaupt nicht genug klar erfalt hatte.) MaB-
gebend diirfte bei unserem Patienten in erster Linie die Zeit gewesen
sein, die ihm fiir das Erfassen eines Wortes zur Verfiigung stand,
ganz shnlich, wie Fall 11, der seinen Namen erst geschrieben er-
kannte, da hier der Reiz beliebig oft und der einzelne wieder be-
liebig lang einwirken konnte, was bei akustischer Zufiihrung (Vor-
sprechen) nicht in gleichem Mafle geschehen kann. Denn, ist auch
ein hdufiges Wiederholen des Namens méglich, die Verlingerung
des einzelnen Reizes je nach dem momentanen Bediirfnis des Kranken
ist nicht mit Sicherheit zu erreichen. Und ein iiber sein momentanes
Bediirfnis hinausgehendes oder dieses Bediirfnis nicht erreichendes
Verlingern des Wortes wird nur stérend wirken. Man erkennt
daraus neuerdings, welche sublimen Vorginge in dem Ganzen, das

“wir Sprache nennen, enthalten sind, Vorginge, die freilich bei
der Anpassungsfihigkeit des normalen Cerebrums bis zu einem
hohen Grade in den Hintergrund treten, in pathologlschen Fillen
aber ans Tageslicht kommen kénnen.

Ist nun beim Sprachanfinger wirklich ein analoger Grund
dafiir anzunehmen, daB er das Wort im Satze schlechter versteht
als das isolierte ? Oder wiirde die kurze Darbietung des Wortes im
Satze an und fiir sich geniigen, die Ablenkung durch die anderen
Worte aber das mangelhafte Verstehen begriinden? Es diirfte
wohl beides zusammen in Betracht kommen; denn es ist eine ge-
niigend - belegte physiologische Erscheinung, daB die ,,Bahnung*
(Exner) wenigstens in gewissen Grenzen umso vollkommener wird,
je ofter der gleiche Reiz erfolgt und daB der zentrale Erregungs-
ablauf anfinglich in hoherem MaBe als spiiter von der Reizstirke
(darunter ist sowohl Kraft als Dauer zu verstehen) abhiingt. Wohl
gibt es nervises Gewebe, das dem ,,Alles- oder Nichtsgesetz'‘ unter-
liegt, das also auf einen gewissen Reiz reagiert, ohne da8 ein stér-



— 97 —

kerer die Beaktion verindern wiirde. Verworn nennt derartige
Neuronen isobolische Systeme, wihrend er unter heterobolisch
das verschiedenartige Verhalten auf Reize verschiedener Stirke
bzw. auf sich summierende Reize versteht. Welche Teile des
Zentralnervensystems aber dem einen, welche dem anderen ange-
héoren, ist noch nicht geniigend festgestellt, abgesehen davon, da es
unter gewissen Bedingungen Ubergiinge gibt. Die Ablenkung durch
die anderen Worte des Satzes tut ein Ubriges, und auch beim senso-
rischen Aphatiker wird diese Ablenkung nicht fehlen, wenn er auch
unter Umstinden exakter als der Sdugling auf das Heraushdren
der wichtigsten Wourte eingestellt sein kann — wofern diese
Einstellung nicht pathologischerweise fohlt.

Die Analogie zwischen Sprachanfingern wnd Aphatikern be-
stiinde also im letzien Falle ebenso wie in den anderen, wo eben
Analogie behaupte! wurde, vor allem in dem dupBeren Verhalten auf
bestimmie Formen des Reizes bzw. in esner Unsicherheit, d. i. Ver-
z0gerung oder teshwetsem, manchmal villigem Ausfall des hypo-
thetischen zeniralen Ablaufes. '

XVIIL Der Satz.

Das Verstindnis fir Sitze geht nach Preyer und Stern dem
Gebrauche von mehreren zusammenhéngenden Worten eotwas
voraus, wobei aber in der ersten Zeit aus den Satzen selbst wieder
nur Teile, aber eben schon mehrere, verstanden werden. Um die
Mitte des 2. Lebensjabres beginnt nach den vorliegenden Beob-
achtungen der Gebrauch mehrerer im Zusammenhang stehender
Worter. Doch ist dieser Zusammenhang mehr ein innerer als ein
duferer. Die Worter werden einzeln hervorgestoBen und der merk-

wiirdige Unterschied dieser embryonalen Siize gegen ausgebildete
" ist besonders am Pneumogramm zu erkenmen. Wahrend das
Sprechen, eines Erwachsenen, wie die nachstehende Fig. 2 zeigt,
und wie schon oben erliutert wurde, mit einem ganz anderen
Atemtypus einhergeht, wie der der Ruheatmung es ist, zeigt das
Kind in den Anfangsstadien des Sprechens kaum diese Differenz.
Es wird vielmehr oft nach jedem Worte neuerdings Atem geschopft
und dieser im Wort selbst vielfach vergeudet.

Die Fig. 3 zeigt das Pneumogramm einer Schiilerin der zweiten
Volksschulklasse wihrend des Lésens. Das Kind hatte dabei noch
solche Schwierigkeiten, sie war vom Buchstabieren noch so sehr in
Anspruch genommen, daf sie nicht den Sinn des Satzes, vielleicht
nicht einmal den der Worter erfalte, auch gar nicht auf das Satz-

7
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ganze achtete, sondern nur Wort fiir Wort las.- Kam ein Punkt, so
machte sie den gelernten Stimmabfall, aber der Punkt war wohl das
einzige Merkmal, an dem sie erkannte, dal ein Satz zu Ende sei,
bzw. daf das seit dem letzten Punkt Gelesene ein Ganzes war. Dem-
entsprechend sieht man auch, wie sie nach jedem Worte neuer-

Brust-

Fig. 3.
Leseatmung einer Schiilerin der 2. Normalklasse.

dings einatmet, obwohl an einzelnen Stellen deutlich zu erkennen
ist, daB das vorher aufgenommene Luftquantum noch nicht ver-
braucht war: denn der absteigende Kurvenschenkel ist noch nicht
zum Nullpunkt zuriickgekehrt.

Das Atemschopfen wahrend des Sprechens ist éine vollig auto-
matische Titigkeit, es sei denn, daB die Kinder durch besondere
Atemiibungen dazu angehalten wurden, vor jedem Satze ordentlich
Luft za schopfen. Doch sind derartige vom phonetisch-hygienischen
Standpunkte sehr empfehlenswerte Ubungen nur an sehr wenigen

Sprechatmung: ,,Gestern mit der Schwester Erna lernen. Lernen und
gehen und denn Mittagsmahl essen und dann Ausgang, Master Master
gehen und dann Kino!! ,

Zeit-~
markierung
in halben
Sekunden

Brust-
atmung

Zwerchfell-
atmung

. Fig. 4.
Patient Karl L. hat withrend 23 Worten 16 mal eingeatmet.
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ganze achtete, sondern nur Wort fiir Wort las.- ‘Kam ein Punkt, so
machte sie den gelernten Stimmabfall, aber der Punkt war wohl das
einzige Merkmal, an dem sie erkannte, dal ein Satz zu Ende sei,
bzw. daf das seit dem letzten Punkt Gelesene ein Ganzes war. Dem-
entsprechend sieht man auch, wie sie nach jedem Worte neuer-

.
Fig. 3.
Leseatmung einer Schiilerin der 2. Normalklasse.

dings einatmet, obwohl an einzelnen Stellen deutlich zu erkennen
ist, daB das vorher aufgenommene Luftquantum noch nicht ver-
braucht war: denn der absteigende Kurvenschenkel ist noch nicht
zum Nullpunkt zuriickgekehrt.

Das Atemschopfen wihrend des Sprechens ist éine vollig auto-
matische Titigkeit, es sei denn, daf die Kinder durch besondere
Atemiibungen dazu angehalten wurden, vor jedem Satze ordentlich
Luft zn schopfen. Doch sind derartige vom phonetisch-hygienischen
Standpunkte sehr empfehlenswerte Ubungen nur an sehr wenigen

Sprechatmung: ,,Qestern mit der Schwester Erna lernen. Lernen und
gehen und dann Mittagsmahl essen und dann Ausgang, Master Master
gohen und dann Kino!!
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. Fig. 4.
Patient Karl L. hat wihrend 23 Worten 16 mal eingeatmet.
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ganze achtete, sondern nur Wort fiir Wort las. - Xam ein Punkt, so
machte sie den gelernten Stimmabfall, aber der Punkt war wohl das
einzige Merkmal, an dem sie erkannte, dal ein Satz zu Ende sei,
bzw. daB das seit dem letzten Punkt Gelesene ein Ganzes war. Dem-
entsprechend sieht man auch, wie sie nach jedem Worte neuer-

Leseatmung einer Schulerm der 2. Normalklasse.

dings einatmet, obwohl an einzelnen Stellen deutlich zu erkennen
ist, daB das vorher aufgenommene Luftquantum noch nicht ver-
braucht war: denn der absteigende Kurvenschenkel ist noch nicht
zum Nullpunkt zuriickgekehrt.

Das AtemschSpfen wihrend des Sprechens ist éine vollig auto-
matische Tétigkeit, es sei denn, daB die Kinder durch besondere
Atemiibungen dazu angehalten wurden, vor jedem Satze ordentlich
Luft zu schopfen. Doch sind derartige vom phonetisch-hygienischen
Standpunkte sehr empfehlenswerte Ubungen nur an sehr wenigen

Sprechatmung: ,,Gestern mit der Schwester Erna lernen. Lernen und
gehen und dann Mittegsmahl essen und dann Ausgang, Master Master
gehen und dann Kinol!

Zeit-
markierung
in halben
Sekunden

Brust-
atmung

Zwerchfoll-
atmung

Fig. 4.
Patient Karl L. hat wahrend 23 Worten 16 mal eingeatmet.

7.
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Schulen eingefiihrt. In der Regel also geht die Sprechatmung un-
bewuBt vor sich und wenn nun ein ausgebildeter Sprecher zu Beginn
eines Satzes anndhernd geniigend Atem schopft, um den Satz oder
doch einen zusammenhingenden Teil des Satzes von neuerlichem
Einatmen nicht unterbrochen zu Ende fithren zu kénnen, so ist das
als Beweis dafiir anzusehen, da der genauen Wortwahl das Gefiihl
fir das Satzganze vorausgeht. Beim Sprachanfinger fehlt dieses
Gefiihl; er sagt bestenfalls mehrere Worter, und was ihnen zu-
grunde liegt, ist der durch ein einzelnes Wort nicht geniigend zu
duBernde Affekt. C. u. W. Stern sagen mit Recht, daB in dieser
Zeit noch jedes einzelne Wort fiir sich Satzwert habe.

Ganz &hnliche pneumographische Bilder ergeben Aphatiker
die hochgradig agrammatisch und zugleich im sogenannten
Telegrammstil sprechen und bei denen Schwierigkeiten in der
Wortfindung eine Bedingung des Agrammatismus bilden. Fig. 4
zeigt das Pneumogramm eines kopfverletzten Soldaten der Filiale
des k. k. Garnisenspitales No. 2 (Kommandant: Oberstabsarzt I.
Kl. Dr. B. Drastich). Der Kranke, dessen Ruheatmung normal ver-
lduft, atmet wihrend 23 Worten 16 mal ein. Die Zeitschreibung
ergibt, dal er zu diesen 23 Worten 34 Sekunden brauchte. Auf die
pathologische Inkongruenz zwischen Brust- und Zwerchfellatmung
soll erst spiter eingegangen werden.

Wesentlich von dieser Kurve verschieden ist die in Fig. 5
- wiedergegebene. Sie stammt von dem Falle 12 (Anhang), bei dem
wir deutliches Satzgefiihl nachweisen konnten. Seine Atmung
ist in der Tat von einer normalen kaum zu unterscheiden.

Wir miissen uns nun mit der Frage auseinanderseizen, ob es
angehe, wie wir das im Anschlu8 an Wundt, Gomperz, Pick u. a.
taten, von einem Primat des Saizes zu sprechen, wo doch bei er-
schwerter Wortfindung der Saiz in so deutlicher Weise in den Hinter-
grund iritf. Abgesehen davon nun, dall Feststellungen an krank-
haften Fillen nicht ohne weiteres gegen physiologische Erschei-
nungen ins Treffen gefiihrt werden diirfen, miissen wir hier zwischen
psychischer Bedingtheit und &uflerer Erscheinungsform bzw. der
gegenseitigen Beeinflussung beider unterscheiden. Die psychische
Bedingtheit ist aus unseren einleitenden Kapiteln geniigend hervor-
gegangen und die Deutung der Satzanfange beim Kinde bekriftigt
das dort Erwiesene. DaB aber selbst, wenn Wortamnesie das eben
beschriebene Bild liefert, doch dem Satze zugestrebt wird, ist ja
daraus zu erkennen, daB diese Kranken nicht etwa wie beim Vor-
lesen eines Worterbuches Wort nach Wort ohne inneren formellen
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Zusammenhang sprechen, daf sie vielmehr die Zugehorigkeit ihrer
‘Weorter zam Satz, so paradox es klingen mag, gerade durch den
Agrammatismus dokumentieren. Denn in der Tat sprechen sie
nicht ohne Grammatik, sie sprechen nur grammatikalisch-syn-
taktisch falsch. Und ebensowenig wie etwa aus einem Bild mit
perspektivischen Fehlern gefolgert werden konnte, der Maler habe
kein Bild, sondern nur eine Summe von zusammenhanglosen Gegen-
stinden malen wollen, ebensowenig folgt aus der agrammatisch-
asyntaktischen Sprechart, daB nicht das vorliegt, was eben durch
Grammatik und Syntax entsteht — der Satz. Deshalb wire
es besser, statt Agrammatismus den Namen Paragrammatismus
allgemein einzufithren.

~ Uber die grammatische Struktur der ersten Mehrwortsitze
schreiben Stern, daB ,,in der allerersten Zeit solche vorherrschen,
bei denen ein Glied durch einen Vokativ oder eine Interjektion
gebildet wird, wihrend das andere Glied das eigentliche Beziehungs-
zentrum der Mitteilung darstellt. Bald aber erscheinen Subjekt.
und Objekt, verbische und adverbische Bestimmung, Subjekt- und
Pridikatsnomen und vor allem Verb und Objekt. Tritt dann ein
drittes oder viertes Wort hinzu, so scheint sich nach C. und W. Stern
Ahnliches zu wiederholen wie beim Ubergang vom Einwort- zum
Zweiwortsatz, daBl ndmlich das neue Glied zuerst nicht in die
grammatische Korrelation des Satzes eingefiigt, sondern als selbst-
stindiges Satzwort angefiigt wird.

Das Nebensatzstadium pflegt zu Ende des 3. Lebensjahres
aufzutreten, ,,Sieh mal, hilde emacht hat,” ,De puppe lacht.
immer, wenn de hilde kommt,” ,,eneidet habe, komiB aus‘ (= was
ich geschnitten habe, sicht komisch aus), zitieren Sterrn unter
anderem. Von Fragesitzen treten solche nach dem Namen des
Dinges und nach dem Orte ziemlich gleichzeitig auf; doch werden
Fragesitze manchmal iiberhaupt erst spit (Ende des 3. Jahres)
gebildet. Manchmal ist das Fragewort noch nicht vorhanden,
sondern Tonfall, Wortstellung und Zusammenhang geniigen, um
die Frage zu charakterisieren. Sfern nehmen auf Grund ihrer eigenen
Beobachtungen ein zweites Fragealter an, in dem in formaler Hin-
sicht Nebensiitze auftreten und in psychologisch-logischer Hinsicht
Fragen, die auf wann und warum gerichtet sind. Die Warum-
Fragen sind wieder erst affektlicher Natur und gehen auf das Be-
griindenlassen von Befehlen aus. '

~Ein eigenes Kapitel widmen C. und W. Stern der Wortstellung
und dieses ist fiir unser Thema von groBer Bedeutung. Es finden
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sich teils richtige konventionelle Sitze, teils solche von ganz will-
kiirlicher Wortstellung. Der Neffe des Autors sprach mit 29 Monaten
den Satz: ,,Mama vogi weg baum® (Mutter, der Vogel ist vom
Baum weggeflogen). Es kann kaum gelingen, die Griinde fiir der-
artige unkonventionelle Wortstellungen festzustellen. Siern heben
einige Gruppen heraus und zwar:

a) Voranstellung des Gefiihlsbetonten.

b) Voranstellung des Anschaulichen, wobei sie sich Wund¢
anschlieBen, der es als Bedingung der Anschaulichkeit erklirt,
,,daB diejenige Vorstellung vorangeht, die notigenfalls ohne die
andere gedacht werden kann, und daB diejenige nachfolgt, die in -
der gegebenen Gedankenverbindung der anderen bedarf”. (Wundt
1. 8. 217.) Hierher gehdren nach C. und W. Stern auch die so oft
auftretenden nachgestellten Verneinungen. '

Stern beklagen gerade hier wieder den Mangel zahlreicher
Beobachtungen und der Autor kann sich dieser Klage nur an-
schlieBen. Denn wenn uns eine genaue Analyse infantiler Sprach-
erscheinungen hilft, manche Aphasiefrage zu verstehen, dem Wesen
mancher Aphasieform nidherzukommen, so wiirde es sicher auch
gelingen, manche Paragrammatismen aufzukliren, wenn sie im
Kindesalter geniigend studiert werden konnten. Denn jeder
Aphasieforscher wird von seinen Patienten Sitze gehort haben,
die mannigfaltige Ahnlichkeiten mit den kindlichen Sitzen haben.
Doch wird das Herausheben eines oder des anderen Beispieles als
Analogie mit der Kindersprache solange ein miiBiges Beginnen
sein, als diese selbst in dieser Beziehung noch nicht ergriindet ist.
Und dazu feblt es eben am reichlichen einschligigen Beobachtungen.
{M&n ersieht aus den vorherigen Ausfilhrungen, daf auf die
emotionell-volitionale Stufe die der Intellekiualisierung (Meumann)
folgt; natiirlich lassen sich beide weder zeitlich noch inhaltlich
scharf voneinander abgrenzen. Die Worte werden in dieser Epoche
fester mit den ihnen konventionell entsprechenden Gegenstinden,
Handlungen usw. verbunden und das Kind beginnt sie zu ge-
brauchen, um zu bezeichnen, nicht mehr blo8 zur Affektentladung.
Stern heben als ein Hauptmerkmal dieses Stadiums den Ubergang
vom Konkreten zum Abstrakten hervor. Wihrend aber .in der
Periode der Intellektualisierung, die nach Meumann auch die
assoziativ-reprodukiive heiBt, noch nicht die wichtigsten Merkmale,
vielmehr das momentan Auffallendste in der Wahrnehmung geniigt,
um mit dem Worte verbunden zu werden, resft allmihlich der Prozef
des Verbindens der wichtigsten Wahrnehmungsteile zur Vorstellung
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und der Vorstellung mit dem konventionellen Ausdruck zwm Begriff.
Diese Epoche nennt’ Mewmann die logz'sch—begrifﬂiche/

XIX. Die Lauthildung. Stammeln. Dysarthrie.

Wir wollen uns jetzt der Bildung der einzelnen Laute, wie sie
vom Sprachanfénger vollzogen wird, zuwenden. Manche von thnen
werden von vornherein korrekt gesprochen, manche wieder werden
durch andere ersetzt oder auch vollig ausgelassen. Die Reihenfolge,
in welcher sie auftreten, a8t sich wohl fiir den einzelnen Fall be-
stimmen, man kann Ubereinstimmungen in mancher Hinsicht
zwischen gewissen Kindern finden, aber feste, allgemeine Regeln
gibt es nicht. Das G und K tritt meistens spiter auf als B, P,
D und T; aber es gibt auch zahlreiche Ausnahmen.

In Ubereinstimmung damit konnten die Sprachirzte auch
nicht feststellen, daB es Laute gibt, die trotz verzogerter Sprach-
entwicklung immer von selbst auftauchen. Das Fehlen oder die
fehlerhafte Aussprache der Laute nennt der Autor Stammeln. Es ist
nun kein Laut, der nicht in diese Sprachfehlergruppe einzubeziehen
wire. Sogar Vokale werden von einzelnen Kindern nicht richtig
oder iiberhaupt nicht gesprochen. Allerdings haben in dieser Be-
ziehung das G und K, Sch und S und vorderes Ch und das R den
Vorrang vor allen anderen. Doch gibt es z. B. auch Kinder, welche
jedes D und T durch G und K ersetzen. Das Stammeln kann
sowohl zentral als peripher durch Mifbildungen, Verletzungen usw.
hervorgerufen werden. Die zentrale Ursache wieder kann einen
kortikalen oder subkortikalen Sitz haben. Im ersten Fall liegt
eine den kortikalen Dysphasien, im zweiten eine den subkortikalen
Dysphasien oder den Dysarthrien verwandte Storungen vor.

Eine Art des Stammelns nun verdient hier besonderes In-
teresse. Gheorgov (L. ¢. S. 5) und Sikorsky') betonen, daB slawische
Kinder das R durch das L zu ersetzen pflegen oder es, wenn es
einem Konsonanten vorne oder riickwirts benachbart ist, einfach
weglassen. Aber auch das Umgekehrte konnte festgestellt werden,
némlich der Ersatz des L durch ein R. In anderen Sprachen tritt
derselbe Sprachfehler weitaus seltener auf, im Deutschen fast
niemals. Wenn nun Gheorgov geneigt ist, dieses Stammeln dadurch
zu erkliren, daB das slawische R alveoldr gebildet wird, also
im Bereich der Artikulation des L, so stimmt der Autor dieser
Losung nicht ohne den Vorbehalt zu, daB auBer der Nihe der

})Dudeveloppement du langage chez les enfants. Arch. de Neur. 1883.
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Artikulationsgebiete noch andere Faktoren hier eine unterstiitzende
Rolle spielen diirften. In seiner Abhandlung ,,Uber die Behandlung
der Aphasien‘ hat der Autor auf ein Sympiom verwiesen, das ihm
bes Aphatikern hiufig anffiel , ndmlich das Verwechseln von R und L.
Jetzt konnen die damaligen Beobachtungen durch eine groBe Zahl
vollig iibereinstimmender bestitigt werden und es ist wohl erlaubt,
2u sagen, daf das R-L-Symptom esnes der hiufigsten aphatischen
Symptome ist. Wie schon in dem zitierten Aufsatze mitgeteilt
wurde, bleibt es oft als letztes deutliches Zeichen esner Aphasie bestehen.
Bedenkt man andererseits, daB die Verwechslung der beiden Laute
in Worten wie ,,parallel“ als ein Zeichen der Neurasthenie bekannt -
ist, so wird die hier vorliegende Frage noch interessanter. Nun sei
noch hinzugefiigt, daB das Vertauschen von R und L auch bei
solchen Aphatikern eine fast regelmiBige Erscheinung ist, welche
kein alveoldres, sondern ein wvulires R sprechen und nach ihrer
Mundart auch immer zu sprechen gewohnt waren.

Nun gibt es bekanntlich Volker, welche den Unterschied
-zwischen L und R iiberhaupt nicht kennen, die vielmehr eine
Art Rl sprechen und das nicht einmal regelm#Big, sondern
im selben Wort an gleicher Stelle manchmal ein R, ein andermal
ein L, ein drittesmal ein Rl. Zu diesen Volkern gehoren die Japaner,
wie der Autor nachgewiesen hat!), und manche Negerstimme, wie
Herr Professor Stigler ihm mitteilte.

Es diirfte das R-L-Symptom bei Aphasien einen Riickschlag
bedeuten und das ist auch gegen Delbriick (zitiert in Picks Mono-
graphie, 8. 70), der fragt, wie ein Riickschlag aus einer Krankheit
wohl erklirt werden sollte, mit der Begriindung aufrecht zu er-
halten, da8 sehr wohl eine EinbuBle an Neuronengruppen eine —
vom deszendenz-theoretischen Standpunkte besehen — noch nicht
vollig gefestigte Funktion stéren konne. Ahnliche Erklirungsver-
suche finden wir ja auch auf anderen neurologischen Gebieten, so
bei Gierlich?), der den sehr gut belegten Beweis versucht, da die
residuére hemiplegische Lahmung einen Riickschlag bedeute.

Ist nun aber das R-L-Symptom aphasischer bzw. dysphasischer
oder dysarthrischer Natur ? Es ist das eine sehr schwer zu beant-
wortende Frage, und sie wurde, was iiberhaupt fehlerhafte Artiku-

1) Untersuchung iiber einen eigenartigen japanischen Sprachlaut.
Sitzungsber. d. kais. Akad. d. Wiss. in Wien. Mathem.-naturw. Klasse
Bd. 72. Abt. 3. Dezember 1913

*) Uber Symptomatologie, Wesen und Therapie der hemiplegischen
Lahmung. Wiesbaden 1913.
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‘lation, Verzigerung des Sprachtempos, Stocken als Rest einer
Aphasie anbelangt, von zahlreichen Forschern schon aufgeworfen,
wie Monakow, Pick, Liepmann u. a. H. Guizmann') hat eine
ausfiihrliche, treffliche Abhandlung geschrieben, in der u. a.
manche wertvolle Zitate enthalten sind, so ein Fall Rickes, einer
von O. Maas, in denen bloBe Artikulationsstorungen vorlagen, die
aber sebr wohl als dysphasisch gedeutet werden konnen. Gufz-
mann faBt den Stand unserer Vorstellungen iiber die Beziehung von
Anarthrie und Aphasie in folgende Worte zusammen: ,,Man kann
wohl annehmen, daB das supponierte Zentrum héoherer Ordnung,
von welchem die innere Sprache, die Diktion, abhingig ist, eine
Anzahl Zentren niederer Ordnung behierrscht, die ihrerseits wieder .
andere, unter ihnen stehende Zentren zu gemeinsamer oder isolierter
Aktion zwingen. So muB ein willkiirlicher Atemzug, der den Auto-
matismus der Ruheatmung unterbricht, von einem Zentrum in der
Stirnrinde abhingig gedacht werden, so muBl ein Zentrum fiir die
Stimmerzeugung vorhanden sein, das offenbar nicht nur die Ad-
duktion und Abduktion der Stimmlippen beherrscht, — denn diese
allein filbrt noch nicht zur Produktion der Stimme — sondern
gleichzeitig das kortikale Atemzentraum zur Mitarbeit zwingt. Ein
Zentrum noch hoherer Ordnung wird endlich die Artikulations-
bewegungen bald mit, bald ohne Zuziehung der Stimme von den
einzelnen Foci der Sprachnerven aus in Bewegung setzen miissen.*
»Jede komplete kortikale motorische Aphasie besteht demnach
aus zwei Komponenten, einer dysphasischen und einer dysarthri-
schen.* Diese Ausfiihrungen sind zweifellos sehr beriicksichtigungs-
wert; nur darf nicht iiberschen werden, daB Quizmann das Wort
dysarthrisch hier in einer nicht gebriuchlichen Bedeutung einfiihrt,
nimlich fiir kortikale Ausfille, wihrend es sonst nur fiir Ziefere
subkortikale verwendet wurde.

Auf Grund dieser Guizmennschen Nomenklatur kénnen wir
das R-L-Symptom jedenfalls als dysarthrisch bezeichnen und
konnen andererseits sehr wohl annehmen, daf es durch kortikalen

- Ausfall zustande kommen kann.

Andere in die Gruppe der Dysarthrien in obigem Sinne gehorige
(also ohne sich damit von vornherein fiir kortikal, hoch- oder tief-
subkortikal zu entscheiden) hat man immer wieder zu beobachten
Gelegenheit, besonders wenn man sich der experimentell-pho-
netischen Methoden bedient. Schon oben konnten wir bei Be-

1) Uber Aphasie und Anarthrie. Dtsch. med. Woch. 1911
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sprechung der Fig. 4 auf die starke Inkongruenz zwischen Brust-
und Bauchatmungskurve hinweisen, wobei wir die Beantwortung
der Frage, ob dieses Symptom als dysphasisch oder dysarthrisch zu
erkliren sei, auf spiter verschoben. Es steht jetzt wenigstens fest,
daB es dysphasisch, kortikal bzw. hoch subkortikal entstehen kann;
denn ‘wenn man ein Zentrum in der Stirnrinde, das den willkiirlichen
Atemzug erregt, annehmen mu8, so wird es wohl auch Foci geben,
die mit dem thorakalen und solche, die mit dem abdominalen
Atmen zusammenhingen. Sind doch z. B. manche Singer darauf
geschult, die Brustbewegungen beim Singen stark, ja vollig aus- -
zuschalten, wodurch nur die diaphragmatische Atmung iibrig bleibt.
Es gibt also eine willkiirliche Spaltung beider Atemkomponenten.
Andere dysarthrische Erscheinungen treten zutage, wenn man
mit einem Rousselofschen Ballon oder besser mit einem auf ein
Glasrohrehen gestiilpten kleinen Gummiballon, wie er bei Augen-
tropfréhrehen verwendet wird, die Lippen oder die Zunge auf ibre
Ermiidbarkeit bei wiederholtem Aussprechen einzelner Laute priift.
Hilt man den Ballon, der durch einen auf die zweite Offnung des
Glasrhrchens gestiilpten Schlauch mit einer Edelmannschen oder
Mareyschen Schreibkapsel verbunden ist, zwischen die Lippen
eines Patienten, der b b b usw. sagt, so kann man die Kraft des.
Lippenschlusses aus der Hohe des Ausschlages des Schreibers, (bezw.
der Erhebung am Kymographion), die Haufigkeit des Lippen-
schlusses aus der gréBeren oder kleineren Entfernung der einzelnen
Ausschlige (Kurvenerhebungen) erschlieBen. Ahnlich kann man
die Zungenspitze beim Aussprechen eines D, T, N oder L priifen,
indem man den Ballon hinter die oberen mittleren Schneidezihne
hilt,den Zungenriicken, wenn man den Ballon an die Grenzezwischen
hartem und weichem Gaumen in der Mittellinie des Mundes hilt.
Auf diese Weise erhielten der Autor u. sein Gehilfe K. C. Rothe
Kurven, die sehr beachtenswert zu sein scheinen. ,

Fig. 6 und Fig. 7 zeigen Kurven eines normal gesprochenen
-bababa usw. bzw. dadada usw. Man sieht auf jeder einzelnen Kurve
- Erhebungen von fast immer annihernd gleicher Hohe und von fast

immer gleichem Abstand. Beim ba erscheinen erst nach etwa
70 maliger Aussprache Zeichen dauernder Ermiidung, indem die
Zacken niederer bzw. ungleicimiBiger werden. Dada wurde
wibrend der ganzen Aufnahme (75 mal) mit gleichmiBiger Kraft
und Schnelligkeit ausgesprochen.

Vergleicht man damit das dada des Pat. S. (Fall 11, Fig. 8),

8o sieht man die duferst geringe Xraft und innerhalb der Kurve
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sehr hiufige und in Anbetracht der geringen Kurvenhohen iiber-
haupt recht wesentliche Differenzen in der Kraft des Ausschlages.
Das papa usw. (Fig. 9) desselben Kranken ist von langen Pausen
unterbrochen und im ganzen sehr kraftlos und in' der Kraft ungleich.

Fig. 9

Fig. 10 zeigt die Zungenspitzenartikulation eines in der The-
rapie sehr weit fortgeschrittenen Falles von sogen. motorischer
Aphasie, aber auch er zeigt noch sehr bedeutende UnregelmiBig-
keiten in der Kraft der einzelnen Artikulationen und wohl auch in
der Zeit zwischen dem Auftreten der einzelnen Zungenbewegungen.
Noch mehr tritt das beim Pat. V. (Fig. 11) in Erscheinung, einem
Falle anfangs schwerer motorischer Aphasie, der aber zur Zeit der
Kurvenaufnahme in praktischem Sinne als geheilt bezeichnet
werden konnte. Er war in der Lage, sich flieBend und grammatisch
richtig zu unterhalten.
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Ganz dhnlich in den Fortschritten war Pat. H., von dem die
Kurve Fig. 12 stammt. Sind hier wohl noch abnormale Unregel-
miBigkeiten zu verzeichnen, so sind sie doch bei Weitem nicht so
schwer wie die der vorigen Kurve und doch spricht der friihere
Kranke eher besser, sicherlich nicht schlechter als dieser. Man
erkennt daraus, daf derartige experimenicll-phonetische Unter-
suchungen geeignet sind, neue Erkenntnis zu schaffen, da ste Sym-
plome zutage fordern, die unseren Sinnesorganen bei freier Beob-
achtung entgehen. TFig. 13 und Fig. 14 stammen von zwei Fillen
amnestischer Aphasie, von denen der zweite stark paragrammatisch -
spricht.

XX, Stottern bei Kindern und bei Aphasie.

Eine nicht selten auftretende und oft kaum als pathologisch
anzusehende Erscheinung der kindlichen Sprachentwicklung ist das
Silbenwiederholen. Eis ist damit nicht die u. a. von Wundi an niedrigen
Vélkern und von C. und W. Stern auch an Kindern hervorgehobene
Eigenheit gemeint, Silben mehrfach zu wiederholen (Reduplikation),
die vorkommt, weil mit ihr wohl eine gewisse Ersparnis an Energie .
einhergeht?), sondern jenes Silbenwiederholen, das man gebriuch-
licherweise als Stottern bezeichnet. Ist schon dieses Wort so ein-
gebiirgert, daB es nur mehr sehr schwer ausgemerzt, oder seine
Verwendung wenigstens eingeschrinkt werden kann, so mdochte
der Autor doch darauf bestehen, da8 dieser kindliche Sprachfehler
wenigsiens iniliales Stotiern benannt werde. Wie er in zahl-
reichen Schriften, u. a. einer jiingsten Datums?), ausgefilhrt hat,
hat nichts verwirrender gewirkt und die Forschung der Sprach-
fehlergruppe ,,Stottern* mehr gehemmt, als daB man jedem Sprach-
fehler, der sich in einer unbeabsichtigten Unterbrechung der Rede-
BuBerte, ohne Uberlegung diesen Namen beilegte. Man hat dadurch
alle Symptome, die sich mit derartigen Unterbrechungen paarten,
in einen Topf geworfen und hat sie als einander gleichwertig auf-
.gefaBt. Die genaueren Untersuchungen und anamnestische Fest-
stellungen hingegen fithrten zu dem Ergebnis, daB — wenigstens
in den allermeisten Fallen — das erste duere Symptom das Silben-

1) Es ist eine merkwiirdige Tatsache, da8 Kinder, die schwer sprechen
lernen, einzeine Silben viel schwerer nachsprechen, als wenn man, ihnen die
Silbe wiederholt vorsagt, z. B. lalalala. Ob ein Zusammenhang zwischen
diesem und dem oben genannten Phiénomen besteht, kann der Autor nicht
-entscheiden. -

%) Uber den derzeitigen Stand der Frage des Stotterns. Ztschr. f. d."
;ges. Neur. u. Psychiatrie. 1916,
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‘wiederholen ist, und es war eine weitere Folge der genauen Unter-

suchungen, daf dafiir ein momentanes Fehlen von Worten oder

Wortteilen oder von Gedanken verantwortlich gemacht werden

konnte. - Diese Feststellungen haben es nicht nur erméglicht, da8

bis dahin vollig ungeloste Ritsel, wie das initiale Stottern zu aus-

geobildetem wird bzw. warum viele initiale Stotterer nicht zu Dauer- -
stotterern werden, der Losung zu nihern, sie haben auch die

Wesensverwandtschaft zwischen dem initialen Stottern und dem
Verlegenheitsstottern (siehe K. C. Rothe, Uber Verlegenheitssprach-

storungen: Zbl. f. Psychoanalyse. 3. Jahrg.) und dem Poltern

einerseits und den Aphasien andererseits in groBerer Klarbeit, als

dies bis dahin geschehen konnte, aufzudecken ermoglicht.

Der Verlockung, dieses fiir das Verstindnis vieler Sprach-
stérungen und insbesondere mancher Aphasien so wichtige Kapitel |
hier ausfiihrlich zu behandeln, mu8 der Autor mit Riicksicht auf
den zur Verfiigung stehenden Raum widerstehen. Doch kann er
dem Leser nicht genug empfehlen, die Literatur zu beachien, da das
Herausheben gerade nur einer Gruppe ven Sprachstorungen, der
Aphasie, aus dem grofen Gebiele der Logopidie zahlreiche Schwiersg-
keiten ergibt, die besm Studium auch der anderen wegfallen. Be-
sonders mochte der Autor auf Hopfuners ,Das Stottern als
assoziative Aphasie® und auf seine eigene Abhandlung ,,Uber den
derzeitigen Stand der Frage des Stotterns®, in der eine genaue
Literaturiibersicht enthalten ist, verweisen.

In groBen Ziigen ist folgendes die Ansicht der Wiener Schule
iiber das Wesen des Stotterns:

Es kann sich auf den verschiedensten Grundlagen aufbauen,
eine einheitliche Entstehungsart zeigt sich jedoch meistens beim so-
genannten Entwicklungsstottern. Dieses tritt im 3.—5. Lebensjahre
. oder zu Beginn der Schulzeit auf. Speziell in den ersten Jahren
diirfte es in den Rahmen der Physiologie gehéren, da bei normal
sprechenden Kindern in der Zeit der Sprachentwicklung ofters An-
falle von Stottern auftreten. Diese finden ihre Erklirung darin, da8
das Kind fiir viele Gedanken noch nicht die richtige Form des Aus-
druckes weil und nun in seinem Sprechdrang und bei seiner noch
mangelhaften Hemmung eine Silbe so lange wiederholt, bis ihm der
Ausdruck einfallt. Sehr hiufig kommt es auch vor, daB die Kinder
durch falsche Erziehung angespornt, sehr viel reden, ohne iiber den
notigen Gedankenreichtum zu verfiigen. Die Pausen, in denen den
Kindern dann gerade nichts einfillt, fiillen sie mit Wiederholung
der letzten Silbe aus. Zu Beginn des Stotterns ist ausschlieBlich
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die ,klonische* Form dieses Leidens, nimlich das Sibenwieder-
holen, vorhanden. Analog dem Entwicklungsstottern ist zweifellos
manches sogenannte Verlegenheitsstottern der Erwachsenen. Ein
Beispiel dafiir ist ein Herr, der beim Schachspielen einen groben
Fehler gemacht hatte, sich rechtfertigen wollte und sagte: ,,Aber ich
hab, ich hab, ich hab.” Er wuBte nicht, was er sagen sollte und
stotterte daher. Das beginnende Stotlern diirfte demnach seinen Siiz
oft im kortikalen Wortbildungsapparat haben, und der Autor mochie
 deshalb den Satz aufstellen : Das beginnende Entwicklungsstotiern tst
| hdufig die dufere Folge einer kortikalen Ausfallserscheinung. Guiz-
mann bezeichnet das Stottern schon im frithesten Stadium als einen
Krampf, der durch ein MiSverhéiltnis zwischen Wollen und Kénnen
hervorgerufen wird, denn er sagt (Monatsh. f. d. ges. Sprachheilke.
1910): ,,Auch Kufmaul hebt als Untergrund der Stérung eine an-
geborene reizbare Schwiche des Silbenkoordinationsapparates
hervor . .. Und doch erklirt sie ohne weiteres, warum ein Willen-
reiz bel einem normalen Kind einen normalen Ablauf der Koordi-
nation und bei dem mit angeborener reizbarer Schwiche des Arti-
kulationsapparates den Xrampf hervorruft.“ Er sagt ferner in
einer Kontroverse mit Laubi (,,Nochmals die psychogenen Sprach-
storungen.” Monatsschr. f. d. ges. Sprachheilk. 1912), der
Schreibkrampf sei ebenfalls durch ein MiBverhéltnis zwischen
Wollen und Kénnen hervorgerufen und nichts konne seine Ansicht
besser beleuchten, als diese Analogie. Nun besteht aber schon ein
groBer Unterschied zwischen dem Stottern und dem Schreibkrampf
darin, daB der Stotteranfall selbst bei den starksten sichtbaren
Muskelkontraktionen niemals schmerzhaft ist.

Wihrend das beginnende Stottern sich nur in Wiederholungen
ganz ohne ,,Krampf“ dullert, gilt dies vom ausgebildeten Stottern
nicht mehr. Hier steht das ,,tonische* Element (das Pressen in den
Sprachwerkzeugen) im Vordergrund. Nur selten ist das Fehlen
eines Gedankens oder Ausdruckes dann mehr als Ursache eines
Stotteranfalles zu konstatieren. Die Patienten wissen sehr wohl,
was sie sagen wollen, bleiben aber nichtsdestoweniger in der Rede
stecken. Das Stotiern eines Patienien konnen eben zwes aufesnander-
folgende, symptomatisch und dtiologisch von eimander geschiedene
Krankheiten sein.

Das auffallendste Symptom beim ausgebildeten Stottern ist
die Furcht vor dem Sprechen, die der Grund des ganzen iibrigen
Symptomenbildes ist. Das Kind, welches in der Zeit des initialen
Stotterns lustig und unbekiimmert darauf los stottert, wird von
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seinen Eltern oder Gespielen auf den Sprachfehler aufmerksam
gemacht, von letzteren oft verspottet oder es wird infolge einer
hypochondrisch-egozentrischen Veranlagung von selbst auf ihn ge-
lenkt. Undhierin, nebender besonderen Veranlagungunserer Sprach-
werkzeuge zur Angewshnung eines Bewegungstypus, sowie in einen
Mechanismus nach Art der Pawlowschen bedingten Reflexe (Frd-
schels, Pick, Bewegung und Aufmerksamkeit. Monatsschr. f. Psych.
u. Neur. 1916), diirfte sich nun das Bindeglied zum ansgebildeten
Stottern finden. Es kann ja noch der primédre Grund die Inkon-
gruenz zwischen Denken und Sprechen bestehen (teils ist das Wieder-
holen schon Gewobnheit geworden) und das nun auf seine Sprache
achtgebende Kind sucht das Wiederholen der Silben zu vermeiden
und durch motorische Anstrengung iiber den Anfall hinweg zu
kommen, Es preSt — und der Ubergang zum tonischen Element
ist geschehen. Ein Erwachsener wiirde sich beim Verlegenheits-
stottern nicht damit aufbalten, durch motorische Anstrengung die
fehlenden Gedanken zu ersetzen. Darum tritt das Stottern bei
Erwachsenen fast nie auf, mit Ausnahme vereinzelter Hysterien
bei Aphatikern und nach schweren Traumen.

Nun hat nichts die Kufmaul-Guizmannsche Lehre vom Stottern
als Krampfleiden, bedingt durch eine reizbare Schwache des zen-
tralen Artikulationsapparates, mehr gestiitzt als der auch bei
Aphasien vorkommende #hnliche Symptomenkomplex. Guizmann
hat iiber ,,Stottern als Herdsymptom*‘!) ein Sammelreferat von
den bis dahin beschriebenen Fillen von Stottern bei anatomischen
Lisionen des Zentralnervensystems geliefert, aus dem bei aufmerk-
samem Lesen deutlich hervorgeht, daB die &uBeren Symptome
nicht hinreichen, um den zentralen Sitz der Erkrankung zu be-
stimmen. Es érgibt sich aber weiter aus dem Referat, daB die Fille,
bei denen diesbeziigliche Beschreibungen vorliegen, ebenfalls, so
wie der initiale Stotterer und der Verlegenheitsstotterer, wenigstens
anfinglich das Wiederholen von Silben zeigten?).

Wie irrefithrend es sein kann, ohne genauere Analysen der Er-
scheinungen von ,,aphatischem Stottern‘ zu sprechen und warum

1) Monatsschr. f. d. ges. Sprachheilk. 1908,

3) Fiir diese beiden Punkte ist u. a. anch ein neuer Fall von Liepmann.
und Pappenheim (Uber einen Fall von sogen. Leitungsaphasie mit anatom.
Befund. Ztschr. f. d. ges. Neur. u. Psych. Bd. 27) ein geradezu klassischer
Beweis; bei ihm lag Wiederholungsstottern mit ,starken Zuckungen
der Gesichtsmuskeln* vor und die Obduktion ergab die motorische Sprach-
region frei und nur einen Herd in der Schlifenscheitelgegend.

8
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der Autor wiederholt vorgeschlagen hat, lieber von Stottern bei
Aphasie oder vor bzw. nach Aphasie zu reden, sollen einige (teil-
weise schon anderwirts verdffentlichte) Fille seiner Erfahrung
lehren. ‘

Fall 13. Vor einigen Jahren wurde dem Autor ein 62 jabriger
Advokat vorgestellt, der das typische Bild einer amnestischen
Aphasie bot. Er hatte sich vor 20 Jahren luetisch infiziert, litt
seit einiger Zeit an Aortenstenose und begann vor acht Monaten
klonisch zu stottern. Das trat zuerst wihrend eines Plaidoyers auf
und wurde dann immer hiufiger beobachtet, bis es ganz allmahlich
in Aphasie iiberging, jedoch so, da8 eine Zeitlang einmal Stottern,
ein andermal volliger Ausfall eines Wortes auftrat, bis dann schlie-
lich die Aphasie das Bild beherrschte. Man darf wohl vermuten,
daB die anfangs geringe aphasische Storung sich nur in einer Ver-
zogerung der Wortfindung &uBerte, wobei der Patient, daran nicht
gewdhnt, und wohl auch im Eifer des Sprechens, die letzte Silbe
bzw. das letzte Wort solange wiederholte, bis er sich entweder dabei
ertappte oder bis das gesuchte Wort auftrat. Der Kranke ging
unter dem Bilde der Lissauerschen Paralyse zugrunde.

In die gleiche Gruppe diirfte der nichste Fall (14) gehoren.

Infanterist Anton H., 19 Jahre alt. Er hatte einen Steckschuf
auf der Hohe des linken Schlifenbeines erlitten, war am 8. X 15. mit
Hirnprolaps von Eigrée in das Reservespital in Ungvar gebracht
worden, woselbst er konservativ behandelt wurde. Am 9. XI.
kam er in die Abteillung fiir sprachgestirte Krieger des
Autors (Kommandant: Weiland Generalstabsarzt Dr. Link).
Die Untersuchung ergab: Magerer, blasser, mittelgrofer Mann.
Puls rhythmisch, dqual, 92. Herzddmg fung in normalen Grenzen,
Herztone rein, Lunge normal. Die rechte Nasolabialfalte ist seicht,
Mundwinkel héngt, Stirnrunzeln unméglich, Augenschlufl gut. Die
Zunge deviiert nicht, Mund, Nase, Ohr ohne Besonderheiten.
Keine Gaumenlihmung. Pupillen gleich weit, reagieren prompt.
Auf der Hohe der linken Schlifenschuppe ein Gehirnprolaps von
Fingerdicke und 5 cm Lange, von einer vom Helix nach aufwirts
gedachten Linie in gleichem Ausma8 nach vorne und hinten ziehend.
Kein Chvostek. Die Sensibilitit fiir Berithrung ist rechts am ganzen
Kérper geringer als links. Bauchdeckenreflex nur links schwach
auslosbar. Beiderseits Cremasterreflex. Sehnenreflexe an der
rechten oberen Extremitit gesteigert. Patellarsehnenreflexe beider-
seits lebhaft; kein FuBlklonus. Rechts positiver Babinski., Kraft
der rechten oberen Extremitit etwas herabgesetzt, eingeschrénkte
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Beweglichkeit daselbst. Er hatte bei seiner Aufnahme eine fast
totale motorische Aphasie, die sich unter Ubungsbehandlung
besserte. Doch zeigte sich Stottern. Am 5. XII. las er z. B. das
Wort Edmund folgendermaBen: Edmum Ed m m m Edmund.
Ahnliche Erscheinungen traten auch beim Antworten auf
Fragen und beim Spontansprechen, welches sich immer reichlicher
einstellte, auf. Es handelt sich also um diejenige Form von Stottern,
welche man als klonische zu bezeichnen pflegt. Hiufiger war bei
unserem Patienten eine eigentiimliche Verzogerung der Rede zu kon-
statieren, die darin bestand, daB er manche Silbe nicht im AnschluB
an die frithere zu sprechen imstande war, vielmehr unter sichtlich
intensivem Nachdenken einen Laut iibermiflig stark artikulierte,
ehe er den niichsten aussprach. Wieder andere Malekam es vor, dal
er die Rede iiberhaupt unterbrach, und, sei es unter tastenden
Artikulationsbewegungen, sei es ohne solche, einige Zeit brauchte,
bis er richtig weitersprechen konnte. Dafl aber auch Paraphasien,
Perseverationen und andere aphatische Erscheinungen unterliefen,
sei bloB kurz erwihnt, da wir uns hier ja nur mit den als Stottern
bezeichneten Symptomen befassen wollen. Die zuletzt beschriebene
Art der Sprachverzogerung entspricht in der duBeren Erscheinung
dem, was man unter tonischem Stottern versteht und was wir
Pressen nennen. . ’
Weniger klar liegen die Verhaltnisse beim Infant. Israel K.:
(Fall 15), der einen hiihnereigroBien und tiefen Defekt auf der Héhe
des rechten Scheitelbeines, spastische Kontraktur des linken
Armes und Parese des linken Beines nebst einer zum Stottern zu
rechnenden Sprachstérung zeigt. Der Patient sprach z. B. einen
Satz folgendermafen: ,Ich ich ich bitte e ee Herr Doktor ich ich
méochte Urlaub®. Dakei war die Sprache ziemlich hastig und wihrend
manchmal der Eindruck vorherrschte, daB er stotterte, weil ihm
ein Wort fehlte, schienen andere Stotteranfille entweder rein
dysarthrisch oder einfach durch Gewohnheit ausgelost zu sein.
Von der ganzen Untersuchung sei nur der Teil angefiihrt, welcher
sich auf Wortamnesie bezieht. Es wurden zu diesem Zwecke dem
Kranken Modelle von Gegenstinden, Tieren, und Personen einzeln
vorgelegt (aus dem sogen. Aphasiekoffer von Froschels), und mit
der Stoppuhr die Zeit gemessen, welche verging, bis er die richtige
Bezeichnung fand. Er brauchte fiir das Wort ,,Hacke 112/, Sek.,
fiir ,,Spiegel* 3 4/, fiir ,,Ansichtskarte 152/;, wihrend er andere
Ausdriicke ziemlich prompt fand. Wenn also auch tatséchlich eine
Wortamnesie vorlag, so machte es doch den Eindruck, daB der

5*
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Patient auch stotterte, wenn ein Ausfall an Worten nicht vorhanden
war, so dal bei ihm, wie erwdhnt, verschiedene Griinde fiir das.
Stottern zu bestehen schienen. '

Hier kann zweckméifBig eine Beobachtung an einem wihrend
eines Scharlachs rechtsseitig gelihmten Kinde angeschlossen
werden (Fall 16), bei dem das Stottern rein dysarthrischer, tief
subkortikaler Natur zu sein schien.

Ein 7 jdhriges Midchen erlitt wihrend eines Scharlachs eine
Lihmung der linken Korperhilfte. Bewulltlosigkeit und Verlust
der Sprache oder des Sprachverstindnisses waren nicht vorhanden.
Hingegen trat unmittelbar darauf eine geringe Sprachstérung auf,
welche ganz eigenartig war. Das Kind gab in geordneten Sétzen
Antwort, jedoch war die Aussprache der Zungenlaute verlangsamt
und deutlich erschwert. Weniger war das bei den Lippen- und Gau-
menlauten, der Fall. Das Gesamtbild war das eines tonischen
Stotterns. Der Autor gewann den Eindruck, daB die Kleine nicht
das richtige Ma8 fiir den Kraftaufwand hatte, welcher jetzt infolge
der Parese der Sprechmuskeln nétig war, um die einzelnen Laute.
zu bilden. Sie scho8 sozusagen iiber das Ziel und wandte roch
Kraft an, nachdem schon die richtige Lautstellung erreicht war,
wodurch bei einzelnen Lauten ein Pressen in der Artikulationszone
zustande kam. So wurde z. B. beim T die Zungenspitze an die
Oberzéhne gedriickt; lieB man aber den Laut allein aussprechen,
also nicht in einem Worte, so dauerte es lediglich ldnger, bis die
Zungenspitze an die Zihne gebracht wurde, ein Anpressen jedoch
fand nicht statt. Es schien, da8 dieses verschiedene Verhalten so
zu erkliren war, daB die Patienten beim isclierten Laut ihre ganze
Aufmerksamkeit fiir die Aussprache verwenden konnte, wihrend
sie bei Antworten in Worten oder Sitzen zu sehr vom Denkvor-
gange in Anspruch genommen wurde. Die Zunge wich beim Heraus-
stecken nach der linken Seite ab. Es lag ein dhnliches Krankheits-
bild vor, wie wir es bei der Pseudobulbirparalyse der Kinder sehen.
Unser Fall hat viel Ahnlichkeit mit dem von Abadie beschriebenen
dysarthrischen Stottern. Seine Entstehungsursache liegt in erster
Linie in den motorischen Sprachbahnen, doch ist auch der Einflu8.
des Denkvorganges von ausschlaggebender Bedeutung, also wieder
eine Inkongruenz zwischen Denken und Sprechméglichkeit, wobei
jedoch der motorische Akt nachhinkt. Die willkiirliche Anstrengung
spielt auch hier eine grofSe Rolle.

In diese Gruppe von Stottern gehdrt ein von Pick beschrie-
bener Fall, bei welchem in vivo eine Erweichung im GroB8hirn
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angenommen wurde, wihrend in der Tat mehrfache Herde mit an-
schlieBender Degeneration in den Pyramiden vorlagen.

Endlich sei noch ein Patient angefiihrt (Fall 17), der als letztes
“Symptom einer durch SchuB in die linke Schlife entstandenen
Sprachstérung Stottern behielt. Die Untersuchung ergab keine
-“Verzogerung in der Bezeichnung von Gegenstinden, von Hand-
lungen usw., keine Schwierigkeit im Nachsprechen, Lesen und
Diktatschreiben, eigentlich iiberhaupt kein aphasisches Symptom
mehr, wohl aber lebhaftes Stottern. Der sehr intelligente Patient
‘gab hingegen an, daB er noch hie und da Schwierigkeiten in der
Satzbildung, vornehmlich syntaktischer Natur habe. Die sorg-
filtige Priifung seiner grammatikalischen und syntaktischen Fahig-
keiten fithrte auch zu keinem pathologischen Resultate, wobei aller-
dings die Einschrinkung gemacht werden muB, daB es sehr wohl
méglich ist, daB sich diese sprachlichen Vorgiinge vor seiner Ver-
wundung schneller bzw. mit weniger Anstrengungen abspielten.
Das zu entscheiden, wire man bestenfalls in der Lage, wenn man
selbst oder ein anderer geschulter Beobachter den Kranken in der
Zeit vor der Verletzung gekannt hitte. Jedenfalls steht es fest,
daB das lebhafte Stottern in keinem richtigen Verhiltnis zu der
Schwere der aphatischen Erscheinungen stand, so da der Autor
zumindest eine Kombination mit , nervésem Stottern annehmen
mulBte. .

Wir konnen unsere Betrachlungen diber Silotiern bei Aphasie
damit abschliefen, dap erstens das Stottern sehr wohl, so wie beim
Kinde, durch kortikalen Ausfall entstehen kann, daf aber auch tiefer
gelegene Stationen in der Sprachbahn daran Schuld iragen kinnen
und daf es endlich auch neben der Aphaste als neurotische Erschetnung
einhergehen kann. Nur nach genauester Undersuchung lipt sich auch
hier eine exakte Diagnose stellen.

XXI. Therapie. Die Leitungsaphasie und die motorische Aphasie
(Broca).

In diesem Kapitel beabsichtigt der Autor nicht, eine neuerliche
ausfithrliche Beschreibung der Behandlung der Aphasien zu liefern.
Sie ist fiir sogen. motorische Aphatiker in der Regel die opfisch-
taktile, die darin besteht, daB man den Kranken die Mundstellung
zeigt, ihn die Lufterschiitterungen, welck e beim Sprechen der Laute
entstehen, an dem Ansatzrohre des Arztes fiithlen 1t und daB
man im Notfall die Artikulationsorgane des Kranken selbst in die
richtige Stellung bringt. Einen breiten Rahmen nehmen bei ge-
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wissen Fortschritten die sinnlosen Silben ein, worauf sogleich naher
eingegangen werden soll.

Bei sensorischen Aphatikern kommen teils Horiibungen, teils
Ubungen im Erinnern an Namen, teils wieder die kiinstliche Laut-
bildung in Betracht. Es werden natiirlich auch, wenn Alexie bzw.
Agraphie vorliegen, Lesen und Schreiben, zam Teil nach besonderen
Methoden, geiibt und niemals die hiufig vorhandene Apraxie
vernachldssigt.  Allgemeine medizinische MafPnahmen stchen
1n jedem Falle an erster Stelle. Aus diesem ganzen groSen Schatz
von Heilmitteln wollen wir nun besonders die sinnlosen Silben einer
Besprechung unterziehen.

Wir sind uns dessen bewuft, mit dem Uben sinnloser Silben einen
Weg einzuschlagen, der gegemiiber dem Uben mit Wortern zumindest
physiologischerweise grofere Schwierigkesten bietet. Nach Wundt
(Physiologie Bd. 3. S. 559) kénnen bei Versuchen an Normalen
nach einmaliger Darbietung sogar nur 6—7 unabhingigeWorter un-
mittelbar fcilerlos reproduziert werden, bei Sitzen hingegen kénnen
15—18 Einzelworte fehlerlos wiederholt werden, also so viele, ,,als
im allgemeinen Umfang des Bewuftseins unter den gleichen Bedin-
gungen als Gesamtvorstellung zusammen bestehen konnen®. Doch
bietet der Gebrauch sinnloser Silben mannigfaltige Vorteile. Vor allem
st er geeignet, Tiuschungen zu vermeiden. Ist ein Kranker imstande,
etwa 4—5 sinnlose Silben zu wiederholen, so liegt darin ein Maf
fir die Sicherheit der Fihigkeit, Klangbilder exakt zu erfassen und
wiederzugeben, wihrend beim Nachsprechenlassen von Wortern sehr
wohl der Fall eintreten kann, daf das einzelne Wort nur beiliufig
wirklich akustisch erfaft wird, wobei es dann trotzdem das alte richiige,
korrekte Erinnerungsbild erwecken kann, und wird dann dieses aus-
gesprochen, so ist der Irrtum unvermeidlich, der Patient habe das
Vorgesprochene richtig erfaft. Spricht doch unser Fall 12 fiir badewa
Badewanne nach! Das richiige Nachsprechen sinnloser Silben ist
aber ferner ein Test fir das korrekte Funktionieren der Leitung von
der akustischen zur motorischen Sprechsphire und dieser selbst. Denn
wir miissen doch wohl annehmen, daf physiologischerwesse ein be-
stsmmites Verhilinis zwischen Reizstirke und Reakiion in dem Sinne
besteht, dafi ein gewisser kleinster Reiz noch imstande ist, die Reaktion
auszulosen. Spricht nun ein Mensch sinnlose Silben nach, so ist die
Lautheit, das Tempo und die Deutlichkeit des Vorgesprochenen itmmer-
hin etn Maf fiir die Stdrke des Reizes, wihrend bet Wortern sehr wohl
assoziative Vorginge mil als Reiz wirken kinnen. Wenn nun auch
sinnlose Stlben nicht ganz assoziativer Verbindungen entbehren mogen,
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so0 ist dies doch sicherlich in viel geringerem Mape der Fall als
bes Wortern. . Werden also Worter vorgesprochen, so ist man niemals
sicher, welche Summe von Reizen, eben durch Auslésen von Assozia-
teonen, den Sprechakt ausgelést hat. Deshalb kommt es bei sinn-
losem Vorsprechen viel seltener und zu viel geringeren Diffe-
renzen im Nachsprechen als bei Wortern. Ein Kranker, der badelo
korrekt nachsagt, wiederholt auch — wenn er nicht perseveriert —
baledo meist gut, wihrend es nur zu oft vorkommt, da8 einer Lippe
gut, Pille aber schlecht oder gar nicht wiederholen kann.

Aus denselben Griinden aber ist das Nachsprechen sinnloser
Silben eine schwerere Leistung und so wird man in gewissem Sinne
voraussetzen kionnen, daB man damit eine Ubung vornimmt, welche
dadurch, dafl sie schwieriger ist, ein noch besseres Training be-
deutet, so daB bei gutem Funktionieren dieser Leistung umso eher
auf ein gutes Nachsprechen von Wortern wird gerechnet werden
konnen. Und da dieses bei gewissen Aphasieformen, die sich der
Brocaschen Aphemie nihern — und nur auf sie bezieht sich das
bisher iiber die sinnlosen Silben Gesagte — der Vorldufer des Wieder-
wiederholens und dieses wieder der der Spontansprache ist, so
wird damit der Wert dieser Ubungen immer sicherer.

Doch glaubt der Autor keineswegs, daB mit ihnen nur der rein
artikulatorische Vorgang gefordert wird. Ist ein Aphatiker im-
stande, Sinnloses mit Sicherheit wieder zu wiederholen, so wird er
auch bei Wortern von einem bestimmten Gesichtspunkte aus das
Gleiche tun kénnen. Nun kénnen ja bei Woértern die bestehenden
Assoziationen nicht nur, wie das oben angenommen wurde, unter-
stiitzend eingreifen, sie konnen ja auch stérend wirken. Bei vielen
Aphatikern findet man von vornherein ein scheinbares Fehlen der
,herrschenden Motive* [ Wundt], z. B. bei einem Kranken, welcher
etwa sagt: , Ich bin gestern nach Hause Kutscher” statt ,nach
Hause gefabren®. Das richtige gedankliche und sprachliche Funk-
tionieren besteht u. a. in einer Art Gleichgewichtszustand zwischen
dem Auftreten bzw. Akzeptieren von Assoziationen im Sinne der
gewiinschten Denk-Sprechrichtung und in einem Auschalten von
solchen, die diese Richtung stéren kénnten (Ideenflucht!). Zu
diesem Gleichgewichtszustand bedarf es eines korrekten Funk-
tionierens aller Komponenten des Sprechens, also auch der
artikulatorischen. Denn wenn z. B. ein Kranker das Sch wie S
ausspricht, so wird er, wenn er etwa ,,Schachtel“ aussprechen
will, leichter in ,Sattel“ hiniibergleiten wie einer, der unter
sonst gleichen Voraussetzungen Sch und S beherrscht. Bei den
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von vornherein zum verbalen Paraphasieren neigenden Patienten
mit artikulatorischen Schwierigkeiten wird ein exaktes Erlernen
der Artikulation zum Verringern der Gelegenheiten fiir die Para-
phasien beitragen. _

Aber auch die Aphemien und die ihnen nahestehenden Formen
kommen nach Erlernen der Artikulation immer wieder in ein Sta-
dium der Paraphasien, da ja wohl in so schweren Fallen alle mog-
lichen Komponenten der Sprache gelitten haben, was nur durch
die vor der Behandlung bestehende hochgradige Stummheit ver-
deckt wurde. Auch hier wird also ein moglichst exakter Artiku-
lationsmechanismus die Paraphasien nur verringern konnen, ein
‘Resultat, das nach des Autors Erachten nicht so gut hétte erreicht
werden konnen, wenn man von vornherein mit Wortern begonnen
hitte, da dann schon zu Beginn der Therapie die Assoziationen rein
gedanklicher (nicht artikulatorischer) Art storend auf den Artiku-
lationsvorgang eingewirkt hitten. Und dies umso mehr, als ja bei
nicht gefestigtem Ablauf der Gedanken, des Uberganges von ihnen
zu Wortern und der Ausfithrung der Worter selbst ein Zustand nahe-
liegend ist, den man als Verwirrung bezeichnet und der sich wohl
aus den einander stérenden zentralen Abldufen nebst Affekten zu-
sammensetzen diirfte, durch welche die zentralen Abliufe nur
umso unsicherer werden. .

Wir bleiben naturgemi8 nicht linger bei sinnlosen Silben, als
dies unter Beriicksichtigung der den obigen Ausfilhrungen zugrunde
liegenden Gedankengiinge nétig ist und es gibt auch Falle, welche
diese Behandlungsart von vornherein ausschlieSen (z. B. Fall 6).
Sobald wie méglich werden die Vorteile, die das Uben von Wortern
und besonders von Sitzen bieten, herangezogen, wobei es allerdings
dann auch groBer Mithe bedarf, um die gleichzeitig auftretenden
Sehidigungen, vor allem eben die falschen Assoziationen, aus-
zuschalten.

Zwei franzosische Autoren Froment und Monod haben sich
prinzipiell gegen die optisch-taktile Methode ausgesprochen (La
rééducation des aphasiques moteurs. Lyon Med. 1914). Man kann
ihre Einwinde in folgende Punkte zusammenfassen:

I. Die motorischen Aphasien beruhen entweder auf Defekten
im Mechanismus der Lautklangbilderweckuug oder sie sind richtige
,,Anarthrien” (worunter die Autoren das Ausléschen der unbe-
wuBten Lautbewegungsbilder verstehen). Diese letzteren fallen
nicht in den Rahmen der von Froment und Monod empfohlenen
therapeutischen Methode.
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. Daf die motorischen Aphasien durch Stérung im Laut-
klangbilderweckungsmechanismus (L-K-M.) bedingt sind, .ergebe
sich aus felgenden Tatsachen: a) Immer, wenn es gelingt, im Ver-
stand des Kranken den widerspinstigen Klang durch Ideen- oder
Bilder-Assoziationen und ohne jedes Zeigen der Artikulation zu
erzeugen, macht man mit einem Schlage auch die Unfihigkeit des
‘Nachsprechens und Lautlesens verschwinden. (Diese Beweis-
fithrung richtet sich gegen eine Annahme André Thomas und Rouxs,
-daB durch das Versagen des L-K-M. auch der Ausfall der Spontan-
sprache zu erkliren sei.) b) Diktiert man einem nicht agraphischen
motorischen Aphatiker einen einzelnen Laut, so schreibt er fast
imirer einen falschen, obwohl er Wirter auf Diktat richtig schreibt.
Das komme daher, weil der des Sinnes bare Laut leichter mit
anderen ebensowenig sinnhiltigen zusammengeworfen werden
kénne als ein sinnhiltiges Wort. Jedenfalls sei damit der Einflu
des Versagens des L-K-M. auf falsche motorische Leistungen augen-
fallig. c) Die pidagogische Methode wirkt in solchen Fillen ent-
weder durch das Erwecken des Klangbildes infolge des ewigen deut-
lichen Vorsprechens oder infolge Heranziehen von Ideen- oder Bild-
assoziationen.

II1. Die Erfolge mit der neuen Methode beweise die Richtigkeit
der theoretischen Voraussetzungen. _

IV. Die pidagogische sei firr viele Fille gefahrlich.

In seiner Abhandlung ,,Zur Behandlung der motorischen
Aphasie hat der Autor zu diesen Punkten ausfiihrlich Stellung
genommen. Er kann sich deshalb hier kurz fassen und besenders
in Bezug auf I und II auf auch in der vorliegenden Arbeit schon
Gesagtes verweisen. Nur das eine méchte er neuerdings hervor-
heben, da die Beobachtung von manchen Aphatikern den deut-
licken Eindruck hervorruft, daB sie innerlich etwas haben, was sie
aussprechen wollen, aber nicht sofort aussprechen kénnen, indem
8le erst tastende Artikulationsbewegungen machen, diese und jene
von ihnen ablehnen und korrigieren, ehe sie laut sprechen. Hier
scheint das L-K-M. zu funktionieren und nur die motorische Aus-
filhrung mangelhaft zu sein. Punkt IIT enthilt einen Circulus
" vitiosus. Die Methode, die in akustischem Vorsprechen, von Lauten
besteht, wobei diese womdoglich aus von den Kranken noch ge-
sprochenen Worter allmahlich auf dem Wege Wort — Silbe — Laut
isoliert werden und die sonst durch Gedankenassoziation (Bilder,
Gegenstinde) die fehlenden Ausdriicke wieder zu schaffen sich be-
miiht, kann sehr wohl auch bei erkranktem motorisch-sprachlichem
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System dadurch wirken, daB es den auslésenden Reiz, sei es durch:
sehr deutliches akustisches Vorsprechen, sei es durch Heranziehen
von Assoziationen verstarkt. Es kann freilich auch ein Fall von
geschidigtem L-K-M. mit der Methode sehr wobl gefordert werden.
Die optisch-taktile beruht schlieflich einerseits auch zum Teil
darauf, daB sie den Reiz verstirkt, andererseits kann man auch bei
ihr aus den Erfolgen allein keinen SchluB etwa auf nur eine mogliche
Art von motorischer Aphasie ziehen. Die Verstirkung der Reize
besteht darin, daf man, soweit dies méglich ist, direkt die notigen
Bewegungen zeigt, ja sie fiir den Kranken besorgt, indem man seine
Sprechwerkzeuge in die richtige Stellung bringt und indem man
auch das Tastgefiihl heranzieht. Man muB hier wohl zwischen
Physiologischem und Pathologischem unterscheiden; doch das soll
vorldufig vernachlissigt werden, um die Entgegnung an Froment-
Monod fortsetzen zu konnen. Es ist iiberfliissig, hier auseinander-
zusetzen, wieso die optisch-taktile Methode auf alle von uns er-
orterten Arten der motorischen Aphasie wirken kénne. Der vierte
Punkt soll besagen, dafl das Heranziehen der optisch-taktilen
Sinneswerkzeuge fir den Patienten die Gefahr berge, daB er auf
einen unphysiologischen Weg gefiihrt werde. Nun sind pathologische
Verhiltnisse mitunter sehr wohl ein Grund fiir den Gebrauch nicht-
physiologischer Mittel. Wird man sich etwa dariiber beklagen, daB-
ein in der Mitte des Unterarmes Amputierter, der Gegenstinde mit
dem Stumpfe ergreift, keinen physiologischen Greifmechanismus
mehr sein e'gen nenne? Bei vielen Aphatikern fehlt ein Teil der
inneren physiologischen Sprachbahnen, und man muB deshalb
andere zu Hille heranziehen. Froment-Monod’s Exfahrung erstreckt
sich auf nur einige wenige leichte Fille, die des Autors hingegen
auf eine groBe Zahl sehr schwerer. Trotzdem ordnete er, um neuer-
dings auch den Wert der von ihm gebrauchten Methode mit der
akustisch-assoziativen zu vergleichen, gerade jetzt im Kriege lange
Zeit bei jedem neu eingelieferten Falle an, daf der betreffende
Ubungstherapeut den optisch-taktilen Weg vermeide! Immer
wieder mufte bei schwereren Fillen nach einigen Wochen (wir
warteten bis zu 6 Wochen bei tiglicher mehrmaliger Ubung) auf
ihn zuriickgegriffen werden, da der akustische keinerlei Besserung
ergab. Und auch bei leichteren waren die Fortschritte auf optisch-
taktilem Weg wesentlich schneller.

Ein Fall verdient hier besondere Erwihnung, nidmlich ein
Pat., welcher mit Gehirnprolaps und fast volliger Stummbheit
(Aphasie) bei gutem Sprachverstindnis auf des Autors Ab-
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teilung eingeliefert wurde und der, als man — die Zeit der
Versuche mit der akustisch-assoziativen Methode war schon
vorbei — ihn optisch-taktil unterweisen wollte, immer wieder
das Obr zum Sprecher neigte und gegen die Methode sehr einge-
nommen schien. Trotzdem fiihrte sie zu sehr schnellen Zulerst
giinstigen Erfolgen und der Kranke ist heute in praktischem Sinne
geheilt. Nun ergibt seine Untersuchung auf die Sinnestypen (siehe
Anhang), ein Resultat, das so gedeutet werden kénnte, daBl der
Patient ein starker Akustiker ist, durch die Methode aber auf
sprachlichem Gebiete in einen Kindsthetiker verwandelt wurde.
(Man vergleiche mit Bezug darauf die obenstehenden Worte, die be-
sagen, daf es vielleicht moglich ist, durch Feststellung der Sinnes-
typen bei sogen. spontanem Zuriickbilden einer Aphasie festzustellen,
ob hier wirklich ein ,,von selbst** Zuriickgehen vorliegt bzw. ob der
Pat. nicht wenigstens teilweise die Sprache wieder optisch erlernt
habe und sich jetzt eines anderen inneren Mechanismus bediene
als vor der Erkrankung). Der Patient hat keinen Schaden davon,
denn er spricht sehr gut!

Wir sprachen davon, daf das direkte Zeigen der Sprach-
bewegungen und das Fiihlenlassen der Lufterschiitterungen ein
stirkerer Reiz sei als das bloBe Horenlassen des Lautes, aber, daB
man in dieser Beziehung zwischen physiologischen und patho-
logischen Verhiltnissen unterscheiden miisse. Viele Gesangslehrer
empfehlen das genaue Erkliren, ja Zeigen der Singbewegungen
(Atmung, Mundstellung, Kehlkopfstand), wihrend andere es
geradezu verdammen. Es diirften sich hier kaum allgemeine Regeln ,
aufstellen lassen, zumal in der Stimme mancher sonst gesunde
Mensch pathologische Symptome aufweist und es doch von vorn-
herein eher wahrscheinlich ist, daB pathologische Fille einer wenig-
stens teilweise anderen Art der Schulung bediirfen als Gesunde.
Davon abgesehen aber wird man hier neben anderen Faktoren (z. B.
einer bestehenden Hypochondrie, welche Selbstbeobachtung nicht
vertrigt) die Sinnestypen beriicksichtigen miissen! Sie spielen
nun auch sicherlich beim Erlernen der Sprache eine Rolle, indem
manches Kind mehr auf den Mund der Mutter achtet als ein
anderes. So wird physiologischerweise manches fiir den einen eine
natiirliche Reizverstirkung bedeuten, was den anderen nur storen
und ablenken kann. Unter den pathologischen Bedingungen der
Aphasie jedoch erweist es sich, daB in den allermeisten Fillen die
optisch-taktile Metfiode eine wesentliche Reizverstirkung gegen-

“iiber der akustischen bedeutet.
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Nicht zuletzt wor es das Versagen der akustischen Methode und
das — fiir den, der es nie frither gesehen hat, geradezu verbliiffende -
— Sichbewdkren der optisch-taktilen sowohl bei Aphasie als bes Hor-
stummbeit, wos den Aulor auf den Gedanken fihrte, es miisse ein ge-
wisses Verhilinis zwischen akustischem Reiz und motorischer Reaktion
fiir den normalen Sprachablauf gefordert werden und jede Storung
innerhalb dieses Verhilinisses kinne das Bild der motorischen Aphasie
bzw. motorischen Hirstummbeit zeitigen. Wenn es also, sei es, weil das
L-K-M nicht in physiologischer Stirke funktioniert, seies, wesl die
Leitung, set es, weil die motorische Region selbst nicht intakt ist, eines
starken Reizes bedarf, so wird die optisch-taktile Methode — in Ver-
bindung mit dem ja nicht zu unterschitzenden akustischen Eindruck
thn liefern.

Dag Anfiihren von Beispielen kann hier unterbleiben, da schon
zahlreiche an anderen Orten, einer (Fall No. 11) auch in dieser
Schrift ausfithrlich besprochen wurde.

Im Kapitel XII wurden die drei Hauptarten erwahnt, durch
die das Symptomenbild der sogen. motorischen Aphasie zustande
kommen kann und wihrend schon dort diejenige, bei der eine
Lision des L-K-M. vorliegt, ausfithrlich besprochen wurde, scheint
dem Autor erst hier der richtige Ort zu sein, auch die anderen
beiden, die durch Leitungsschidigung zwischen dem Schlifelappen
und der motorischen Region und die durch Lasion der motorischen
Sphire selbst entstandene wieder aufzugreifen. Es soll hier nur die
Frage erldutert werden, ob es in vivo aus dem sprachlichen Ver-
. halten selbst méglich ist, die Differentialdiagnose zwischen den
genannten drei Formen zu stellen. Der Autor vermutet, daB dies
wenigstens in einzelnen Fillen durch die Art des Verhaltens gegen-
iiber der optisch-taktilen Heilmethode gelingen kénute. Es ist ja
wohl klar, dafl, da diese Methode iiberhaupt erfolgreich ist , Bahnen
bestehen miissen, welche das optische bzw. taktile Zentrum mit
der motorischen Sprechsphire verbinden miissen und in der Tat
sind ja sowohl Verbindungen zwischen optischem und taktilem Ge-
biet und ihr nachgewiesen worden. Nun ist wohl anzunehmen,
daf jemand mit intakter motorischer Sprachregion auf die optlsch-
taktile Methode schneller reagieren werde als jemand, bei dem sie
selbst von der Krankheit betroffen ist. Allerdings wird man eine
auf dieser Annahme fuBlende Diagnose nur unter Beriicksichtigung
aller klinischen Symptome machen diirfen.  Eine sensorische
Aphasie wird z. B. aus den in dieser Schrift besprochenen Griinden
auch optisch-taktil nicht leicht zu fordern sein, vor allem wegen
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mangelhafter Hemmung.” Inwiefern geringe Mingel im Sprachver-
stindnis fiir die Differentialdiagnose zwischen expressiv-auditiver
und wirklich motorischer Aphasie herangezogen werden konnen,
ist zurzeit kaum zu entscheiden. Denn es ist, wie der Autor schon
an anderer Stelle betont hat, sehr wahrscheinlich, da8 auch eine
Lasion der motorisch-sprachlichen Region unter Umstinden (Sinnes-
typus) eine gewisse Beeintrichtigung des Sprachverstdndnisses
ergeben kinne, was in der sich gelegentlich ergebenden physiolo-
gischen Beobachtung, daf ein Fremdwort solange nicht innerlich
geniigend haftet, als man es nicht selbst ausgesprochen hat, seine
Erkliérung finden koénnte. AuBerdem spielt in diesen Gedanken-
gang die vom Autor stammende Feststellung hinein, daf sogen.
motorisch Hérstumme néemals ein wirklich gutes Sprachverstindnis.
besitzen.

Da bei der Art, wie ein Aphatiker auf die optisch-taktile
Heilmethode reagiert, zweifellos auch das ihm eigene Verhiltnis
der Sinnestypen mit ausschlaggebend sein diirfte, wird sich die
Diagnose, ob das Symptomenbild der motorischen Aphasie im
L-K-M. oder in der motorischen Sphire begriindet ist, erst bei
gentigenden sprachlichen Fortschritten machen lassen.

Wie immer der Leser diesen ganzen Gedankengang beurteilt,
es steht fest, daB verschiedene Patienten in ganz verschiedener Art
durch die optisch-taktile Methode gefordert werden, wenn sie sich
auch gegen die akustische in gleicher Art als refraktir erwiesen
haben und ob diese Tatsache allein in dem Grade und nicht auch
in dem verschiedenen Sitz der anatomischen Lésion ihre Begriin-
dung findet, ist sicherlich der Erwigung wert.

Wie es gelingen sollte, die expressiv-auditive Aphaste klinisch
von der durch Lestungsunierbrechung zuwischen L-K-M. und motorisch-
sprachlicher Region zu unierschesden, kann der Autor nicht angeben.

Zum Schlusse sollen noch einige Zeilen der Frage, wie man sich-
das Wiederenistehen der Sprache bei Stummbheit (Aphasie) erkliren
kann, gewidmet werden. Auch hier kann sich der Autor kurz fassen
und was seine Ansicht sowobl als die Literatur betrifft, auf eine
ausfithrliche von ihm stammende Publikation (Uber den zentralen
Mechanismus der Sprache. Dtsch. Ztschr. f. Nervenbeilk. 1916)
verweisen, in der besonders die Ansicht, daB bei optisch-taktil
- zum Sprechen Wiedererzogenen ein Vikariieren einer bis dahin am
Sprechakt nicht beteiligten Gehirnpartie anzunehmen sei, abge-
lehnt wird. Bei Lision des Lautklangbildzentrums wird man mit.
einem dauernden Ausfall von Bahnen, die zur motorischen Sprech-
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region fithren, rechnen miissen. Lernt nun der Patient vom Ge-
sichts- und Tastsinn aus sprechen, so wird man eine bessere funk-
tionelle Ausniitzung derjenigen motorisch-sprachlichen Gehirn-
partie, in welche die Verbindungen zum optischen bzw. taktilen
Zentrum einmiinden, annehmen diirfen. DaB schon hier unter
Umstinden ein Teil des fiir die’ motorisch-sprachliche Leistung ge-
schaffenen Gehirnabschnities, von dem Broca sicherlich nur ein Teilt)
u. z. vermutlich derjenige, in den besonders die Verbindungsbahnen
zur akustischen Region einmiinden, ist, herangezogen werden diirfte,
-der physiologischerweise bei dem betreffenden Menschen wenig mit
dem Sprechen zu tun hatte, von den Aktionswellen nur leicht
bespiilt wurde, ist wahrscheinlich. Noch in viel ausgedehnterem
Mage diirfte dies dann der Fall sein, wenn die motorisch-sprachliche
Region selbst von der Lision betroffen wurde. Da kinnten erhaltene
‘Teile, welche normalerweise kaum mehr an der Sprachaktion aktiv
beteiligt sind, die vielleicht anderen Funktionen dienen, in den
Dienst der Sprache gestellt werden.

Eine derartige Betrachtungsweise zwingt dazu, die alte , klassisches
engbegrenzte Lokalisation nur als eine funktionelle aufzufassen und
einzelnen Gehirnpartien die spezifische Veranlagung fiir eine Funktion
zuzusprechen, der sie wunter physiologischen Bedingungen nicht
oder nur in wunltergeordneter, sekundirer Rolle diemen. Dadurch
aber ist die Einschrinkung der alten Lokalisationstheorie ausge-
sprochen, auf welche der Autor am Anfang des vorliegenden
Buches hingewiesen hat.

Anhang.

I. Fall von sensorischer Aphasie (Fall 12).

Feldwebel F. v. W. (Milchhéndler in Zivilberuf), Patient des
k. u. k. Garnisonspitales No. 2 (Kommandant: Herr Oberstabsarzt
1. Kl. Dr. B. Drastich) war plotzlich unwoh] geworden und hatte
seither eine schwere Sprachstérung. Er wurde dem Aator am 11.
1. d. Js. zur Behandlung iiberwiesen. Vor 12 Jahren hatte er
sich luetisch infiziert und hatte damals eine Quecksilberkur
durchgemacht. Sonst war er niemals ernstlich krank.

1) Versuche von Franz (zitiert in, Durig, Die Ermiidung. Wien, 1916.)
ergaben, daf Katzen, die durch Exstirpation der Stirnlappen eingeiibte
Feortigkeiten verloren, sie durch neue Ubung wieder erlernen konnten,
daB aber, wenn die noch stehen gebliebenen, Nackbarpartien des Stirnhirns
entfernt wurden, diese Fertigkeiten neuerdings verschwanden.
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Die Untersuchung ergibt: Keine Verletzung. Geruch: Normal.
Geschmack: Normal. Sehen nicht gestort. Keine Augenmuskel-
lihmung. Die Pupillen reagieren prompt auf Licht und Akko-
modation. Keine Facialislahmung. Kein Chvosieksche Phinomen.
Cornealreflex beiderseits vorhanden und gleich. Keine Druck-
empfindlichkeit der Trigeminuspunkte. Mundorgane normal. Die
Zunge deviiert nicht. Keine Herabsetzung der Kraft der Extre-
mitdten. Der Ulnarisreflex und der Patellarsehnenreflex ist rechts
stirker als links, links ebenfalls lebhaft. Links konnte einmal
deutlicher FuBlklonus ausgelost werden. FuBsohlenreflexe lebhaft.
Kein Babinski. Hoden- und Bauchdeckenreflexe lebhaft. Keine
Storung der Hautsensibilitit auf Stich. Der Nasenspitzenversuch
und der Bdrdnysche Zeigeversuch normal. Kein Romberg. Gang
sicher. Puls rhythmisch &qual 72. Herz- und sLungenbefund
normal. R

Der Patient zeigt deutliche Storungen des Sprachverstéind-
nisses. Die Aufforderung, mit der Fingerspitze zur Nasenspitze
zu fahren, wird nicht verstanden. Selbst auf Vorzeigen weil der
Patient nicht, was er tun soll, erst als seine Hand gefthrt wird,
macht er es auch selbstindig. Setzen Sie sich, wird verstanden
{= +). Am Kasten hiingt ein Handtuch, bringen Sie es mir .
Greifen, Sie mit der rechten Hand ans linke Ohr (er greift ans
linke Auge). Greifen Sie mit der linken Hand an den Gasluster
{er tut es mit der rechten Hand).

‘Spontausprache!): Was ist Thnen passiert ? Pat.: Eine schon
besser und 2 Tage den letzten Tag dings einmal in der Friih kann
ich nicht reden. Gesund gewesen, nicht gewesen, die Briider alle
gesund, der eine, der Hauptmann, der ist gefallen, ist sehr gut ge-
wesen und die anderen, ist auch gesund alle und mir muB3 das
Undlat haben was sein ?. — Wann sind Sie eingeriickt ? Pat.:
achtzehnhundertneunzehn weif8 ich nimmermehr jetzt momentan,
achtzehn neunzehnhunderteins das erstemal gedient ja drei Jahre
gediert und zur Mobilkierung bin ich wieder eingeriickt. — Wo
waren Sie? Pat.: Ich war Gruppena in dings unten in da bei
Feldo 392. — Was haben Sie alles mitgemacht ? Pat.: Gar nichts.
Ich war in dings in Gruppenkommando gewesen Goso Kommando
Kommando Gruppenkommando ich war in der dings gewesen in

*) Es wurde mit stenographiert, da sich Aphatiker fiir phonographische
Aufnahmen teils durch ihre oft leise Sprache, teils weil sie sich nicht ruhig
halten und durch die gezwungene Stellung irritiert werden, nach des Autors
Erfahrung schlecht eignen.
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der das feste Kassabater und dann so geschiedene Sachen in der
Immendat a (denkt 10 Sek. nach) so ich kann nicht sagen jetzt ein
nicht sagen die die sagen momentan setzt nicht sagen ich weill wie
und. (Pat. spricht, wenn er nicht gerade nachdenkt, sehr hastig.)
Bezeichnen von Gegenstinden aus dem Aphasiekoffer.

Schubriemen: Rispant a Rischpeamen Rischpoment (Pat
weiB, daB er falsch spricht) Rischpeament Rotschimenta ? (er
spricht in fragendem Ton und zwar das letzte Wort in iiberaus
hastiger Weise). Ich habe ge die dings jetzten fii an s weiss net -
Herr Doktor das erste das jetzt mit dem dings oder das erstemal
Roschpiemen. Mit der Zeit komm ich dazu. Schnienengen, Sti-
menga, Schimmong, Schimong Schimong nein.

Sagt dann spontan: Wenn die Zeisung annehm und ich will
jetzten schreiben geht das so dafB ich fiison weitergeb. Fehlt der
dings zammensangot.

Kopfrechnen : 74+8? Pat.: Bitte? 7487 Pat.: siebenacht;
er scheint nicht zu verstehen, was von ihm verlangt wird —. 7und
8, das sollen Sie zusammenrechnen! Pat.: 7und 8, 7und 8, ist 9.
Ist 748 wirklich 9? Pat.: 748, 7 und 8 sind neuen 1 und 8 sind
neun sind neun. Ist 748 15? Pat.: 7 und 8 dann reihe 7 und 8
7und 8 7und 87 sind neun a sechzehn, sechzehn, achte, siebzehn!
Wieviel ist 9x2? Pat.: 9 und siem 9X17 =11. Wieviel ist
16-+3? Pat.: 17x 3, 17, 7X 3 dreimal siechene ist 21, 17, 17, 9x 17
9x17 17 83 17 3 17x3.

Schriftliches Rechnen: 9+6 =? Pat. sagt: 11+3, schreibt
dann die 6 von selbst unter die 9, denkt 13 Sek. nach und schreibt
dann 15. 194-8 =17 Pat. schreibt sofort die 8 unter 19 und
schreibt nach 22 Sek. 27, sagt aber dazu 17, 127. 9X 8 =? schreibt
die 9 unter die 8 und sagt nach 18!/, Sek. 17, die er auch auf-
schreibt. 9X 8 = ? Er sagt nach 24*/; Sek. 72, schreibt es aber nicht
auf und sagt nach lingerem Nachdenken wieder 72. 1146 =?
Pat. nach 8%/ Sek. 12, 17. 1445 =1? Pat. nach 4%/, Sek. 4 und
sie 19. 7412 =? Pat. nach 10 Sek. 19. 4413 =? Pat. nach
6 Sek. 13, 17. 1246 =? Pat. nach 6 Sek. 12 und 6 sind acht
zehn. 8X6 =? Pat. 8X6 8x9ist 72 12x6 6X6X8 ist 48.

Weiteres Bezeichnen. Vogelbauer: Pat. nach 5%/, Sek. Dras
Vodelbauer. — Es wurde die Zeit zwischen dem Zeigen und dem.
Beginn des Sprechens mit der Fiinftelsekundenuhr gemessen. —
Rote Riiben: Pat. nach 10 Sek.: Sind 6ster. Redoren Raotten.
Sage: Schade Sad. Nihmaschine: Nahschneider a ein da ist das.
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kann ich nicht sagen. Xaffeemaschine: Pat. nach 2 Sek. Fe-
maschine. Wage: Pat. nach 2 Sek. Weide wa Wad Wad? Ele-
fant: Pat. nach 2 Sek. Elmont. Dromedar: Pat. nach 52/; Sek.
Darmotia — ist mit dieser seiner Bezeichnung unzufrieden —.
Automobil: Pat. nach 1%/, Sek. Natomobil.

Nachsprechen (von sinnlosen Silben; der Pat. wird ausdriick-
lich darauf aufmerksam gemacht, daB ihm Sinnloses vorgesprochen
wird, was nicht nur er, sondern auch ein anderer nicht versteht;
Pat. kann nicht auf den Mund des Arztes sehen. Das wird
akustisches Nachsprechen bezeichnet).

Badelo: Pat. Bitte. Badelo: Pat. Badwade. Rasima: Pat.
Rasiermesser. Kaloma: Pat. bitte. Kaloma: Er schiittelt den
Kopf, sieht verzweifelt aus; scheinbar hat er bei den ersten zwel
Silbenverbindungen geglaubt, es wurde ,,Badewanne* und ,,Rasier-
messer” gesagt und er habe nur nicht verstanden, da er ja krank
ist; durch sein Nachsprechen dieser beiden Worte wollte er seinen
Verstindnis- bzw., wie er gemeint haben diirfte, Aufmerksamkeits-
oder Gehorausfall verdecken? Daraufhin wird ihm nochmals er-
klirt, daB das Vorgesprochene keine Worte sind. Trotzdem sagt
er bei: Granalo: Weill nicht was, das ist. Neuerliche Erklirung!
Pat.: Drum denk i ma. Kenass: Pat. Astra. Kenass: Pat. Kasteli.
Radesa: Pat. Astelida. Beloka: Pat. Betolweda. Pat. blickt auf
den Mund des Autors, der sehr scharf artikuliert!

Optisches Nachsprechen. aussina: Pat. amina; ratoma: Pat.
opradata; molato: Pat. momato.

Alkustisches Nachsprechen von Worten. Schnurrbart: Pas.
Schnurrat; Kalender: Pat. Kale Kaleda; Betone: Pat. Betot
Benont; Himmelblau: Pat. Himmelmata; Rasiere: Pat. bitte ?);
rasiere: Pat. Rasiermeter Rasier.

Optisches Nachsprechen von Worten. Lampenschirm: Pat.
Lampenschirt; Kanone: Pat. Konat bon ist wie ungefil jetzter,
bitte viel noch einmal sagen das Schot, was das war; Kanone:
~ Pat. Kanone.

Alkustisches Nachsprechen von Siitzen : Heute ist ein schéner
Tag: Pat. Schone heute ist es schon; Die Kiste steht auf dem
Bett: Pat. Kiste steht am Bett; Die Kameraden stehen im
Zimmer herum: Pat. Ketta auf da; Die Kameraden stehen im
Zimmer herum: Pat. Ketri zu kurz zu kurz.

Optisch. Die Kameraden stehen im Zimmer herum: Pat.
Karierte stehen auf den Bett.
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Lesen (Hilfsbuch fiir die Behandlung von Sprachstérungen
von Froschels und Miilleuiner. Wien. 1915):

17. Vom Erzberg.

Der Erzberg in Steiermark ist reich an Eisenerz. Im Winter
wird im Innern des Berges gearbeitet: im Sommer wird das Erz
von dem Abhange gesprengt. Die Sprengung macht auf dem
Fremden einen michtigen Eindruck. - Ein Trompetenton mahnt
die Arbeiter zum eiligen Riickzuge. Zu Hunderten eilen die Leute
ihren Verstecken zu. Das Klopfen und Himmern ist verstummt.
Totenstille herrscht ringsum. Da kracht irgendwo der erste Schuf3;
er hallt majestdtisch von Fels zu Fels. Bald springt an einer
anderen Stelle Rauch aus dem Gestein, begleitet von einem er-
schiitternden Knall. Nun kracht, knallt und schmettert es rechts
und links, oben und unten, der Berg scheint lebendig. Die Stein-
schichten zerreifen, die Triimmer fliegen nach allen Richtungen
auseinander. Nach einigen Minuten ist es wieder still. Die Arbeiter
kommen aus ihren Verstecken und bearbeiten die losgerissenen
Erztriimmer. (Nach Frank.)

Diese Beschreibung liest der Pat. folgendermafen:

Ein der der Berg in bei Steiermark ist reis eint reisend at am
enster wird in in der der Berg bewerdet im Sonne wird der der erste
von von im im Hatote bestrehend der erstrens macht auf den
breuten ein wochend an der Eindrack Eintrieren Eintrut.

Abschreiben : Die Lampe ist aus Glas (das letzte s ist undeutlich
geschrieben und Pat. fragte: Was ist ein S ?

Diktat: O 4+, K 4, P +, fiir R sagt Pat. Ch und schreibt Ch
M4, G+

Diktat. XKappe: Pat. schreibt K und sagt nach 43%/5 Sek.
sechsmal Kappe, dann Kapit Kapite.

Priifung auf Apraxie : Ergibt ein negativesResultat. Nur sagt
Pat., wenn ihm Gegenstinde zu hantieren gegeben werden trotz
vielfacher Aufforderung, das Wort zu den Gegenstéinden nicht zu -
sagen, immer das Wort mebr oder minder richtig.

Epikrisel) : Es zeigen sich 1. Kontaminationen (Verschmel-
zungen); 2. Neigen zum Verlassen des Gedankenganges durch
Assoziationen; 3. Perseverationen; 4. Auftauchen einzelner ver-

1) Wir wollen hier die Fachausdriicke, die Meringer und Mayer in ihrer
Monographie ,,Versprechen und Verlesen* usw. (Stuttgart 1896) vorschlugen,
anwenden.



— 131 —

frithter Laute; 5. Vertauschen von Worten; 6. Totales Fehlen von
Ausdriicken und 7. Einige ritselhafte Worter. Ad 1: Gediert
diirfte aus gedient und drei entstanden sein, Mobilkierung aus
Mobilisierung und eingeriickte, Feldo aus Feldpost und Kommando,
Undlat aus Ungliick und Untat, Immendat aus Intendant und Kom-
. mando, ja vielleicht ist aneh ein Stiick von Proviant darin ent-
halten. Ad 2 Radoren (Rote Riiben) diirfte mit dem wienerischen
Ausdrucke ,, Radi* fiir Rettich zusammenhingen, das o diirfte aus
rot stammen; von da springt der Pat. auf Raotten (wohl Karotten)
iiber. Das M in himmelblau verleitet ihn durch Perseverieren zu
dem Worte Himmemata. Rassiere wird als Rasiermesser wieder-
holt. Ad 3: Gewesen perseveriert im Kommando als Goso, das Z
von Zeitungen in Zeisung. Ad 4: Durch verfrilhte Wirkung des #
in Riiben auf das o in rot diirfte tster. (Rote Riiben) zu erkliren
sein. Ad 5: Geschiedene vertauschte er mit verschiedene. Ad 7:
Ritsethaft ist fiison (als er von der Zeitung spricht), vielleicht anch
Rispant, es sei denn, daB man annimmt, er habe erst an Rist ge-
dacht und sei dann auf riskant iibergeglitten oder an Riemen und
daB das S, welches sich auch spiter in Sch verwandelt, von Schuh
herriihrt. Pean@n diirfte mit dem Wienerischen Reamen fiir
Riemen zusammenhingen. Im groBen Gegensatz zu der schlechten
Wortfindung steht eine satzliche Ausdrucksweise. Er bringt immer
wieder Sitze, und die Betonung war oft bei ganz verworrenen Worten
die eines wohlgefiiglen Satzes. Sein Lesen ist vor allem dadurch aus-
gezeichnet, daB er mit Windeseile hinfliegt und halbe Sitze aus-
liB8t. Hier findet sich auch eine artikulatorische Verwechslung
{reis) fiir reich und das verleitet ibn sofort zur Assoziation reisend.
Die artikulatorische Paralexie diirfte durch das spitere Wort Eisen
bedingt seinn. Das ,,Au‘‘ perserveriert in an, ebenso das en von, Eisen,
in Winter, wodurch enter entstehen sollte; da diirfte der Pat. in
~ Fenster hintibergeglitten sein, so daB enster resultierte. Aus Innern
wird in der, deshalb wird ,,Berges* entsprechend dem Artikel der
als ,,Berg® gelesen. Das B aus Berg zeigt sich wieder in bewertet,
in dem auch das frithere ,,wird”“ und das ,,er** aus Berg mitklingt.
Den Ausschlag gab dann vielleicht das Wort bewirtschaftet. Sommer
ruft die Assoziation Sonne hervor. Erz verwandelt sich in erste.
Aus dem Worte  Abhang erscheint h zu friih, der Rest des Wortes
Hatote ist dem Autor ritselhaft. Gesprengt wird zu bestrengt,
gleitet aber durch Assoziation mit bestehend in bestrehend iiber.
Die wird zu der, erste diirfte mit dem e in Sprengung, andererseits
mit der naheliegenden Assoziation von erste und der: (der erste)

9‘



zusammenhéngen. Breuten entsteht aus Fremden und Leuten,
vielle:cht unter Mitklingen des b aus bestrehend. Wochend diirfte
gewaltig und michtig und nebenbei schon das eind des folgenden
Wortes Eindruck enthalten. Ander ist ein Versuch von Eindruck,
das aber, vielleicht durch Perserverieren des a zu Eindrack wird.
Damit ist der Kranke nicht einverstanden, er geht das Wort noch-
mals an, gleitet aber von Xint in entrieren iiber, beim drittenmal
perseveriert das t, so daB Eintrut herauskommt.

Zweite Untersuchung 13. I. Spontansprache : ,,Was haben Sie
die letzten Tage gemacht ?* Pat.: Letzten Tag war beim Herrn
Doktor mich untersch, angesprochen, was gemacht habe und so
verschieden gesprochen mit meiner verschiedene Sachen zeichen
zeichen gesagt verschiedene. ,,Und was haben Sie auBerdem ge-
tan ?“ Pat.: Ich bin so herumgegangen sessen herumgegangen
immer schess am Schessel herum grang und so dann wiederum
aus herumgegangen sind wir herumgestanden halt bis Abend.
Dann wieser niedergelegt in der Frith dann wieder aufgestanden.,
,,Haben Sie Ihre Frau gesehen ?“ Ja, die Mutter auch! ,,Wann
denn 7 Vorgestern Muster Mutter und dann Frau. ,,Wie alt ist
Thre Frau 2 26! ,,Wie lange kennen Sie sie? 3 Jahre! , Wo
wohnt Ihre Frau % Zehnter Bezirk da drisa am Dreierid a Dritter
wienerwerges aber Drei Dresden Drasareth Drasitreten am Dreierid-
die StraBe ist da dorten, Terest Dresdnerstrae 100 Dresersto
Dreser Tra Trarest Troserstere waserfest sag von Trarest ist es aus.
Trahest dresen Dradresen. ,,Triester Strafie ‘ Ja, Dreserstrafe,
jetzt geht es wieder nicht.

,,Was haben Sie im Kriege alles mitgemacht ¢ Ich war nix
gemacht ich war nur beim Gruppenkommando und von dort bin
ich gekommen in die Kanzlei und da hab ich gehabt Domenbrot
einen pro (Patient macht Schreibbewegungen mit der rechten Hand)
verpflegt dings gehabt die an wie ist das geschwind wieder ? mit mit
so wie heifl das ? die Kaiser hab ich gehabt und dann hab ich auch
gleichzeitig die dings gehabt die Essereien Resen und so was Essen
immer gehabt dieses Geld net dieses jetzten Essen und einen ganzen
dings die ganzen dings kann nicht sagen jetzten wie das sagen soll
Proventur Promentur Pramentur Praventur ja! Praventur und
gleichzeitig hab ich die Kasse gehabt von der Gruppenkommando.
Da war ich im Feld weiter weg von der Front, nicht ganz direkt
von der Front.

Bezeichnen: Vogelhaus: a dings Haus vo Vogelhaus (0,8 Sek.);
Rote Riiben: ra ralen reiler leider aberur rostgelbe ruben gelbe rut
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{11Y/;) Sek.); Niahmaschine: Mintwasche (3 Sek.), Nahe maschine
maschin meusa meschot meschentoe maschino maschehe maschinrat
Naschenwida; Kaffeemaschine: Fehnaschit (2 Sek.), memaschit
nimatschot schimanot mehl Xamelmaschet Kamelwiirmerhet
Nasche; Wage: + (2 Sek.); Elefant: Elef (3 Sek.), Elwant Elewa
Elewant; Dromedar: m Dromentra (43/;) Sek.), Drahemedrat
Eltumost Dromendore Dremondrot. -

Nachsprechen, akustisch: Badeno: Pat. Badesta Bedwa Be-
wader; Kaloru: Pat.: Krakrohe Katrohe; Badelo: Pat. Ka Bal
Balwide bitte nochmals schlecht gesagt!; Badelo: Pat. Kebare;
Rasima: Pat. Rare; Raloma: Pat. Kalore.

Epikrise. Ad 1: Aus untersucht und Sprachspriifung wird
untersch, ebenso aus Sprachpriifung und angesehen angesprochen.
Aus zehnter Bezirk und Drisa formt er Dritterwiener (worauf er
sofort Wienerberg assoziert). Aus Dresden und Lazarett (in der
Triester StraBe, die er eigentlich meint, steht ein Spital) wird
Draseret, aus Trarest und Dresden Draoresden. Ad 2: Von Kamel
(Kaffeemaschine) kommt er auf Ka — Mehlwiirmer. Ad 3: Das K
aus Kaloru perseveriert in Ka bal (fiir badelo) und spiter noch in
Kebawe, Niahmaschine peserveriert in Memaschit (fir Kaffee-
maschine), von der Front perseveriert in nicht ganz von der Front.
Ad 4: Aus Kaffeemaschine taucht das ,,in‘‘ zu frith auf und wird mit
dem M aus Machine zu Mint. Ad 5: Fiir gezeigt sagt er zeichen,
fiir herumgestanden gegangen und gesessen (Assoziation zu Sessel
mit dem Sche von gestanden). Dresdner StraBe sagt er fiir Triester
StraBe, fiir Proviant brot (in Domenbrot, dessen erster Teil wohl
von Kommando her perseveriert), Kaffee wird mit Kamel ver-
tauscht. Ad 6: Es fehlen Hauptwirter wie Proviantur, Frau (im-
ersten Satz mit meiner . . .), herumstehen taucht nur mithsam auf.
Ad 7: In dieser Untersuchung ist kein Wort, da nicht Beziehungen
zu bekannten Worten hétte. ,

Dritte Untersuchung 15. I. Spontansprache : ,,Was haben Sie
gestern gemacht ?“ Pat.: Zerscht war i GudrunstraBe bei der Mutter
Sohn bin ich mit der Braut mit der Frau gegangen, zur Wiener
Werge dort Dresdenstrafe und war ich dort von 6, 7, bis um 6 bis 7
bis 8 war ich dort und bin ich zu Hause gefahren. Und von dort
bin ich zu Haus gegangen. Da war bei der Schwester bei der Mutter
gewesen bei der Mutter gegangen so von 2—8 war bei der Mutter und
von dort bin ich zu Hause gegangen zur Braut zur Frau gegangen
mit der Sehw bei der Schwigedal bei die Eltern und dann zu Haus
gegangen. Heut hab ich gut geschlafen.
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Nachsprechen.: Berodas Pat.: Aleija; Kalome Pat Kalbesche;
Redato Pat.: Ateira.

Nachsprechen von Sdtzen : D1e Mutter ist 67 Jahre alt und der
Vater ist 72 alt. Pat.: 60 6 Jahre Vater hab ich keinen mehr Vater
gestorben. — Der Pat. sagt dies, ohne verstanden zu haben, daf
er bloB nachsprechen soll, indem er den Autor unterbricht —.
Die Zigarre ist aus gutem Tabak gemacht Pat.: Die Caretten
Cigaretten rechen. Die Tinte wird immer weniger, je mehr man
schreibt. Pat.: Die Mette die weniger, die Ten Tinte wird weniger,
je weniger wird drei mehr wird de mehr ist de mehr sie wikt de mehr
weniger mehr tr).

Bezeichnen : Vogelhaus: 4 (1 Sek.); Rote Riiben: Griine
Spag (4 Sek.) Griinzeig; Sige: Scha Schige (3 Sek.); Nahmaschine:
Néhmasche (2 Sek.); Kaffeemiihle: Felmaschi (11 Sek.) a Kamel
Kamel Kamelmill a Kaffee (Er liest aus seinem Notizbuch, in das
er sich in den vorigen Tagen einige der nicht gewuBten Bezeich-
nungen von selbst hineingeschrieben hatte: Kaffeemiihle); Wage:
Wag (2 Sek.); Zuckerhut: + (1 Sek.); Topf: Reinderl (1 Sek.);
Glocke: Glas (21/5 Sek.) Glas Glotte a Glocke; Gurke: a Grute
Geruk a Gruke; Kohlenkiibel: Koh (22/, Sek.) Kohl Kiibe a Ka
Kohlen Kua dings & Kohl Kohlenkugel (Ist damit sichtlich halb-
wegs zufrieden); Lampe (mit thnder) Leut (2%/; Sek.) Lampen
zur z zineger zylinber Lampe.

Kopfrechnen : 8 +7 =? Pat.: 8und 7? 8und 7? — Er weil
neuerdings nicht, was damit zu machen ist und wartet mehrere
Sek. —); 8 +7sind zusammen? 8und 7sind 15;948 =% 8und 9
sind 8 und 9ist 17; 1244 =? 7und 9 9 und 8 18sachzehn;
164+9 =? 18 und 9 9 Herr Doktor ? 8 und 9 8und 9 8 und 9 ist
8 e und 9 17 (32 Sek.). — Pat. ist aber unsicher —. :

Diktatschreiben : O = O A (74/,) Sek)A 4, R 4, K 4, N 4
(7%/5 Sek.), S (5 Sek.),ch {234/, Sek.), R (dieses R schrieb. er statt E,
sagte aber: das ist R; fir B sagt und schreibt er zuerst Ch und
schreibt es erst richtig, als es neuerdings diktiert wurde); Die Nase
ist im Gesicht. Pat.: Bitt schén Herr Doktor ein H ?; Die Nase
ist im Gesicht. Pat.: Die Nase Nase se Nas Na Nase die (immer
wieder) Nase und versucht erst auf die Tischplatte zu schreiben,.
greift sich an die Nase, schreibt aber nichts. — Wartezeit: 1 Min.

Lesen : Der Erzberg in Steierbark ist rei reich an Erzen stark
der Winter wird ein Winter des Berges behadert; im Wommer
Wommer Wonner wird an Erz vom von den Angerk Abstank ge-
sprengt.
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Epikrise. Ad 1: Schwagedal zeigt- Verwandischaft mit
Schwager und Eltern, Mette entstand wohl aus ,,mehr* und dem
perseverierten Zigarette, wirkt diirfte neben wird das G aus weniger
enthalten. Ad 2: Mutter bringt ihn auf Sohn, Kaffee verwandelt
sich wieder durch die Lautéhnlichkeit in Kamel. Das Griine macht
ihn an Spargel denken. Ad 3: Das ,,Mit der Frau gegangen* per-
severiert solange, daB er in ,nachhausegegangen® es wieder bringt.
Werg statt Berg tréi.gt das W aus Wiener mit sich. In 1244 taucht

Frelwﬂhge Schreibitbungen vom 15 I
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7 und 9 aus der fritheren Aufgabe auf. Zigarette zeigt sich in Mette,
auch das Ten fiir Tinte kdnnte noch von Zigaretten stammen; in
., wirkt taucht der Gaumenlaut aus weniger auf,inLeut (fiir Lampe)
erscheint das U aus Kiibel und ateira (in den sinnlosen Silben) ist
wohl mit aleija verwandt. Kohlenkugel enthilt das K dreimal
(Kugel). Ad 4: Fe taucht als erste Silbe statt Ka in Kaffee auf, das R
in Gurke erscheint unmittelbar hinter dem G (Gruke) Kube vor
Kohle. Ad 5: Er verwechselt Braut mit Frau, Griinzeug mit rote
Riiben, und Triester StraBe neuerdings mit Dresdner Strafe. Ad 6:
Es fehlt rote Riiben. Ad 7: Ist hier nichts zu erwéhnen.
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Das Gelesene : Das B aus berg oder auch das ganze Wort (Kon-
tamination: Berg + Mark) perseveriert in Steierbark (das Wort
stark ist wohl eine sinngemiBe Wiederholung von reich- ist diese
Auffassung richtig, so liegt eine Kontamination zweler Sitze — reich
an Eisenerz, an Eisenerz reich = stark) vor. Das zweite ,, Winter ist
eine Perseveration, die besonders durch die Lautdhnlichkeit mit
dem richtigen Wort ,,innen* beginstigt ist. Wieder, wie beim ersten
Lesen dieses Stiickes am 11. I. kommt statt ge (gearbeitet) das be
zum Vorschein; den SchluBB des Wortes bildet eine Kontamination
zwischen bebauen und bearbeitet. In Wonner zeigt sich das W aus
dem fritheren Worte ,,wird“ und auch Sonne scheint mitzuspuken.
Angerk scheint ein Stiick des Wortes Erz zu enthalten (Perseverieren),
durch Klangassoziation entsteht aus hang stank, wobei vielleicht
das engt des nachfolgenden gesprengt die Veranlassung bildet.

Vierte Untersuchung 18. 1. Spontansprache : ,, Welches war Ihre
Lieblingsbeschaftigung ?“ Pat.: Immer Geschift. Schon kleiner
Bub schon zum Geschift gegangen. Immer gefahren. Zuhaus ge-
fahren als Kutscher. Mit den Vater schon sehr selig spere gestorben
und meine Mutter nur allein gewesen ganz beim Geschift allein ge-
filhrt. Mit 14 Jahre war ich schon zuhaus im Geschift dann war im
dann als Geschiift als Geschiftsfithrer und dann hab ich es selbst
gefithrt. ,,Haben Sie Sport betrieben ?“ Pat.: Nein. Eislaufen
laufen schon und auch als mit junger Burseh mit 10 bis 11 Jahren
und Tanzstun Tanzschule bin ich auch gegangen mit 16 mit 20
Jahren. ,,Waren Sie ein guter Ténzer 7 Pat.: Bitte schén Ténzer
ja Ténzer war ich. ,,Waren Sie ein guter Tinzer ?“ Pat.: Dutzer
Ténzer ja war ich Tanz Schule und guter gu gutz Tanzer. ,,Welches
war Ihr liebster Schulgegenstand 2 Pat. : In Rechnen und Schreiben
aus ge f ge a geschitte ge Geschichte da hab ich gern geschrieben,
Zeichnen mittlicher mittelmaBiger. ,,MuBten Sie, um etwas zu er-
lernen, laut lesen ?“ Pat.: Nur wenn ich laut gesprochen hab ge-
sprochen hab ich besser gelernt hab wenn ich gesp hab laut sehen
80 hab ich gern besser reden kénnen. ,,Versuchen Sie 3 Ziffern im
Kopf zusammenzurechnen und geben Sie acht, ob Sie die Ziffern
sehen oder horen oder ob sie leise mitsprechen. Z. B. 7, 8, 5. Pat.:
(spricht es nach): 7 8 9 ich hab mir das so gemerkt ich hab das wie
Herr Doktor gesagt zusammen 8 9 7 ist schon gefehlt wieder jetzten
87789 85 und schon f setzt im 8 7 5. ,,Sie sollen sich jetzt die
Zahl 16 zwei Minuten still merken; geben Sie acht, wie Sie sich das
merken!** Pat. (wiederholt): 16. Nach 22 Sek. sagt er: 17 ich hab
mirs gemii zuerst gemerkt so da8 in der 17 das ich hab 17 gesagt
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und dann vor Herrn Doktor dann gesagt hab ich soll sagen hab ich
dann ohne zusammen gesagt sei sei sechzehn. ,,Jech werde Thnen
eine Zahl sagen und eine aufschreiben; geben Sie acht, welche Sie
sich leichter merken kénnen! (12, 18).““ Pat. (nach 15 Sek.): Zwolf
haben Herr Doktor gesagt und 18 haben Herr Doktor aufgeschrieben.
»Welche haben, Sie sich leichter gemerkt ¢“ Pat.: glei gleichmiBig
gleich gleich (macht Schreibbewegungen) glei gleich gleich gleich-
zeig zeisig. ,,Was haben Sie gestern gemacht 2 Pat.: Gestern war
ich zu Hause bei meiner Mutter und dann von der Mutter bin ich
dann zu meiner Frau gegangen und dort hab ich meine meinem hat
mein sehen spie gehabt was Papier genommen und hab gezeigt
schii gerechnet zum gesagt wie das weit wie man das sagt und wie
man das sagt geschrieben nach den Papier zuerst und dann zagt
wie auspeten soll und dann zuhausgegangen und 6 Ubr zuhausge-
gangen 7 bin ich weggegangen. (All das spricht er in 52 Sek.)

Nachsprechen : Beroda. Pat.: Beroda — dieses R dhnelt einem
L! —. Sagen Sie es nochmals! Pat.: Roerofe erode: Kalome Pat.:
Kalmode* Redato Pat.: Reldata- ,,Nochmals!“ Pat.: Dor Dolrata- -
badelo Pat.: Wal Weldadete: Rasima Pat.: Ergasda.

Bezeichnen. Vogelhaus: -+ (/5 Sek.): Nahmaschine: + (1 Sek.)-
Raffeemiihle: Fegelma (1%/; Sek.) a Kamme Kema Kamel Kema
Kamelmahin Kelmahin Kaffeemiithenie Kami Kami Kaffemiihle.
Wage: + (14/;Sek.) Topf: 4 Randerl(1%/;Sek.) Rande Rei Reindexl -
‘Glocke: -} (1%/5 Sek.). Gurke: Kuke (2 Sek.) Kutte a Gru Gruke
Gru Gruke Gruk Gurke. Kohlenkiibel: Ko (2¢/; Sek.) Kiibel Kohlen-
kiibel. Lampe (mit Zylinder): Lampe Len Lenzynder Lampenzi La
Lampe Lampenzynder- Stall-Laterne: Latern (5%/; Sek.) so Stall-
leute Stahllampe- Schnapsflasche: Himbeersagt (5 Sek.) Humbeer-
saft. Wandbild, eine Landschaft mit Miihle darstellend: Mehl
Miihlma Bild Bild zusammen ein Bild Bild das stellt eine Muhle
lage mit Mihl

Kopfrechnen : 847 =7 8und 78 8 7 ist 15 (17 Sek.) 9+8 =1
17 (4 Sek.) 1244 =? Pat. sagt leise 12 16 (53/; Sek.) 1649 =?
22 (34/, Sek.).

Lesen : Das Erzberg der Erzberg in Steierbark ist sehr reich
reich an Eisenberg Eisen reich am Zwinter wir in in in der der Berg
bearbeitet in voller im voller im Sommer wird das Erz von ams
ams amso absao ansanbe sanbe ab abhan hingt geprengt gesprengt.
Das Schwert Schwe Schwe Sprengung macht auf den Feld Feld
Fremden Fremden einen Wert wir wartern a wie Wirtsdrang wer wat
werti wertungen anschtrug.
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Epikrise. Ad 1: Aus mittelmiBig und leidlich wird mittlich, aus
bemiiht und merken wird gemii, aus gleichmiBig und gleichzeitig
gleichzeisig, aus Maschin und Miible wird Mahin, aus diesem und
Miihle dann wieder miihlhenie, aus Lampenzylinder und Lampen-
anziinder entsteht Lampenzynder, Stahl und Stallampe vereinigen
sich zu Stahllampe. Ausden 2 Sitzen: Allein beim Geschift gewesen
und das Geschaft allein gefiihrt wird allein gewesen beim Geschift-
allein gefiihrt. Ad 2: Geschichte verleitet ihn zum Wort geschrieben,
Kame fiihrt ihn wieder zu Kamel, und Kamelmahin zu Kelmahin
vielleicht Gemahlin), das Bild Miihle bringt Mehl hervor. Ad 3:
Das Z aus Tanz zeigt sich in guz, das T (fir gut) im Dutzer, das
wiederholte ge in gesprochen und gelernt und auch der letzte Teil
dieses letzten Wortes machen sich in gern bemerkbar. Vielleicht
macht sich in dem ad 1 schon besprochenen gemii als Bindeglied
zwischen den beiden kontaminierten Worten das vorherstehende
wird noch geltend, ebensp diirfte das ei in gleich ihn nicht frei-
gelassen haben, wodoruch ,gleichzeitig’® mitbegriindet wire.

» Auspeten diirfte von Papier nicht unabhingig sein, ebensowenig das
in reldato (sinnlose Si;ben) vom L im vorhergehenden Kalmode, das L
in Lenzynder vom L in Lampe. Ad 4: ,Mit junger Bursch mit 10
bis 12 Jahren zeigt das ,,mit‘‘ verfrilht auftauchend, das pier aus
Papier diirfte in dem frither gesprochenen spie enthalten sein, in
roerofe erscheint das Ro (aus berode) an verfrithter Stelle, ebenso
das L aus badelo schon in seiner ersten Silbe weldadele, das L aus
Kaffeemiihle in der zweiten Silbe aus fegelma, das R aus Gurke
unmittelbar hinter dem G (Gru). Ad 5: Sehen (laut sehen) sagt er
fiir reden, gerechnet fiir gezeigt. Ad 7: Das spere nach selig ist nicht
gut erklirbar.

Das Gelesene : Neuerdings bark, wie das-letztemal. Berg per-
severiert noch in Eisenerz, daher Eisenberg, das an erscheint neuer-
dings, wo im (Winter) hiitte gesagt werden sollen. Das Z aus Erz
perseveriert in Zwinter, aus wird entsteht wir, im und Innern wird
durch Kontaminieren zu im Innern und ,,des” zu inden. Da Pat. das
letzte Wort ,,der** im Ohre hat, liest er statt Berges Berg. - Vielleicht
wird auf dhnliche Weise aus gearbeitet bearbeitet (der Berg wird
bearbeitet), wobei das be aus Berg unterstiitzend eingriff. In Voller
diirfte schon das w des nachfolgenden ,,wird‘ sich bemerkbar machen,
wodurch das Ubergleiten auf voll begiinstigt wurde, vielleicht auch,
weil in Sommer sowohl als in voll ein Doppelkonsonant enthalten
ist. Aus dem und Ab (Abhang) entsteht Am, das S (ams, absao,
ansanbe) konnte ein Vorklang aus gesprengt sein. Wohl gewagt
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wiire die Erklirung von absao durch Klangassoziation mit Absalon
(abs war schon gegeben!). In Ansanbe ist schon eine Korrektur
gegen die Silbenzahl und den Klang des richtigen Wortes (Abhange)
zu bemerken; dann versucht. Pat. durch Zerteilen des Wortes das S
{sanbe) zu korrigieren, was ihm auch gelingt, indem abhan entsteht.
Durch Assoziation erscheint hingt, wobei vielleicht das engt aus
gesprengt vorklingt. Aus Sch gleitet er in Schw iiber und bildet
Schwert. Das Wort Feld erscheint dem Autor erkléirbar durch Ver-
wechslung von R und L, bekanntlich eine hiufige Erscheinung bei
- Aphasien. Wert diirfte aus Wirkung entstanden sein unter Mitklang
des letzten L und durch Vorklang des Wortes Eindruck, das es sinn-
gemiB ersetzt, wobei das Wort freilich nicht gut gelingt, vielmehr
als Wirtsdrung erscheint. Das ist eine Kontamination von Wirkung
und Eindruck, wobei vielleicht das Wort Trunk (im Wirtshaus)
hineinspielte. Ob das Sch in anschtrug vielleicht etwas mit An-
schlag zu tun hat, kann nicht entschieden werden.

Folgendes hat Pat. am 19. I. und 20. I., als er allein war, aus
freien Stiicken abgeschrieben:

G % ,{,.7).../% Z;a pis gD e
e %:Z;éé: s )
2%/ Al M/’

~7’ LT *”2 w
 ondl MW 7z

P gt i s o

Mg ;..T—_,,:.; %.7»./.7/ .aw/

Fig. 3 (auf 1 verkleinert). Fig. 4 (auf % Verkleinert).

Fiinfte Untersuchung 20. 1. Spontansprache : ,Was habeanie
gestern gemacht ?** Pat : Zuhause war ich wieder bei der Frau ge-
wesen bei den Schwiegervater gesprochen dort Verschiedenes und
von meinem Schweder Bruder hab ich eine Karte bekommen
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daf er krank ist auch, und ein Brief hab ich bekommen von Gruppen-
kommando, daB sie ein dings gemacht eine Verénderung daB ein-
geoffen sind und daB sehr viel Ungliick haben sie (27/; Sek ) Un-
gliickfen Gliickfend Gliickfinde Glickfelde daf sie haben jetzten.
Und Schnee sehr viel Schnee sie haben und bin ich um 7 Uhr weg-
gegangen zuhause gegangen dann.

 Nachsprechen : Beladona. Pat.: Belagotti)- Beroda. Pat.: Bel-
roda: Kalome Pat.: Kalmose: Redato Pat.: Rered kabte: Rasima
Pat.: Rasina* Kaloru Pat.: Karona‘ Lorale Pat.: Roul r.

Bezeichnen : Wage: + (1 Sek.)- Topf: Randerl (1%/; Sek.)

randel- Glocke: + (2 Sek.): Gurke: Glut (4}/; Sek.) Guk Gurke.
Kohlenkiibel: Glo (33/; Sek.) Glock Glo a Kolenschaufel Kohlen
Ku Giibel* Lampe: Leu (4 Sek.) Laute La (ergreift die Lampe) la
Lampe. Nihmaschine: + (12/; Sek.): Stall-Laterne: a La (3 Sek.)
Lampe Stallampe* Kanone: a Ka (1%/; Sek.) Kan Kan a Kanone.
Vogelhaus: Hogel (22/; Sek.) a Vogel wie heifl Vogelhaus: Zucker-
hut: Fuckerhut (13/; Sek.) Fu Fusser Zuckerhut. Rote Riiben:
Gra (22/; Sek.) gru Criinzeut Griinzeut- Elefant: 4 (1Y/; Sek.).
Lowe: 4 (2Y/; Sek.). Kiste mit Eiern: Eier (24/, Sek.) Kissel Kistel
Eier. Kaffeemiihle: Kemaschine (21/; Sek.) a Kaffeemaschint. Kaffee-
maschine: Kaffeemaschint (2'/; Sek.) Maschin! (Betont dieses
Wort, als wolle er sagen, das ist die Maschine, nicht das frither Ge-
zeigte.) Kaffeemaschine: Ke Kaffemasch Kaffeemiihle und das ist
Kaffemeschi maschine.

Lesen : Der Erzberg in Steierbark ist reich an Eisenberg ein
Eisenerz. Im Winter wird im Inneren des Berges bearbeitet. Im
Sommer wird das Erz von ab haus amhat ambram Abhande ge-
sprengt. Die Sprengung weng macht auf den Fremden einen mich-
tigen Eindruck. Ein Trompetenton meig dem die Arbeiter zum rei
eiligen Riickzug. Zu hundert eilen die Leute ihnen resp zu spekt
zu spekten zu z u kle klopft und himmert ist stummt Ton Stille
herrscht.

Ein zweites Lesestiick:

6. Fleif und Ausdauer.

Ein Mann, der gérn kleine Tiere beobachtete, sah einst einer
Ameise zu, wie sie sich alle Miithe gab, einen Holzspitter nach ihrem
Bau zu tragen. Der Splitter aber war gréBer als die Ameise selbst
und entfiel ihr fortwihrend; trotzdem nahm sie die Last immer
‘wieder,
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Neunundzwanzigmal brachte die Ameise den Splitter bis zum
Bauen: ebenso oft rollte sie mit ihm den Abhang hinab.

Schon glaubte der Mann, das ermiidete Tierchen werde seine
Versuche einstellen: allein es lieB sich nicht abschrecken. Zum
dreifigsten Male nahm es seine Biirde auf und siehe! es brachte
dieselbe jetzt gliicklich auf den Hiigeln.

Pat.: Fle8 Fleif. Ein Mann der eigen das kleine Tier beobat
beobe beoberte, sah einst ein aus lein einen eimas einmal eimas
eimas zu, wie sich miisch macht macht wie sich Miihe alle miime
miime miime miime miime wiiwe miigab gab einen s schult sult
zlip schip schilper ulz Holz Splitter nach dem nach ihrer Bau tragen
tra trag trage tragen. Der Splitter aber der Splitter aber war groBer
als die eisch eimasch eimase ameisch ameimeis (Pat. nimmt einen
Bleistift und schreibt amo, sagt aber dabei eimas, amei, ameise) zu
selbst und in zie sie zie und erschwer schwer schwiir schwet schwer
schwer schwor schwor schwe schwer wer vorwen. Trotzdem na sei
die La Last immer wieder zum am am manzigwal brachte die ar
ameise den spiel den Splitter bis zum Bau ebenso offen auch rollte
sie mit ihn an Hoplan Haplanz hinab. Zum glaubte (315 Min.).

Kopfrechnen : 8+7 =? 8und7?2815. 948=? 8und 917.
1244=1? 12und 14?2 und 4 16° 1649 =7? 16 und 9? 16 25,
164+17=7? 16 und 17 16 26 26 73 16 und 17 23 33.

Epikrise. Ad 1: Aus Schwieger und Bruder (vielleicht durch
Vermittlung des nicht gesprochenen Wortes Schwester). wird
Schweder. Ad.2: Glickfinde bringt ihn auf Felde, Kohlenkiibel
auf Kohlenschaufel. Ad 3: Es perseveriert Schwiegervater in
Schweder, das L aus belagotti in belrado, das Glu (= Gurke)
in Glo (fir Kohlenkiibel), das U aus Kiibel in Leu (Lampe), das F
aus Vogel in Fuckerhut. Ad 4: Das M in Kalmose ist verfriiht, das E
bzw. das Ma in Kemaschine.. Ad.5: Vertauscht wurden Schweder
mit Bruder, Kaffeemaschine mit Kaffeemiihle. Ad 6: Es fehlt das
Wort Ungliicksfall. Ad 7: Ist nichts zu bemerken.

Aus dem Gelesenen kann mit Beriicksichtigung unserer fritheren
Analysen der erste Teil vernachlissigt werden. Erst ,,wenig* ist er-
wihnenswert, als Perseveration von eng aus Sprengung und viel-
leicht, was das W anbelangt, schon als Vorklang des (gefiirchteten)
Wortes Fremden, wobei das p aus Sprengung den Ausgleich zu w
erzeugt ; meig ist ein Vorklang des ei in Arbeit, das R in rei ein eben-
solcher von Riickzug Resp ist der militarische Gru ,Respekt®,
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der durch Klangassoziation mit Versteck entsteht. Das zu erscheint
an verfrithter Stelle. Tonstille ist wohl eine sowohl durch Toten als -
durch Stille erzeugte Assoziation, also einerseits eine klangliche,
andererseits eine sinngemiSe.

Im zweiten Lesestiick ist in ,,eigen* ein Stiick des vorhergehenden
ein, beoberte ist wohl durch Klangassoziation mit eroberte zu er-
kliren, das lein nach ein diirfte ,klein* heiBen sollen, wire also
eine sinngemiBe Finschiebung. Das Wort Ameise wird verdreht.
indem ei, wohl begiinstigt durch die vorherigen, vorklingt (Per-
severation -+ Vorschlag); miisch ist wohl eine Kontamination von
sich und Miihe, wobei allerdings noch Miihe vorklingt, dann kommt
ein M mitten in das Wort Miihe (wohl als Perseveration des Anfangs-
buchstabens). Das Wort Holzsplitter wird scheinbar im Splitter
und Holz zerlegt; aber es diirfte sich hier nur um eine scheinbare
Zerlegung handeln, es konnte sein, dal der Patient aus der Not oine
Tugend machte: Das schult, so verlockend es ist, es als Assoziation
mit ,,auf der Schulter tragen* zudeuten, scheint schon das U aus Hulz
"{Wienerisch fiir Holz) zu enthalten, denn auch spiter taucht statt
Holz ulz auf. Vielleicht spielen beide Momente, Vorklang und
Assoziation, hier mit. Das hiiufige Wiederholen von trage ist dadurch
zuerkliren,daB derKranke das ausgelassene ,,zu‘ nachtragen wollte,
aber vom Worte tragen nicht loskam. Die Reihe von ,,in zie bis
vorwen‘* ist eine Summe merkwiirdiger Verdrehungen. Entfiel ver-
wandelt sich in in in zie (vielleicht durch Perseveration des zu).
Aus ,,ibr fortwihrend** wird, wohl unter Leitung des Wortes schwer,
die Kontamination erschwert; iibrigens pendeln hier die Kontami-
nationen zwischen verschiedenen Bestandteilen hin und her; in
schwiir erscheint das ihr mitten imm Wort, in schwert ein bisher nicht
verwendeter Teil von forwihrend. In manzigwal vertauschten w
und m jhren Platz. Haplan ist wohl entstanden durch Assoziation
mit hopla!, den Zuruf, den man einem Strauchelnden macht; das
Wort Abhang mischt sich dazu, es entsteht Haplanz (das Z kann der
Autor nicht erkldren).

Sechste Untersuchung 23. I. Spontansprache : ,,Beschreiben Sie
mir dieses Zimmer !“ Pat.: Das Zimmer 2 Zimmer 2 Zimmer 2 Fenster
oine Uhr 4 Kii 4 Bilder und dann ein Gruppenbild ein und ein Steh-
pult einen Kasen Kasten Ofen hier einen kleinen Kasten, da Tefon
‘T'elefon Reden Recken Haken Haken, dann eine griBerer Kasten
und dann eine Zu Ze steuer Stebel Kasten mit kre gerit ein biis bii
diik ein bii Biicker a Kasten Waschkasten und wieder noch eine
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bings eine ni zi Bilderkasten. Nachzimkadel nachwasten naschtit
nasch waschtut waschtit wasch Waschkasten. Bitte schon, Herr -
Doktor, wird das bald besser werden mit mir? Meine Mutter ist
ganz trostlos, daB ich so krank bin. Doch wenn ich nach Hause
komm, man denkt halt immer, daB hab grad miissen das Schmalor
haben.

Beschreibung eines Bildes, einen Marktplatz darstellend: Das
stellt den part Park bartpla barkplak Platz star ste stell zu barkt
bartplatz mit einem das sind eine dings dahier ein Stand mit Weibern
mit den Gemiisestinden mit & Obst dann einen schul schupter
Schuster gleich Spielereiwagen landen Laden an an anscheinend
cine radi Rathaus eine da Tramway. Die Wei die Frauen, wie sie

. einkaufen fu, so noch Docter von la lektei tie wie gleich da (leise:
das ist schwer, Pause 15 Sek.) da Detail lei Detail mehr das ist a a
Spielwar Spielsachen und dann unten Pferterin Lamperln Hampel-
mann Trommeln Trompeten Pferde (3 Min. 35 Sek.).

Einige Beispiele aus dem Rechnen dieses Tages: 2416 =1
29und 6? 19251952535. 29—5 = ? (Pat. schreibt die 5 unter 29)
24 (83/5 Sek.). 18x5 =17 (5 mal, vergessen immer das erste Herr
Doktor). 18xb =12 (Pat. schreibt 5x8 = 40). .

Bezeichnen : Fierkiste, Wage, Vogelbhaus, Loffel, Hammer,
Lampe, Zuckerhut, Gurke, Fingerhut, Glocke, Elefant, Pferd, Kuh
prompt (Durchschnittszeit 2'/5 Sek.). Kanone: Kan (2'/5 Sek.)
Kanone Koné Kone Kanon Kanone. Monokel: Klomo (6/5 Sek.)
mo motil mokel. Rote Riiben: Das sind Gemii Griinzig Griinzag
geberuen Run gelbe Ruben. Kohlenkiibel: Kohlen (33/; Sek.) fusch
Kohlf Kohlestaufel Kohlkiibel Kohlkiibel. Spule mit Zwirn: Zwirn -
Spu Spun Spulen Zwirn.

Lesen : Ein Mann, der gerne kleinen Tieren beo be obachte
beoba sah einen Ameise zu, wie sie sich Miihe gab, einen Splitter
nach ihrem Bau zu tragen. Der sch der Splitter aber war viel groBer
als die Ameise selbst und fiel ihr fortwihrend trotzdem land das
‘Tenz trotzen daB sie die Lanst die Last immer wieder 29 mal brachte
die Ameise Ameise den Splitter bis zum Bau.

Eme zweite Erzihlung:
Eintrachi.

Ein Vater hatte siohen Sthne, die 6fter miteinander zankten,
"Uber dem Zanken und Streiten versiumten sie die Arbeit. Davon
horte der Vater und darum lieB er eines schonen Tages alle sieben
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Sthne zusammenkommen, legte ihnen sieben Stibe vor, die fest
zusammengebunden waren, und sagte: ,,Dem, der dieses Biindel
Stibe zerbricht, zahle ich hundert Kronen bar.“

Einer nach dem andern strengte lange seine Krifte an; jeder
sagte am Ende: ,Es ist gar nicht moglich!*

,,Und doch®, sagte der Vater, ,,ist nichts leichter. Er loste
das Biindel und zerbrach einen Stab nach dem andern mit geringer
Miihe. ,,Ei!* riefen die S6hne, ,,s0 ist es freilich leicht, so konnte es
ein kleiner Knabe*.

Der Vater sprach: ,,Wie es mit diesen Stiben ist, so ist es auch
mit euch, meine Sohne! Solange ihr fest zusammenhaltet, wird euch
niemand iiberwiltigen konnen. Bleibt aber das Band der Eintracht,
das euch verbinden sollte, aufgel6st, so wird es mit euch gehen wie
mit den Stiben, die hier zerbrochen auf dem Boden umbherliegen.

Das Haus, wo Zwietracht herrscht, zerfallt!
Nur Einigkeit erhalt die Welt.
Nach Christoph Schmid.
Pat.: Eintral Eint Ein Vater hatte 7 sthle Sthne die oftern

mit einander zankten. Uber den Zank und Streiten bei verzechen
versiumten sie die ar Arbeit. Davon horte der Vater und ruf a ruf
liner 1i und Turist darust darum lieB er herein schén eines schonen
Tages alle 7 Sohne zusammenkommen, legte ihnen 7 be bed spid
spibe vor die fest zusammengebunden waren und sagte: ,,Dem dem
der dieden diese diesen Biind und beschd stische verspreche za
zahle ich ihnen 100 Xronen.

Eptkrise. Ad 1: Waschkasten und Nachtkasten wird zu Nach
(zim) kadel und zu Naschwasten, aus Naschwasten und Nachttisch
wird Naschtit, dann geht es wieder zu Waschen zuriick und dieses
wird mit Tisch zu waschtut (worin vielleicht auch das Wort Hand-
tuch enthalten ist). Ob in Schmaldr etwa schmahliches Malor ent-
halten ist oder das ausgelassene ,,ich*“, mochte der Autor nicht ent-
scheiden. Hingegen ist in barkplatz Park und Marktplatz schr wohl
zu erkennen, ebenso in Spielereiwagen Spielereiwaren und Wagen
in Koktei vielleicht Lektiiren und Detail, in Griinzig diirfte (der
Pat. ist ein ,,Urwiener*) Griinzeug und Grinzing stecken. Ad 2:
Von Waschkasten kommt er auf Waschzimmer (Wachzimmer!),
andererseits auf Nachtkasten, Nachttisch; von Rath(haus) kommt
er auf Radi (Rettich), von Kohle auf Kohlenstaufel und beinahe
wire unter Mitwirkung des i in Kiibel ein Kohlenstiefel draus ge-
worden. Motil aus Klomo mo (fiir Monokel) diirfte ein Uberspringen
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auf das Wort Automobil vorstellen. Ad 3: Perseverationen sind:
Zimmer fiir Fenster, Reden (Telefon) fiir Kleiderrechen, wie (gleich
da), (stammend aus wie sie einkaufen), f in fu (fiir tun), (aus ein-
kaufen herrithrend). Ad 4: Verfriiht ist das Rin Kr (gerit), das S in
Biis (Biicherkasten), das P in Park, bart, bark, das erst in platz
erscheinen sollte, das star (Stand), das Kl in Klomo (Monokel),
vermutlich auch das F in Kohlf (schaufel). Ad 5: Vertauschungen
zeigen sich zwischen Bilderkasten und Biicherkasten, Waren und
Wagen, gelb und rot. Ad 6: Biicherkasten, Monokel. Ad 7: Steuer
ist vielleicht eine Erinnerung an Aussteuer.

In der ersten gelesenen Erzihlung ist land aus nahm und Last
kontaminiert, wobei Last vorklang. Das Tenz ist wohl eine Er-
setzung von ,sie”“ durch das Tier, wobei lanz perseveriert. In der
zweilen Geschichte ist verzeichnen wohl mitbegriindet durch den
Gedanken ,unverzeihlich®, Ruf ist selbsterfunden, soll heiflen rief
und ist der sinngemife Exsatz fiir liell zusammenkommen ; vielleicht
spielt ,.darum‘, das an darauf erinnerte, dabei eine Rolle. Turist
ist wohl das nachzutragende Darum (man beachte die gleiche Be-
tonung!) verbunden mit lieB. be und bed sind Vorklinge (Stibe),
ebenso das zweite D in dieden (Bund). Beschd ist wohl ein Teil
der sinngema Ben Assoziation beschiidigt, stische eine Perseveration
von Stibe, nun kommt eine klangliche Assoziation (zerbreche, ver-
spreche), wobei das Wort verspreche eine sinngemife Assoziation
‘(zahlen) und zugleich eine Verfrithung bedeutet.

Aus der siebenten Unlersuchung 26. 1. _Spricht den Satz ,,Heute
ist Freitag* korrekt, ,.Ich trage einen Sabel mit einem Portepée’ -
als ,,Ich trage einen Sibel mit dem pas posu potope mit einer quas*
nach. :

Awus der achten Untersuchung 30. 1. ,,Beschreiben Sie mir dieses
Zimmer!‘ Pat.: Dazu h das Zimmer ist ein zweiter Stong im dritten
Stoek Ausdruck im Fenster und dann und mit der Aussicht einer
Hiuser ein groBer Konferenzschitzer Konferrenzzimmer Kunstiff
und dann von dort Waschtisch, ein Pult, Stehpult, ein Hingekasten,
zwei Kis von Biicher a besser a Biicher & Biicker a Kasten und ein
Gerester und ein Gerathe ka ka Kasten mit einem Rechaud eine
kleine schwarze Tafel (1 Min. 20 Sek.).

Er liest : Eintracht. Ein Vater hatte 7 Séhne, die ofter mit-
einander zak zankten. Uber die Zank und Streiten versiumten sie
die Arbeit. Davon horte der Vater und zu zum rund darum lie8 er
eines Tages schonen es schénen Tag alle 7 Sohne zusammenkommen,

10
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legte ihnen 7 Stibe vor, die sie zusammen gebunden waren und
sagte: Den der dieses Biindel Stibe zerbricht, zahle ich 100 100
Kronen. Einer nach den andern strengte lange seine Krifte an,
jeder sagte am andern das ist nicht mdglich. Doch so sagte und doch
sagte der Vater ich ist nicht leichter; erst loste nas Biindel und
sprach zersprach zerbrach eines spach nach andern mit der einen
geringen Miihe. Ei, rufen die Ren, so kann es leicht leicht es leicht
leicht vielleicht leicht so kénnte es ei kann es kleiner Knabe.

Epikrise. Ad 1: Aus Tisch und Sitzen wird Schitzer und
Geresten besteht vielleicht aus Gerit und rosten, denn unmittelbar
darauf erscheint Rechaud. Ad 2: Zimmer wird mit Haus assoziert,
es wird aber nur das H ausgesprochen. Kasten filhrt zu Kiste (Kis
von Biicher). Ad 4: Das K in Biiker stammt wohl von den nach-
folgenden Kasten. Verfriiht taucht das K in Kis auf (Kiicher-
Kasten). Ad 5: Ausblick und Ausdruck, Konferenztisch und
Konferenzzimmer werden .verwechselt. Ad 6: Es fehlt das
Wort Biicherkasten. Ad 7: Kunstiff ist moglicherweise Kon-z-und
Tisch ? Ausfallen eines Satzteiles diirfte vorliegen in: Das h
das Zimmer ist ein zweiter Stock; es hiitte wohl heiflen sollen: Das
ist ein Schulzimmer im 3. Stock oder zu das Schulzimmer liegt
im 3. Stock.

Der Autor hat eine Tabelle der in dieser Krankengeschichte
vorkommenden Kontaminationen angefertigt und durch Ver-
gleichung der jeweiligen verdrangten, verdriangenden und eventuell
die Verdriangung begiinstigenden Laute die Frage zu 16sen versucht,
ob irgend eing GesetzmiBigkeit in dem Sinne vorliegt, daB sich
vielleicht eine Gruppe von Lauten als ,hoherwertig” ergibt, die
sniedererwertige’ verdringt. Das Resultat war negativ; es tritt
bald dieser, bald jener Laut an Stelle eines anderen auf, der bei einer
zweiten Gelegenheit durch den, welchen er frilher verdringt hat,
das gleiche Schicksal erfabrt. s bleibt demnach fir die Kontami-
nationen keine andere Erklirung tber, als daf klangliche oder sinn-
gemiife Assoziationen 2u den Kontaminationen fithren. Ob dabei
unbewuBte psychische Krifte im Sinne Freuds (Zur Psychopatho-
logie des Alltagslebens. Berlin 1912) tiitig sind, kann der Autor
nicht entscheiden. Fest steht die Tatsache, da der Patient den
Assoziationen nicht, wie der Normale, ausweichen kann, was mit-
begriindet ist durch den Umstand, da8 die einzelnen Worte im
Gedéchtnis nicht geniigend festhaften. Da nun jedes Wort in
gedanklicher und lautlicher Beziehung normalerweise einem fort-
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gesetzten Assoziationsvorgange entspricht — was die Frage, ob das
Wort oder der Laut psychologisch das Primére ist, in keiner Weise
berithrt — so gelingt es, den den Kontaminationen zugrunde licgenden
Vorgang auf eine gemeinsame Formel: Lockerung des mormalen
Assoziationsablaufes 2u bringen'). In dieser Lockerung sind nun
-einerseits enthalten das Verlieren der normalen, durch die Ober-
vorstellung [Stransky] oder Einstellung bedingfen Assoziations-
richtung und das Abschwenken in assoziative Kreuzwege unter dem
Einflusse einer ibergeordneten Einstellung. Diese letzte ist die Ein-
stellung, sich verstindlich zu machen bzw. zu reden, die in dem
Momente, wo durch Versickern des normalen Assoziationsstromes
ein Stillstand droht, umso aktiver eingreift.

Die Perseverationen konnen entweder neben den richtigen
Lauten auftreten oder direkt oder indirekt zu Verdringung von
Lauten fithren. Direkt, wenn sie einen Laut oder Lautkomplex
an seiner Stelle vertreten, z. B. in Fremden, das durch Perseverieren
des B zu Breiten wird. Es kommt aber auch vor, daB die Per-
severation an erster Stelle erscheint, der erste richtige Laut bzw.
die Silbe nachfolgt und nun ein spaterer Bestandteil ausfallt, wohl
‘weil die Laut- bzw. Silbenzahl mehr oder minder richtig eingehalten
wird. So wird aus badelo und ein perseverierendes XKa kabel (da
de fallt aus). Eine Tabelle der vorliegenden Perseverationen ergibt
einige erwidhnenswerte Erscheinungen, weshalb sie hier wieder-
gegeben sei. Es wurden nur die Beispiele aufgenommen, in denen
der verdringte Laut klar zu erkennen ist,

1) Es sei hier gestattet, auch daran zu erinnern, da8 nach Wundt (L. c.,
8. 549) die Entwicklungsgeschichte der Sprache (wie des mythologischen
Denkens) lehrt, daf auf niedrigeren Stufen assoziative Erginzungen der
apperzeptiven Gebilde ungleich michtiger hervortreten als innerhalb der
ausgebildeten Denkformen. Apperzeptive Verbindungen entstehen nach
Wundt aus assoziativen Verschmelzungen von Empfindungen und Gefiihlen,
aus Assimilationen und Kompliketionen und sukzessiven Erinnerungs-
assoziationen im Verein mit einfachen Aufmerksamkeitsvorgingen. Sie
sind eine hohere Denkstufe, ausgezeichnet vor den Assoziationen durch ein
Tdtigkeitsgefiihl und dadruch, daB sie ,,0bjektiv nicht eindeutiger durch eine
assoziativ gehobene Darstellung, sondern durch die gesamte vorangegangene
Entwicklung des BewuBtseins bestimmt* sind. ,,Dadurch gewinnt sie den
Charakter eines Willensvorganges, dessen Motive die einzelnen disponibeln
Assoziationen sind, und dessen Eifekt darin besteht, daB diejenigen Asso-
ziationen wirklich eintreten, die den herrschenden Motiven des ganzen
Vorgangs entsprechen®. Von diesemx Gesichtspunkte aus entspriiche das
Uberwuchern der Assoziationen einem Riickschlag!

10*



— 148 —

Ver- Ver- - . Ver- Ver-
dringender, dringter Resultat  dringender, dringter Resultat
persev.Laut Laut . - persev.Laut Laut
8 ‘m goso - i a © eu
z t Zeisung b  Kohlenkugek
a i am w s . Wonner
en W enster z t guz
b g bewerdet t g dutzer
i a werd a i an
b, f breuten, b g  bearbeitet-
t k Eintrut! e i wert
m f memaschit - ié a eu
w b werg f z fuckerhut
b m bark t t fu (tun)
e i ten (Tinte) a i e (nz)

Man erkennt hier manche artikulatorische Ahnlichkeit:
zwischen verdringendem und verdringtem. Vokale werden durch
Vokale ersetzt, a durch i, i durch a, i durch e, & durch ii.
Die gleiche Artikulationszone kommt bei Verdringung eines.
Konsonanten durch einen andern 6 mal vor (t-z, f-b, m-f, b-w,
m-b, t-z), fremde Artikulationszonen (m-s, g-b, k-t, b-k, s-w, g-t,
g-b, z-f, t-f) 9 mal, doch finden wir mit zwei Ausnahmen immer
den Ersatz eines Explosivlautes durch einen zweiten. Explosivlaut,
eines Reibelautes durch einen anderen. DaB bei gleicher Artiku-
lationszone die Vertauschung von Explosivlauten mit Reibelauten
und umgekehrt im Gegensatz dazu die Regel ist, liegt in der Natur
der Verwechslung; sonst wiirde sich ja das Perseverieren kaum
bemerkbar machen. Aber der Umstand, da8 in der zweiten’ Gruppe,
dem Perseverieren von Lauten anderer Artikulationszonen, als der,
welcher der verdringten angehort, sich so haufig dem verdgéngten.
Laute gleichartige finden und dal Vokale immer nur durch Vokale
vertreten werden, scheint darauf hinzuweisen, daf die Seele des
Kranken den Perseverationen doch nicht ganz machtlos gegeniiber-
steht und daB sie aktiv so lange Perseverationen zuriickdrangt, als.
nicht noch ein assoziativer Faktor, die Gleichartigkeit, dazukommt.
‘Das wiirde aber auch auf das Vorkandensein einer bisher nicht beach-
teten psychologischen artikulatorischen Komponente, das Empfinden der:
Zusammengehorigheit der Explosiv- bzw. der Reibelaute hindeuten.
Man kénnte wihrend des Sprechens eine Einstellung in dieser Richtung
annehmen. Der Autor hilt es fiir berechtigt, diese Ab-
leitung aus unserem Falle vorzunehmen, da auch die Analyse
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eines zweiten Falles ein analoges Resultat ergeben hat und
da’ ‘auch die Selbstbeobachtung ein gleiches - Ergebniis,
ndmlich das Gefiihl der Verwandtschaft der einzelnen Laute inner-
halb jeder der be:den Gruppen ergiebt.

Wir haben nun noch einiges aus der Analyse unseres Fa.lles
nachzutragen, nimlich die grammatlkahsch syntaktlschen Fehler.
Pat. sagt:

1. Mir muB das Undlat haben. »'DaS'mochte der Autor als
Versprechen bzw. Vergessen des Anfanges, als eine Kontamination
-der zwei Sitze: Mir mull das Ungliick passieren und ich muB das
Ungliick haben, nicht abet als wirklichen Paragrammatismus deuten.

2. Bei der Mutter gegangen Hier liegt Perseverieren von
.gegangen Vor. ,

3. Als mit junger Bursch (mit 10 Jahren). Mlt ist ein Vorklang.

4. Tanzschule bin ich auch gegangen. Hier sind die Worte
»in die” ausgelassen worden; ebenso wurden - :

5. verschiedene Worte nicht gesprochen, deren Fehlen a.]Ier-
dings eine Unvollkommenheit (Pa.ra.gramma.tlsmus), aber nichts
Sinnstorendes bedeutet. :

'6. Zimmer 2 Fenster.

7. Und dann von dort Waschtisch.

8. DaB grad hab miissen das Schmaldr haben

9. Er liest nach ihren Bau. 3

- 10. Sah einen Ameise zu.’
11. Das sind . . . dann einer Schusterlauen.
12. Den, der dleses Biindel zerbricht, zahle lch
13. Mit der einen geringen Miihe.

Pat. gebraucht a.lso 5 mal falsche Artikel baw. Abwandlungen
und' endlich - .

14. in Rufen fir nefen sine falsche Blegungsform

Die wirklich grammatischen Storungen sind also recht selten
und das sogar in der Zeit sehr schwerer Aphasie. Dariiber hinaus
noch erweist sich das Gefiihl fiir den Satz als Ganzes ungestort. Selbst
bei Fehlen wichtiger Worte, bei bosen Entgleisungen durch Asso-
ziationen, Perseverieren, Vorklinge wird der Satz zu einem leid-
lichen Ende gebracht, eine Tatsache, die vielleicht beim Lesen-
weniger deutlich wird, als beim Zuhtren, wo die Befonung immer
‘wieder den iiberzeugenden Eindruck hervorbrachte, daB ein Satz.
vorliegt. Hatte etwa ein Fremdsprachiger zugehért, dem also dle
Wortstorungen entgangen wiren, so hitte er den Eindruck geord—'
mneter Sétze empfangen, wie wir ihn beim Horen einer uns unbe-
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kannten Sprache erleben. Wir wissen doch sehr gut, ob jemand,
der in einer uns fremden Sprache redet, Sitze bildet oder etwa
Worter wie aus einem Worterverzeichnis hersagt?)

Es liegt hierin eine Bestidtigung des funktionellen Primates.
der Satzform, auf die ja schon zahlreiche Forscher (Wundt, Gomperz,
Pick, Stranzky, A. Liebmann und Edel) hingewiesen haben. Diese
letzten Autoren sagen in ihrer Monographie (Die Sprache der
Geisteskranken. Halle a. S. 1903. 8. 124) z. B. iiber Imbezille,
daB sie hiufig Worte zu einem &#uBerlich korrekten Satzgefiige
zusammenstellen, doch fehlt das logische Band und der Satz bleibt
unverstindlich. Die Analyse ibrer Sprache ergibt viele Uberein-
stimmungen mit Aphasien. Der Autor konnte an sich selbst fol-
gendes beobachten. Er versuchi manchmal, in Gedanken mit anderen.
Menschenzu debattieren. Als dies esmmal vor dem Einschlafen stattfond,
ertappte er sich dabei, wie in einem Moment vor dem volligen Schwinden
der Bewuptheit keine Worte, keine Gedanken mehr in thm waren, inner-
lich aber roch der Tonfall von Sitzen vor sich ging, der ganz und gar
der Stellungnahme gegen die zu bekimpfende Person entsprach. (Als
mit dieser Beobachtung klare Bewufltheit zuriickkehrte, hatte
der Autor iibrigens das bestimmte Empfinden, als ob er in dem
vorhergehenden Dimmerzustand vollig den ihn befriedigenden.
Eindruck der fortgesetzten Debatte gehabt hitte.) Seit damals
achtete er weiter darauf und hatte sehr oft das gleiche Er-
lebnis. Im allmahlichen Abklingen der kortikalen Funktionen sprach-
licher Natur bleibt also in diesen Fillen bei ihm noch nach Ver-
schwinden der Worte, ja der (formulierten ?) Gedanken sicherlich
zweterlei zuriick : Die Melodie der Sitze und die Einstellung zum
Sprechen. Darin scheint dem Awutor ein trefflicher Bewess fir den
Primat dieser beiden und fir den Primat des Satzes als Ganzes —
wenigstens fiir seine Person — enthalten zu sein !

Am 30. 1. begann die Behandlung des Patienten und zwar in
der Weise, daB er zu langsamem Nachsprechen von Sdtzen und
langsamem Lesen angehalten wurde; auch sinnlose Silben muBte
er in gleicher Weise wiederholen und auch Kopfrechnen und Diktat-
schreiben wurden fleiBig geiibt. Die Notizen iiber die nidchsten

}) Im Anschluf3 daran sei erwihnt, da der Autor Gelegenheit hatte,
einen jener duflerst seltenen Fialle zu beachten, die bei hochgradiger
Wortamnesie noch die Satzbetonung brummen. Es handelte sich um
den 62jahrigen Herrn, dessen Sprachstérung mit klonischem Stottern
begann und in eine immer schwerer werdende amnestische Aphasie
iiberging.
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5 Tage sollen, um die Krankengeschichte nicht allzu umfangreich
werden zu lassen, iibergangen werden. Am 5. II. ergibt die Unter-
suchung folgendes:

Sprachversiindnis : ,,Geben Sie mir Thren Ring!“ 4 ,Legen
Sie den Federstil auf die rechte Tischecke!” Pat. sagt: Federstil,
ergreift ihn nach 7Y/; Sek., hat aber den Auftrag entweder nicht
erfaBt oder vergessen, denn er filhrt ihn nicht aus. Aus seiner
Miene aber ist zu erkennen, dal er auf die Ausfithrung eines Auf-
trages eingestellt ist. Der Auftrag wird wiederholt: 4. , Erfassen
Sie mit der linken Hand das rechte Ohr,” Pat. greift erst an das
linke Ohr, korrigiert sich aber sofort (51/; Sek.). ,Legen Sie das
Notizbuch unter den Schirm Ihrer Kappe!* . ,,Stellen Sie eines
von den Glisern, die auf dem Biicherkasten stehen, auf den Wasch-
kasten!“ 4-. , Streichen Sie mit der Hand iiber die linke Seite des
Schnurrbartes!” . ,,Fahren Sie mit dem rechten Zeigefinger an
den linken kleinen Finger!“ Pat. fihrt an das rechte Ohr, sagt
aber sofort: ,,Bitt’ schon ?“ Der Auftrag wird wiederholt. Pat.
fahrt nach 2 Sek. an den linken Zeigefinger. Da sich der Eindruck
aufdringt, daB Patient nur Wort fiir Wort erfassen kann, wird von
nun an langsamer gesprochen.

», Nehmen Sie das rechte Ohr in die linke Hand !* . ,,Nehmen
Sie das Edelweil von ihrer Kappe und stecken, Sie es an Ihre Bluse!“
Wihrend er das Edelweil abzunehmen beginnt, wird er gefragt,
was er tun wolle. Antwort: Ich werde es von der Kappe wegnehmen
und auf den Tisch legen. Doch ist er damit nicht zufrieden und
spricht leise und nachdenklich weiter. ,

»,Auf dem Biicherkasten steht ein Aschenbecher; den sollen
Sie auf ein Wasserglas stellen!” Pat. nimmt den Aschenbecher,
sucht im Zimmer und sagt fragend: Waschtisch ?

Es wird hierauf der Versuch gemacht, dem Patienten nur zwei
Gegenstinde (Hauptworter) zu sagen, mit denen er nach seinem
Belieben etwas ausfithren soll. Doch auch da zeigt sich, daB er
oft den zweiten vergessen hat, wenn er den ersten gefunden hat.
Z. B.: ,Schliissel, Fensterbrett!“ Pat. ergreift den Schliissel nach
einigem Suchen, steht dann aber ratlos da.

Die Spontansprache ist wenig verandert, er spricht noch immer
hastig. Hingegen ist das Lesen, das er sehr langsam ausfiihrt,
wesentlich gebessert: Der geheilte Patient. Ein reicher war durch
unmiBig UnméBigkeit und Trigheit krank geworden und fragte
alle Arzte in der Stand Stadt um Rat und nahm eine Menge anzei
anzneien ein. Da er aber sein unordentliches unordentliches Leben
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fortfiihrte Leben fortfiihrte, so wurde sein stu stustand nicht besser.
Endlich schrieb er an einen beriim beriilhmten Arzt der weit ens-
fernte weit fernt fer wohnte und bat ihn um Rat um seinen Rat.
S dieser erliet sofolt sofort die Ursache Ursache seine Krankheit.
Der Arzt ordnet fordert den Par Patienten auf, den zu Full zu zu
ihm zu kommen, ab auf den Wege miBig zu leben (553/; Sek.).

Diese auffallende Besserung scheint ein eklatanter Beweis
dafiir zu sein, daB dem hastigen Sprechen, das den sensorisch-
Aphatischen eigen ist, ein guter Teil der Schuld an dem gesamten
sprachlichen Bild zufadllt. Die fehlende Hemmung also und der Aus-
fall an Klangbildern, welcher wieder, wie frither ausfihrlich gezeigt
wurde, aus Storungen in verechiedenen Schichten der Funkiion des
L-K-M bestechen kann, miissen beide bei der Erklirung einer sen-
sorischen Aphasie beriicksichtigt werden.

Der Autor hofft, dem Leser mit dieser ausfiibrlichen Kranken-
geschichte gezeigt zu haben, daB eine genaueste Analyse jedes Falles
von Aphasie die Erkenntnis wirklich férdern konne; kurze Beschrei-
bungen sind nur allzu geeignet, Irrtiimer aufkommen zu lassen.

Eine gréBere Kopfrechnenprobe des Kranken vom 9. IL. ergibt
viel Interessantes, unter anderem auch, da8 er die Ziffern schon

richtig behélt und wiederholt.
4 -3 =4 53 10 (112/;) ist nicht
zufrieden
4+3=1
94+ 7=9u 7416 (35"

184+ 5=18 u. b =23 (7*/,')

1749 =17 u. 9=26 (6%/;'")

324+ 4=32u 4=36 (5%,

2 +5=26u 5=231 (5"
74+5="Tu 5=12 (5%")
7+5="7u 5=12 (%)

8 + 6 = bitte nochmals!!
8+ 6=8u. 6=14 (23"
94+3=9u 3=12 (23"

124+ 8 =12 u. 8 =20 (2")

Hier ist eine Fehlleistung. Die

Durchschnittszahl der Zeit betrégt
51/,".

12—4 = 12 weniger 4 = 8 (8'")
19—7 = 9 weniger 7 =1 (4%/5;'")
19—7 = 19 weniger 7= 12 (8''5"')
37—12 = 37 weniger 12 = 25 (6Y/5"")

225 = 22 weniger b = 17 (8%,"')

12—7 = 12 weniger 7 =5 (462/;"')
18—11 = 18 weniger 11 = 7 (6%/5")
39—17 = 39weniger 17 =22 (342/;"')
17422 = 17 u. 22 = 39 (9Y/5"")
41—7 = 49 weniger 7 = 54 (13/,"')
28—11 = 22 weniger 11 =11 (14%/,")
417 = 41 weniger 7 = 34 (18")
Drei Fehlleistungen. Die einge-
schaltete Addition zeigt, da8 nicht
etwa Ermiidung vorliegt. Durch-
schnittszeit beildufig 11 Sek. DasSub-
trahieren fillt analog Ranschburgs*)
Angaben auch unserem Kranken
wesentlich schwerer als das Addieren.

1) Die Leseschwiiche und Rechenschwiiche der Schulkinder. Berlin 1916.
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T+9=7u 97u 9=16 (65
8 + 11 =11 u: 8 sind 19 (6%/;"")
5+ 18 =5 u. 18 =23 (8%/')
9+17=9 u 17=22 (9%
8 428 =8 u. 28 = 34 (20%/,")
264 5=26u 5=31(3") .
5+ 7=>5u 7=12(3")
44 32=4u 32=36 (8"
6+9=6u.96u 96u 9=15
(15Y5")
7+8=7u 8=15 (4")
4+12=4u 12=16(3")

Zwes  Fehlleistungen. Durch-
schnittezeit: 8 Sek. In seiner
Broschiire weist Ranschburg da-
rauf hin, daf es auch physiolo-
gischerweise schwerer sei, die grifere
zur Fkleineren als die klesnere zur
groferen Zahl zu rechnen. Bei un-
serem Pat. geht das zur Evidenz her-
vor ; die Resullate weichen stark von
-~ normalen ab, die Ausfallserschei-
nungen verstirken die schon phy-
stologische Schwiersgkest.

8 x 1=

8 4+ 4 = 8 mal 4 = 64 nein 32 (15"")
7+ 5= Tmal 5 =35 (51/;")

9 X 3 =3mal 9 =27 (4')

9 x 3 =9mal 9 =24 (11")

7 X 6 = Tmal 6 = 42 (10Y/;")

12 X 4 = 12 mal4 = 68; 48 (15%/;"")
17 X 2 = 17 mal 2 = 34 (10%/;"")
18 X 3 = 18 mal 3 = b4 (18%/;")

7 X 6 = Tmal 6 = 42 (6”')

9 x 4 = 9mal 4 = 36 (4%/,")
8mal 7 =56 (6'')

Zwei Fehlleistungen. Durch-
schnittszahl 91, Sek.
4 X 8 = 4mal 8 =32 (5¢,")
5x 7=>5mal 7=35(3%") "
3 X 9=3mal 9=27(5")
6 X 7==6mal 7= 42 (12")
3x 9=3mal 9=36(8Y")
4 X 12 = 4 mal 12 = 48 (4%/,")
2 X 17 = 2mal 17 = 34 (10%/,"")
3 x 18 = 3 mal 18 = 46 (121/,")
6 X 7= 6mal 7=42(9")
4 X 9=4mal 9 =36 (4*/5"")
7 X 8 = 8 mal 8 = 58 (9!/,")

3 Fehlleistungen. Durchschnitts-
zeit ca. 73/5 Sek.

12:4=12 d1v1dlert durch 4 = 3 mal (6% ")

18:3=18 o
18:3=18 '
45:83=456 .
45 : 3 =43 ” ’
56 : 4 = 56 . .
32:8=232 N,
15:3=15 » -
21:3=21 " .
32:8=32 . "

42 : 6 = 42 ” ”

3=6 (1)
. 3=6mal (7')!
3 = 12'mal 1 (47"
3 = 12 mal (28')
4 = 14 mal (50'")
8 = 8 mal (16") Pat.: stimmt
. " nicht
3 5 mal (17")
8 = 7mal (9")
8 =4mal (11"
6 = 7mal (29"")
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3 Fehlleistungen. Durchschnittszeit 21 Sek. Auch hier ist die
physiologische Erscheinung, daf die Division wesentlich schwerer tst
als alle anderen eifnachen Rechnungsarten durch die Pathologie be-
stitigt und vergrofert').

18 +9 =18 und 9 =27 (9"
64 + 7=164 und 7 =71 (12Y")
25 + 4 = 25 und 4 = 29 (434")

Diese unmittelbar nach den Divisionen vorgekommenen
Additionen, die keine Fehlleistung und trotz der Schwierigkeit der
zweiten nur eine Durchschnittszeit von 8%/; Sek. ergeben, zeigen,
daB die unverhiltnismiflige Schwierigkeit, die dem Kranken das
Dividieren bereitet, wenigstens nicht allein auf Ermiidung zuriick-
zufiithren ist. :

Der Patient zerlegte, was durch leises, allerdings nicht immer
gut horbares Mitsprechen zu erkennen war, fast jede Rechnung in
einzelne Glieder, z. B.: 3x18in 83X 10und 3x 8; 8411 in 84-10+8-
41-—7 zdhlte er an den Fingern ab, ebenso 264-5. Auch darin liegt
eine Bestitigung der physiologischen, von Ranschburg hervorgehobenen
Erfahrung, daf keine, auch nicht die einfachste Rechnung durch
blofen Kurzschluf zwischen den betreffenden Ziffern, sondern auf
Grund eines logischen Denkprozesses erfolge.

“Anhang IL

Schema nach Baerwald zur Priifung der Sinnestypen:)
mit 4 Beispielen an Aphatikern.

Anhangweise wird jenes Schema zum Abdruck gebracht, das
der Autor aus dem Baerwaldschen Buche in der Weise zusammen-
gestellt hat, dal er die Fragen, die Baerwald aus den Resultaten als

1) Folgende Tabelle stellle Ranschburg fiir die Durchschnittszeiten bei
den einzelnen einfachen Rechnungsarten in den ersten 4. Normalklassen
zusarmen,

Klasse I II 111 IV Durchschnitt
Addition 2,6 1,8 1,45 1,20 1,70
Subtraktion 38,7 2,2 1,66 1,60 2,29
Multiplikation 2,15 1,4 1,20 1,20 1,49
Division 3,6 2,0 1,55 1,40 2,114

%) Das Schema wurde aus dem zitierten Buche Baerwalds zusammen-
gestellt. Die Art des Fragens wurden dem Bildungsgrade des Patienten
mdglichst angepaBt.
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unpraktisch erkannte, weglie und sie durch die praktisch als
zweckentsprechend erprobten ersetzte.

I. Wollen Sie 7 Satzchen aus dem Einmaleins (z. B. 5 X 5=25)
und 7 dreistellige Zahlen (z. B. 365) leise und ohne wirkliche Bewegung der
Sprachorgane iiberdenken. Wihrend dessen beobachten Sie mdglichst genau,
ob ein aktives inneres Reden sich bei Ihnen bemerkbar macht, ob Sie irgend -
welche Gefiihle, die den beim Sprechen entstehenden Empfindungen éhnlich
sind, in Lippen, Zunge und Kehlkopf haben, z. B. beimt S-Laut des Wortes
sechs etwas in der Zungenspitze, beim K-Laut etwas am Zungengrunde oder
weichen Gaumen zu spiiren vermeinen. )

II. Wahrend des Versuches schlieBen Sie die Augen, damit die Auf-
merksamkeit ungeteilt den Denkvorgéangen sich zuwenden kann.

Den Mund bitte bei einigen Versuchen geschlossen, bei anderen offen
zu halten, denn jede dieser beiden Mundhaltungen hat ihre stérenden Mo-
mente, die nur durch Abwechslung beider auszuschlieBen sind.

IIL. Denken Sie einige Sitzchen aus dem Einmaleins und einige drei-
stellige Zahlen und priifen Sie, welche der drei méglichen Arten von Wort-
und Zahlenvorstellungen -— optischen, akustischen, motorischen — sich
bei Ihnen finden! Sie sollen nicht eigentlich nach den Vorstellungen suchen,.
namentlich nicht langere Zeit IThre Aufmerksamkeit einer einzelnen Art zu-
wenden, sondern nur feststellen, welche sich von selbst anbieten.

IV. Denken Sie einige Zahlsiitzchen und dreistellige Zahlen und ver-
suchen Sie, ob Sie sie visuell (akustisch) vorstellen kinnen!

V. Kénnen Sie auf Grund Threr Erinnerung angeben, ob Sie in Threm
gewohnlichen, natiirlichen, durch keine systematische Selbstbeobachtung
kontrollierten Denken, visuell (akustisch, motorisch) vorstellen ? Sie sollen
jetzt[keinen Versuch machen, wie Sie vorstellen, auch nicht die Ergebnisse
fritherer absichtlicher Versuche und Selbstbeobachtungen mitteilen, sondern
nur das, was Ihnen von IThrer gewohnlichen Art zu denken in der Erinnerung
haften geblieben ist! Nur wenn Thnen nichts haften geblieben ist, migen
Sie jetzt probeweise einige Worte und Zahlen denken und beobachten, ob
Sie es visuell (akustisch, motorisch) tun. Sie diirfen aber dann das Resultat
nur angeben, wenn Ihre Erinnerung Ihnen deutlich sagt, daB Sie sich immer
so verhalten, wenn also der Versuch nur dazu gedient hat, Thnen Thre normale
Vorstellungsweise zu vergegenwirtigen.

VI. Beim aktuellen Typ und Frageform 1 und 3 wiirde man fragen:

1. Ob die Vorstellungen deutlich oder undeutlich sind;

2. Ob sie konstant oder fluktuierend sind, selten, hiufig oder (soweit
die Frinnerung reicht) immer vorkommen, ob sie von bestimmten Stim-
mungen und Situationen abhéingig sind.

3. Ob sie universell oder nur an bestimmte Vorstellungsgebiete gekettet
sind, ob einem z. B. zwar deutliche visuelle Vorstellungen von Gesichtern,
nicht aber von Mdbeln und Landschaften entgegentreten.

VIa. Beim potentiellen Typus wire zu fragen:

1. Auch nach der Deutlichkeit,

2. Ob die Vorstellungen miihsam oder miihelos kommen,
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3. Man kann bei der Priifung des potentiell visuellen Typus fragen, ob
die visuellen Vorstellungen ausgedehnt sind oder nicht, d. h. ob viele Worte,
Ziffern, Bilder simultan innerlich gesehen werden konnen oder nicht und

4. ob diese visuellen Bilder beharrlich sein kénnen oder nur ﬂuchtxg
aufleuchten, um sofort wieder zu verschwinden.

VII. Spielt bei Ihnen das Gesichts- und Klangbild der Zahlen, das
innere Lesen und Héren gar keine Rolle, ist das innere Sprechen die einzige
Vorstellungsweise, die Sie wihrend der Versuche in sich- fmden, 80 antworten
Sie : ausschlieflicher Motoriker.

VIIL A. Fahren Sie beim Erschrecken, auch bei geringfiigigen An-
lissen sehr stark zussmmen und machen Sie so umfangreiche Arm- und
Rumpfbewegungen dabei, da$ Thre Umgebung sie fiir nervis erklirt ? Hat
sich diese Erscheinung vielleicht pur zeitweise, fluktuierend gezeigt ?

IX, B. Neigen Sie zu besonders lebhaftem Gestikulieren? (Die Frage
ist auch dann zu bejahen, wenn Sie sich dank der Erziehung oder Selbst-
erziehung das Gestikulieren abgewdhnt haben sollten.)

Antwort: a) ja; b) nein.

X. Kommt bei Ihnen lautes Denken vor, ertappen Sie sich zuweilen
darauf, daB lebhaft vorgestellite Worte sich Thnen auf die Lippen dréngen
und geflistert oder laut gesprochen werden ?

Antwort: a) je, héufig ; b) ja, aber selten; ¢) nein; d) nicht ermnerhch
Bitte um Angabe der-Denksituationen, in denen die Erscheirung auftritt.

XI. Hoéren Sie gern Musik, oder ist Sie Ihnen ein gleichgiiltiges, viel-
leicht sogar unangenehmes Gerausch? ’

Antwort: a) gern; b) unangenehm bzw. glemhgultlg

XII. Haben Sie sich manchmal dabei ertappt, dafl Sie Musik, die
Sie gerade hérten, unwillkiirlich mitsangen oder mitpfiffen, oder sie wenig-
.stens durch kleine Ausatmungssté8e im Rhythmus der Melodie ma.rklerten 14

Antwort: a) ja, hiaufig; b) Ja, aber selten; ¢) nein.

- XIII Neigen Sie dazu, zu gehdrter Musik unwillkiirlich den Takt zu
schlagen, sei es mit dem FuB, der Hand, dem Finger, dem Kinnbacken usw. ?
(Die Frage ist auch dann zu bejahen, wenn Sie sich diese Eigenschaft ge-
flissentlich abgewShnt haben sollten. Musiklehrer, die sich die Taktier-
gewohnheit vielleicht erst beimm Unterricht zugelegt haben und sich nicht
sicher entsinnen, ob sie sie schon vorher besessen haben, lassen die Frage
unbeantwortet.) Antwort: a) ja, hiufig; b) ja, so stark, da es strend
-wirken kann; ¢) ja, selten; d) ja, aber nur andeutungsweise; o) nein. (Even-
tuell zwei Antworten nebeneinander).

X1V. Neigen Sie zu imitativen Bewegungen beim Anschauen der
Evolutionen von Tiénzern, Turnern, Athleten, Seilténzern, exerzierenden
Soldaten, bei schauspielerischen oder kinematographischen Vorfithrungen.
Ahmen sie unwillkiirlich die Haltung und ,,Bewegung*® von Statuen und
Bildfiguren nach, so etwa, daB der Anblick der Laokoongruppe Sie zu einer
seitlichen Kriimmung des Rumpfes veranlassen kinnte? (Nicht zu diesen
imitativen Bewegungen gehéren die ,Korrigierenden®, die z. B. ein Be-
schauer macht, wenn er nicht die Haltung einer ihm miBfallenden, Statue
einnimumt, sondern diejenige, die sie nach seiner Ansicht zeigen sollte. Dahin
gehoren auch die komischen Verrenkungen des Rumpfes und der Arme,
die der Xegel- oder Billardspieler macht, wenn seine Kugel falsch- lauft.

»
-~



— 7 —

Nach solchen zwar beim Anblick der Bewogung entstehenden, aber doch
nicht imitativen Bewegungen wird hier nicht gefragt.)

XV. Neigen Sie dazu, blof gedachte und vorgestellte Bewegungen
wirklich zu agieren? Xann es etwa geschehen, daB Sie die Faust ballen,
oder die Stirn runzeln, wenn, Sie von einem Wiitenden horen, oder daB Sie
eine ansatzweise Schlagbewegung machen, wenn Sie in einer Geschichte von
einem machtigen Schwertstreich lesen? (Nicht zu beriicksichtigen sind in
der Antwort: 1. Die Mitbewegungen mit erwarieter oder gewtinschter Be-
‘wegung, z. B. das Munddfinen dessen, der ein, Kind fiittert 2. Die Vormache-
“bewegung, z. B. wenn der Lehrer sich beim Anblick eines krummsitzenden
Schiilers steif aufrichtet 3. Die verdeutlichenden Gesten, die man ausfiihrt,
wenn man jemandem abwesende Personen oder Dinge schildert. Diese Mit-
bewegungen sind keine reinen unwillkiirlichen Reaktionen, die fiir motorische
Anlage zeugen konnten, sondern gehen, wenn auch zum Teil nur indirekt,
aus Absicht hervor, sind, wenn nicht ,,Willens-*, so doch ,,Wunschbewe-
gungen*.)

XVI. A. Ist es Thnen vorgekommen, daB Sie Worte, an die Sie gerade
lebhaft dachten, unwillkiirlich mit demx Finger in die Luft, auf den Tisch
'die Handinnenfliche, den Daumennagel u. dergl. malten ? Antwort: a) Ja,
b) nein. Niahere Angaben erbeten.

Hochstens konnte man hinzusetzen, daB nur das ganz unwillkiirliche
‘Schreiben, nicht aber der in zweckloser, aber bewuBter Weise sich #uBernde
Kritzeltrieb gemeint sei.

) XVII. Stellen Sie sich vor, da8 Sio einige Worte mit sehr groen, Buch-
staben schreiben, und versuchen Sie dabei, ob Sie die Vergegenwirtigung,
wie die betreffenden Hand- und Fingerbewegungen sich anfiihlen wiirden,
mit Absicht zu voller Deutlichkeit entwickeln koénnen, ohne jedoch Hand
und Finger tatsichlich zu bewegen.

B. Oder wurden solche Worte manchmal unbewuBt auf Papier ge-
schrieben ? Eventuell stenographiert ? Antwort: a) Ja b) Nein

XVIIIL. Der Versuch 1a, d. h. das Denken von 7 Zahlsatzehen und
7 dreistelligen Zahlen unter Beobachtung des ,,inneren Redens‘ bedarf
mehxfacher unterbrochener Wiederholung.

Lesen Sie daher in Abschnitt IIT die Versuchsbedingungen und die
Fragen 2 und 3 nochmals durch und wiederholen Sie dann den Versuch!
Glauben Sie nichf, er miisse diesmal genau das gleiche Resultat ergeben wie
zZuvor ! ' .

XIX: Wie haben Sie soeben vorgestellt ? .

Antwort: A. a) Stark motorisch, b) Schwach motonsch ¢) Nicht
motorisch; d) Unsicher.

Antwort: B. a) Einseitig motorisch; b) Vorwiegend motonsch

XX. Kontrollversuch. Stellen Sie sich einige mehrstellige Zahlen, vor
und versuchen Sie dabei das ,,innere Reden‘ zu unterdriicken! Je nach
Anlage und Gewohnbheit; kénnen, Sie sich des visuellen oder auditiven Denkens
bedienen, aber jedenfalls bleiben Sie ein passiver, nicht mitsprechender Zu-
schauer Threr inneren Bilder oder passiver Zuhorer Ihres inneren Souffleurs!

Kontrollfrage. A. Gelang Yhnen die Ausschaltung des inneren Redens ?

- Antwort: a) Nein; b) Ja, stellenweise; ¢) Ja, durchaus. :

B. Wenn ja, war diese Ausschaltung miihevoll oder miihelos ?
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Antwort: a) Miihevoll; b) Miihelos.

C. Erschien Ihnen diese Denkart unnatirlich und ungewohnt
oder natiirlich und gewohnt ?

Antwort: a) Natiirlich; b) Unnatiirlich.

(VIL) Bewegungstrieb und Aktivitit.

Musikalische Personen, denen Zeit und Lust zur Beantwortung der
ganzen Umfrage fehlt, mdgen Abschnitt VII und VIII iibergehen; denn
wir rechnen bei ihnen namentlich auf die Beantwortung des Abschnittes IX.

XXI. Sind Sie ein besonders eifriger Wanderer und Tourist, mehr als
-die Mehrzahl der ubrigen Menschen ? (Wir kdnnten auch nach Sport, Berg-
steigen, Eislauf, Lawn Tennis usw. fragen, wenn nicht vielfach Personen,
die nur geringen Bewertungstrieb besitzen, und sonst ziemlich bequem sind,
teils durch die Mode, teils durch Wetteifer, teils endlich durch die Lust an
geselligen Vergniigungen, Flirt usw. dazu gedringt wiirden. Sollten Sie
aber dessen sicher sein, dafl Thre Sportlust sich in ungewéhnlich hohem MaBe
schon oft bei Gelegenheiten betitigt hat, wo diese drei gesellschaftlichen
Momente nicht in Frage kommen konnten und einzig die physische Lust an
der Leibesiibung oder frische Unternehmungslust in Betracht kam, so be-
jahen Sie die Frage!) Antwort: a) Ja; b) Nein. Besser hitten wir direkt
nach dem Bewegungsbediirfnis, der Unfahigkeit zu lingerem Stillsitzen
gefragt.

XXII. Haben Sie (oder hatten Sie in jiingeren und gesiinderen Tagen)
eine besonders schnelle Gangart, so daf3 Sie die meisten Menschen auf der
Strafle iiberholen und, wenn Sie andere begleiten, sich absichtlich zuriick-
halten miissen? Antwort: a) Ja; b) Nein.

XXTII. Falls Sie die beiden detzten Fragen verneinen, liegt das viel-
leicht daran, daB Sie zeitlebens durch ein kérperliches Hemmnis (Korpulenz,
Herzklopfen, Schwichlichkeit, organische Fehler) oder durch Zeitmangel,
wirtschaftliche oder gesellschaftliche (Gebundenheit so behindert waren,
daB Ihr Bewegungstrieb keinesfalls zur Entfaltung kommen konnte, auch
wenn er in Threm Temperament gelegen wire? Antwort: a) Ja; b) Nein,
keine Hindernisse.

XXIV. Pflegen Sie ungeduldig zu sein, wenn, Sie einige Tage zur Bett-
ruhe gezwungen sind, oder ist IThnen dieser Ruhezustand meist ganz be-
haglich, so daB Sie den Moment, wo Sie wieder aufstehen diirfen, ohne
Spannung erwarten. (Versiumt man wegen der Krankheit wichtige
Pilichten und Vorsitze, so wird jeder ungeduldig; diese beiden Falle sind
also auszuschlieen.) Antwort: a) Ungeduldig ; b) Nicht ungeduldig ; ¢) Habe
keine ausreichende Erfahrung.

XXYV. Gehoren Sie zu jenen ungewéhnlich aktiven rastlosen Menschen,
die immer etwas vorhaben, unternehmen, mit leidenschaftlicher Anteilnahme
betreiben miissen, meist den Kopf voll von Projekten und Zukunftsplinen
haben, denen jede Zeit des Arbeitsstillstandes, der Untiitigkeit, der Passivitét
peinvoll wird, die selbst wenn sie ausspannen und ¥erien machen, durch
hiufige Ortsverianderung Touren, Jagen, Segeln, Photographieren usw.
Tatigkeit und Aufregung in ihr Leben bringen miissen - (Natiirlich hat jeder
gesunde Mensch ein gewisses MaB von Aktivitdt. Nur wenn dieser Zug bei
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‘Thnen in iibernormal starker Auspréigung auftritt, bejahen Sie die Frage!)
Antwort: a) Ungewéhnlich aktiv; b) Nicht ungewthnlich aktiv.

(VIIL) Getiihlswert der Bewegungsempfindung.

XXVI. A. Neigen Sie in Threr Handschrift zu Sehndrkeln oder schnorkel-
.artigen, z. B. lang ausgezogenen, bogenformig zurtickgedrehten Buchstaben-
teilen? Antwort: a) Ja, b) Nein.

XXVIIL Bereitet Ihnen bei der Ausfithrung dieser Schnérkel die Hand -
bewegung des Schreibens ein merkliches Vergniigen? Antwort: 8) Ja;
b) Nein.

XXVIII. Welche Motive, deren Sie sich erinnern kinnen, haben sonst
noch bei der Entstehung dieser Gewohnheit mitgewirkt?

XXIX. A. Haben Sie (oder hatten Sie, als Thre Zahne gesund waren)
-eine Vorliebe fiir Speisen, die starkes BeiBen verlangen, z. B. Schwarzbrot-
kanten? Antwort: a) Ja; b) Nein.

(IX.) Fragen an musikalische Personen.

XXX. A. Spielen Sie oder spielten Sie frither ein Instrument ? Ant-
wort: a) Ja; b) Nein,

B. Falls ja, bitte um Angabe des Instruments.

XXXI. Oder haben Sie sich wenigstens rezeptiv mit Musik beschiftigt
und durch Besuch von Konzerten, Opern, musikalischen Unterhaltungen
-inige Ubung im Horen und Genieflen musikalischer Kunstwerke erlangt ?
Antwort: a) Ja; b) Nein.

XXXIY. Haben Sie jemals bei sich jene Kapellmeisterbewegungen
beobachtet, die den musikalischen Gefiihlsinhalt symbolisch zum Ausdruck
bringen, z. B. gleitende wagerechte, weit ausladende Bewegungen der flachen
Hand mit majestétischem Ballen der Faust bei kraftvollen Stellen, gewalt-
.sames Zusammenpressen der gefalteten Hiande bei hichster bedriickender
-emotionaler Spannung ? Oder sind Thnen ahnlich symbolische Augen- und
Atembewegungen vorgekommen, z. B. tiefes Einatmen bei breiten, er-
habenen Stellen ! Antwort: a) Ja; hiéufig, b) Ja, aber selten; ¢) Nein. Wir
bitten dringend um genaue Schilderung der etwa beobachteten Bewegungen,
.eventuell auch um Mitteilung, wie sie entstanden sein kénnen.

XXXIII. Machen Sie beim Denken oder Horen einer Melodie oder
Harmonie gelegentlich unwillkiirlich die Klaviergriffe, Geigengriffe usw.,
.die zur Hervorbringung des betreffenden Tongebildes erforderlich wiren ?
Antwort: a) Ja, hiufig; b) Ja, selten; ¢) Nein.

XXXIV. Haben Sie bemerkt, da8 die erwahnten, das Horen be-
gleitenden Bewegungen (lautes oder leises Mitsingen, Kapellmeisterbe-
weogungen, Taktmarkierungen in irgendeiner Form, XKlaviergriffe) auf
den asthetischen GenuB des Kunstwerkes EinfluB hatten, ja vielleicht
ihn geradezu bedingten, so daf8 bei bewegungslosem Zuhoren stirkere Ge-
fiithlswirkungen ausblieben? Antwort: a) Ich habe nicht bemerkt, da8 die
Mitbewegungen den musikalischen GenuB beeinflussen; b) Sie verstiérken
-den Genug; ¢) Ohne diese Bewegungen komme ich zu keinem rechten Genufl,

XXXYV. A. Spielen Sie ein Stiick auswendig ? Antwort: a) Ja; b) Nein.
B. Wenn ja, so verfolgen Sie, fern von Ihrem Instrument, mit geschlossenen
Augen sitzend, das Musikstiick in der Erinnerung und beobachten Sie,
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welche Vorstellungsmaterialion dabei verwendet werden. Wir lassen die
Liste der Vorstellungsarten, die wahrscheinlich nur in Betracht kommen
konnen, folgen. Unterstreichen Sie diejenigen, die Sie bei sich finden, und
zwar die wichtigsten doppelt, die nur gelegentlich oder undeutlich auf-
tretenden dagegen durch eine Punktreihe.

1. Tonvorstellungen. 2. Gesichtsbild der gedruckten Noten. 3. Vor-
stellung der Kehlkopfbewegungen, die ndtig wiiren, die betr. Téne zu singen.
4. Motorische Vorstellungen der Arm-, Hand- und Fingerbewegungen, die
ndtig sind, um die betreffenden Tone zu spielen. (Man denkt daran, wie die
Griffe sich ,,anfiihlen‘). 5. Gesichtsbilder der greifenden Hande und be-
wegten Arme. 6. Gesichtsbilder der, Klaviertasten, Saitenstellen und
sonstiger Angriffsstellen der Instrumente. (Wir machen darauf aufmerksam,
daBl man vielfach die Tasten usw. nicht anschaulich sieht, wohl aber einen
vagen abstrakten Eindruck von den Distanzen und Reumverhiltnissen re-
produziert.) 7. Notennamen wie C, Fis, Es, B oder Do, Re, Mi, Fa, Sol.
8. Farbenvorstellungen, die mit den Ténen oder der Vortragsweise ver-
kniipft sind.

XXXVI. Beobachten Sie Elemente, die auf dieser Liste fehlen, oder
stellen sich manche Elemente nur bei ganz bestimmten Gelegenheiten ein,
so bitten wir um Mitteilung.

Fiir diese wichtige Frage erbitten wir besondere Aufmerksamkeit !
.Die meisten Menschen empfinden den unmittelbarsten und stéirksten musi-
kalischen GenuB, wenn sie im Konzert oder mit Hilfe eigenen Spiels das
Kunstwerk horen. Die spatere Erinnerung an das Gehorte weckt bei ihnen
nur einen schwachen Gefiihlsnachhall.

Einigen Menschen aber ergeht es umgekehrt. Fillt ihnen ein paar Tage
nach einem Konzert eine gehorte Stelle wieder ein, so geht ihnen, jetzt erst
das gefiihlsmaBige Verstandnis dafiir auf, jetzt erst empfinden sie, wie diese
Téne in der Seele des Komponisten geklungen haben miissen, ja manchmal
erscheint ihnen der rein innerlich wieder auferstandene Tongedanke so
verklirt, so {iberaus schon, daB wirkliche Tone, selbst in virtuosester Vor-
fiihrung, nie den gleichen #sthetischen Wert besitzen konnten.

. Natiirlich ist nicht davon die Rede, daB3 man manchmal ein gehdrtes
Tonstiick erst nachtriglich verstehen lernt, indem man Partitur oder Klavier-
auszug studiert, dadurch den musikalischen Vorstellungskomplex bereichert
und auf frither nicht wahrgenommene Feinheiten aufmerksam wird. Die
Verklarung, an die hier gedacht wird, kettet sich vielmehr an die einfache,
durch keine neuen intellektuellen Zutaten erweiterte Erinnerung des Ge--
hérten. Sie bedeutet einen Sieg der Phantasie iiher die Wahrnehmung.

Haben Sie diese Erscheinung musikslischer Erinnerungsverklirung
schon in sich beobachtet ? Antwort: a) Ja, hiufig; b) Ja, aber selten;
¢) Nein. : ' .

XXXVII. Versuchen Sie, ob Sie sich hohe Téne, wie Sie sie vom
Klavier, der Geige, der Flote, der Sopranstimme, der Vogelstimme, der
Lokomotivpfeife her kennen, vorstellen konnen, Tone, die fiir Ihre eigeno
Stimme unerreichbar, unnachahmbar sein wiirden. Es muB8 aber, seitdem
Sie sie zuletzt gehért haben, mindestens ein Tag vergangen sein.

A. Kénnen Sie sich solche hohe Tone leicht, sicher, lebhaft und
sinnenfillig vorstellen, so antworten Sie: deutlich!
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B. Ist dieses Thr Vorstellen matt, gelingt es Ihnen nur gelegentlich
und momentan, einen solchen Ton in der Vorstellung zu erhaschen, so
antworten Sie: undeutlich! )

C. Gelingt Yhnen das Vorstellen unsingbarer, hoher Téne gar nicht, so
antworten Sie: gar nicht!

XXXVII. Denken Sie sich leise und innerlich, ohne wirkliche Téne
und. Kehlkopfbewegungen, die Tonskala von unten nach oben hin und ver-
suchen Sie, wenn Sie bei Ihren hichsten singbaren T6nen angelangt sind,
ob Sie die Tonleiter noch weiter verfolgen kénnen, oder unversehens in, Thre
letzte singbare Oktave zuriickgeraten. Probieren Sie es ein paarmal, ehe
Sie dern Versuch aufgeben, und suchen Sie, wenn méglich, dadurch die
Schwierigkeit zu iiberwinden, daf Sie sich nicht mehr den XKlang Ihrer
eigenen Stimme, sondern den einer Pfeife, Flote oder Violine vorstellen.

XXXIX. Sind Sie vielleicht absolut unmusikalisch, so da8 Ihnen
das Denken der Tonreihe iiberhaupt unmoglich war ? Antwort: a) Absolut
unmusikalisch; b) Nein, musikalisch genug.

XL. Gelang Thnen die denkende Verfolgung der Tonreihe tiber die
hochsten singberen Téne hinaus ? Antwort: Ja leicht und sicher; b) Ja,
aber mit Miihe und ohne deutliche Tonvorstellung ; ¢) Nein.
~ VersuchIc. Stellen Sie nunmehr zum dritien Male den Versuch Ia,
das Denken von 7 Zahlstatzchen und 7 dreistelligen Zahlen, unter Beob-
é.chtung des inneren Redens an, und zwar diesmal, wenn méoglich, im Liegen !

XLI. Wie haben Sie soeben vorgestellt ? Antwort: A. a) Stark mo-
torisch; b) Schwach motorisch; ¢) Nicht motorisch; d) Unsicher. B, a) Ein-
seitig motorisch; b) Vorwiegend motorisch.

. B. Nachtragsfragen.

- XLIL Denken Sie einige Zahlsitzchen und dreistellige Zahlen und
versuchen Sie, ob Sie sie visuell als Gesichisbilde s von Ziffern, Zahlworten
Linjiendiagrammen, Mehrheiten, von Gegenstinden sehen! a) Dachten Sie
die Zahlen visuell ? b) Als Ziffern oder in welcher Form sonst ?; ¢) Deutlich
oder undeutlich ? d) Sprang Ihnen die optische Zahlvorstellung von selbst
entgegen oder muflten Sie sie erst miihsam heraufschrauben? Denken Sie
manchmal auch Worte visuell, etwa bei auswendig Gelerntem oder seltenen
(griechischen, hebriischen) Schriftzeichen? f) Konnen Sie sich Bilder,
Gesichter, Landschaften, Mobel, Farben sehr anschaulich und wirklichkeits-
ahnlich vorstellen 7; g) Dréingen sich Thnen solche plastische sachliche
Gesichtsbilder oft von selbst auf, so daf8 Thr Denken zum kinematogra-
phischen Theater wird ?

XLIIL Denken Sie einige Zahlsiétzchen und dreistellige Zahlen und
priiffen Sie dabei Ihr akustisches Vorstellen. Ihr Denken in Schallvor-
stellungen der Zahlworte. a) Dachten Sie die Zahlen akustiseh ? b) Deutlich
oder undeutlich; ¢) Mithsam oder so, daB die Wortklinge sofort entgegen-
sprangen; d) Sind Sie sicher, daB Sie nicht Klangvorstellung und Sprech-
bewegungsvorstellung (inneres Reden) verwechselt haben ?

XLIV. Zuweilen iibernimmt von den 3 Vorstellungsgebieten, dem
visuellen, akustischen und motorischen, eines A so die Fiihrung, da ein
anderes B sich immer nur im AnschluB an A als dessen Anhingsel betatigt.
So kann mancher das visuelle Zahlbild ,,3‘ nur mit Hilfe der Klangvor-
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stellung ,,drei‘‘ denken. Existiert bei IThnen ein derartiges unverkennbares
Abhiéngigkeitsverhiltnis ? Eventuell machen Sie einen Versuch mit einigen
grofien und kleinen Zahlen!

XLV. Wir wollen sehen, ob Ihr inneres Reden aus Zuckungen, der
Sprachorgane oder aus rein innerlichen Bewegungsvorstellungen besteht.
Wenn man den Mund offen hilt, so konnen allerdings beim Wortdenken
Zuckungen der Lippen, der Zungenspitze usw. stattfinden. Aber die Be-
wegungsempfiindung der vorn im Munde entstehenden Konsonanten, z. B.
8 z,d,t,w,m, 1, f, w kann durch diese Bewegungsansatze nur in verschobener
,nd abweichender Weise nachgeahmt werden. Konnen sie trotzdem bei
uffenem Mund die Sprechbewegung solcher Konsonanten deutlich vorstellen,
00 beweist dies, daf Sie iiber eine gut entwickelte motorische Erinnerung ver-
siigen, weil dieser Effekt eben durch Zuckungen allein nicht zu erreichen ist.

Halten Sie die Augen geschlossen, den Mund offen, die Zunge im Mund
Jreischwebend, so daB sie den Gawmen nicht beriihrt! Sprechen Sie nun innerlich
den Satz:

Ein Zweifel mahnt: des Lebens tiefen Sinn soll niemand finden.
Denken Sio jede Silbe einzeln, scharf markiert gesprochen drei- bis viermal
wiederholt! Dabei versuchen Sie nun, die Vorstellung, wie die vorkommenden
Konsonanten wirklich gesprochen, sich anfiihlen wiirden, durch Ansicht und
Anspannung der Aufmerksamkeit zu unverkennbarer Deutlichkeit zu ent-
wickeln, so da ihr nichts Verschwomumenes mehr anhaftet. Oft ist hierzu
eine kurze (Ybung von einer Minute nétig, der Versuch muB also 2—3 Minuten
dauern.

a) Gelang Ihnen das ganz deutliche Vorstellen der Sprechbewegungs-
empfindung wenigstens einiger Konsonanten? b) Bei welchen gelang es,
bei welchen, nicht ? ¢) Kann keine Verwechslung mit dem akustischen Vor-
stellen, dem inneren Hoéren jener Konsonanten vorliegen ?

XLVI. Neigen Sie, wenn der Inhalt des Gesagten keine Schwierig-
keiten bietet, zu schnellem, vielleicht sogar hastigem Sprechen ?

XLVII. Der Begriff der ungewdhnlichen Aktivitdt muB stirker
differenziert werden, als es friither geschah. Als ungewdhnliche Alktivitét
bezeichnen wir:

XLVIIL Usnermiidlichen Betatiqgungstrieb derer, die nie ganz untatig
sein konnen, jede Ruhepause wenigstens mit Lesen, Schreiben, Spazieren-
gehen, Betrachten, Handarbeit anfiillen miissen, denen gemiichliches Liegen
im Sande, wenn sie sich frisch fiihlen, nur kurze Zeit ertriglich ist. Vielfach
ist Gewohnheit und Erziehung, oft auch nervise Unrast dabei beteiligt.
(BloSes Traumen und Sinnieren kann nicht als betatigte Aktivitat gelten.)

IL. Leidenschaftliche Anteilnahme der Feuerkopfe, derer, die ein Stecken-
pferd haben, im Banne einer Idee oder eines Interesses sind, nicht davon los-
kommen kinnen, so daB sie besténdig an ihre Sache denken,davon schwirmen,
meist, wenn auch nicht immer, ihrer Umgebung gegeniiber fortwihrend
davon reden und dafiir agitieren. (Nicht damit zu verwechseln ist die Ge-
wissenhaftigkeit, die von einem schwer ldsbaren, etwa mathematischen
Problem nicht los kann, nicht aus freudiger Begeisterung, sondern aus Qual
der unerfiillten, Aufgabe.)
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L. Initiative, Unternehmungslust dessen, der etwas jenseits seiner
Gewohnheit: Liegendes neu zu beginnen liebt, Entdeckernaturen, Leute, die
gorn iiber See gehen, Vereine, Geschifte, Institutionen, Freundeskreise be-
. griinden, ihren Beruf leicht wechseln, immer Projekte haben, im Gebirge,
in Kunst und Wilenschaft ungewohnte Wege einschlagen. (Nicht zu ver-
wechseln die Wissbegier, dic Neues sehen und erkennen will, die geniale
Einfallsgabe, die durch Ideenreichtum Gebiete erschlieBt. Nicht darauf
kommt es an, daB man neue Inhalte denkt, sondern dal man etwas Neues,
die Gewohnheit Durchbrechendes beginnt.)

Welche von diesen drei Formen der Aktivitit konstatieren Sie (oder
konstatierten Sie friiher) bei sich in so deutlicher Auspriigung, da8 an ihrem
Vorliegen kein Zweifel sein kann ? Welche dagegen haben Sie sicher nichif
Werden b oder ¢ bejaht, so bitte Belege anzugeben. Hat man sich schon
iiber Thre Steckenpferde, iiber Thre Agitatorennatur ausgesprochen? Was
haben Sie schon begriindet und unternommen ? Ohne solche Belege kinnte
sich der Verdacht der Selbsttiuschung aufdriangen. Wenn &uBere Verhilt-
nisse Aktivitit im Sinne ¢ unmdiglich machten, bitte dies anzugeben.

LI. Sie teilen mit, da8 Sie hohe, Thre Stimmilage iiberschreitende Téne,
z. B.die einer Lokomotivpfeife, vorstellen konnen. Wird dieses Vorstellen
von Empfindungen im Kehlkopf oder den Lippen begleitet, so, als ob Sie
den Ton zu pfeifen, zu quietschen, mit Fistelstimme zu singen versuchten ?
Wenn ja, haben Sie das BewuBtsein, da8 diese Bewegungsansitze die Hohe
des wirklich vorgestellten Tones nicht erreichen ?

LII. Gehen Sie ein paar mal rasch im Zimmer auf und ab und wieder-
holen Sie dann den Versuch der Nachtragsirage 4. Beantworten Sie darauf
nochmals die zugehdrigen Fragen a bis ¢?).

Einige Beispiele von Analysen?) sogen. motorischer Aphatiker,
die durch die optisch-taktile Methode wesentlich geférdert worden
waren, seien im AnschluB an das Schema gebracht. Sie scheinen
zu zeigen, daB die Art der Spracherlernung auf den aktuellen Typus
von groBem EinfluB ist.

Fall 13. Hugo H., 8. II. 17.

: Priifung der Sinnestypen : 1. Pat. macht deutliche Lippen-

bewegungen, gibt aber an, daf er keine Bewegungen, die beim Lesen
‘entstehen, empfindet. 2. Pat. sagt, bei geschlossenem und offenem
Mund, sowie geschlossenen Augen, er empfinde jetzt Sprechbe-
wegungen. 3. Akustischer Eindruck. 4. Optische Vorstellung.

1) Manche Fragen decken einander fast, stehen aber an weit von ein-
ander entfernten Plitzen des Schemas. Das bietet den Vorteil, da man
sie den Patienten zu verschiedenen Zeiten vorlegen kann, was, da lingeres
Denken nach einer Richtung unter Umstiinden die Resultate der Selbst-
beobachtung eben nach dieser Richtung zu beeinflussen bzw. zu fiélschen
vermag, oine Kontrolle der Antworten auf ihre Stichhaltigkeit ermdglicht.

*) Bei ihnen war mir Oberschwester Frau Maria Louise Dittrich be-
hilflich, wofiir ihr an dieser Stelle herzlichst gedankt sei.

11+
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5. Pat. kann sich an frithere Beobachtung nicht erinnern. Jetzt
akustiseher Eindruck. 6. Vorstellung in allem undeutlich. 7. Vor-
stellung miihsam. 8. Pat. erschrickt leicht und zuckt mit dem
Kérper zusammen. 9. Nein. 10. Nein. 11. Hért sehr gerne Musik.
12. Frither immer mitgesungen, jetzt summt Pat. mit. 13. Nein.
14. Beim Anblick von Turnern macht Pat. die Bewegungen mit.
15. Bei gedachten Vorstellungen keine Bewegung. 16. Nein.
17. Nein. 18. Akustischer Eindruck. 21. Pat. macht gerne Partien,
aber nur wegen der Gesellschaft. 22. Nein. 23. Ungeduldig. 25. Pat.
gibt an, besonders aktiv zu sein (er erweckt bei Beobachtung aber
nicht diesen Eindruck). 26. Nein. 29. Nein. 30. Nein. 31. Nein.
33. Nein. 43. Undeutliche Vorstellung bei Zahlen und Einmaleins.
47. usw. Aktivitit ohne eine besondere Idee und Steckenpferd.
Speziell geistiger Betiatigungstrieb.

Fall 14, Ladislaus Z. 29. I. 1917.

Priifung der Sinnestypen : 1. Pat. macht deutliche Sprech-
bewegungen, auch mit geschlossenen Augen und mit einem Finger
im Munde. 4. Beim Sprechen ist es Pat. viel leichter. 7a.
Frither nicht. 9. Friiher stark gestikuliert, jetzt fillt es ihm schwer
(Pat. macht beim Sprechen Fingerbewegungen). 10. Niemals.
11. Hat eine Naturstimme. In der Héhe starkes Pressen. Hort
gerne Musik. 12. Vor der Verwundung ja. 13. Nein, Frither ja,
er hat sich’s abgewShnt. 14. Frither ja! 15. Nein. 16. Nein.
17. Nein. 21. Frither. Nicht zu sehr! Turnen, Fechten, Tennis.
Grimassiert. 22. Nein. 23. Nein. 24. Sehr ungeduldig. 25. Nein.
26. Ganz einfach. 29. Nein. 33. Nein. 35. Violine. Ja! Wird
mit 3 beantwortet. 37. Schwer. 38. Pat. hat Gefiihle der Spannung.
42. Schwer sehen, frither bloB denken, nicht sehen. 43. Horen
nicht. 44. Auch nebenbei sehen. 45. Wird bejaht. 47. Nein. 49.Nein.
50. Nein. 51. Ein bischen Gefiihl im Kehlkopf.

Fall 15. Anton H. 6. IT. 1917

Priifung der Sinnestypen : 1. Pat. macht starke Lippenbe-
wegungen und hat die Empfindung des Sprechens in der Zunge.
2. Pat. kann bei geschlossenen Augen und offenem Mund nichts
denken. 3. Pat. hort nur die Zahlen, Vorstellung schwach und
undeutlich. 5. Akustisch. 7. Inneres Sprechen. 8. Pat. erschrickt
sehr stark, der Korper zuckt zusammen. 9. Spricht sehr ruhig im
allgemeinen, nur wenn er seine erregten, nervisen Stunden hat,
wie vor einem Anfall, gestikuliert Pat. sehr lebhaft. 10. Pat. spricht
nur laut, wenn er etwas still Gelesenes nicht versteht. 11. Hort
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gerne Musik. 12. Pfeift mit. 13. Schligt mit dem Fufl den Takt,
leicht, ohne starkes Gerdusch. 14. Bei Billard- und Fufiballspiel
bleibt Pat. in erregtem Zustand in einer durch das Spiel bedingten
besonderen Korperstellung. 15. Pat. ballt die linke Faust und
knirscht mit den Zahnen, aber erst seit seiner Kopfverletzung.
16. Nein. 17. Nein. 20. Pat. kann das innere Reden nicht aus-
schalten. 21. Pat. macht gerne Partien aus Liebe zur Natur.
22. Pat. hatte in fritheren Tagen eine sehr schnelle Gangart und
tiberholte gerne seine Vorginger. 24. Ungeduldig. 25. Ungewdhn-
lich aktiv. 26. Nein (zeitweise ja). 27. Ja. 28. Macht gerne Schnor-
kel, seit er mit der rechten Hand wieder schreiben kann. 29. Ja.
30. Frither Zither. 31. Hort sehr gerne Musik. 32. Nein. 33. Nein.
35. Er singt innerlich (Pat. macht deutliche Lippenbewegungen), -
doch tritt nebenbei Héren auf. 36. In der Erinnerung nicht.
37. Kann sich den Ton, nicht vorstellen: 38 bzw. 40. Beklemmendes
Gefiihl in der Kehle. 42 bzw. 44. Besser ist es, wenn er sprechen
kann; daneben liuft das Héren. 45. In der Zunge, besonders aber
such im iibrigen Ansatzrohr kann er sich die Bildung der einzelnen
Laute vorstellen. 47. Nein. 48. Nein. 50. Pat. wire gerne gereist
und hatte manchmal den Willen, ,,die Welt umzudrehen®.
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