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Zur Lehre yon den Hallucinationen. 

Von 

Victor Kandinsky, 
A r z t  aus Moskau.  

D a  ich das Ungltick gehabt habe im u yon zwei Jahren an 
Wahnsinn mit Hallucinationen zu leiden, und sogar naeh der Gene- 

sung die F~thigkeit beibehalten babe, IIallucinationen gewisser Art 
willkfirlich hervorzurufen, so konnte ich, natiirlich an mir selbst, 
einige Entstehungsbedingungen des Sinnesdeliriums beobaehten. Be- 
vor ich aber yon meiner persSnlichen Erfahrung in dieser Hinsicht 
spreche, muss ich die gegenwiirtig bestehenden Ansichten fiber diesen 
Gegenstand anffihren. 

Sch r i i de r  van de r  Kolk  unterscheidet im Process der Wahr- 
nehmung das Stadium der P e r c e p t i o n  vom Stadium der A p p e r -  
c ep t i on .  Die P e r c e p t i o n  ist die Wahrnehmung des iiussern Sin- 
neseindrucks in den sensiblen infracortiealen Centren des Gehirns, 
z. B. die Wahrnehmung der Geh(irseindrficke in den Ganglienzellen 
am Boden der Rautengrube, die Wahrnehmung der Gesichtseindrfieke 
in der grauen Substanz der Vierhfigel, der Geruchseindrficke in den. 
Ganglien des Riechkolbens u. s. w. Aber zur Entstehung einer voll- 
standigen sinnlichen Wahrnehmung ist es nothwendig, dass die Er- 
regung der Perceptionscentren in bestimmten Gebieten der Hirnrinde, 
den Centren der Apperception oder dem Organ der Wahrnehmung 
im engeren Sinn wahrgenommen werde. Das sinnliche Bild ents teht  
im Organ der Apperception in Folge einer unmittelbaren sinnlichen 
Wahrnehmung oder ohne dieselbe. Im letzteren Falle entstehen Er- 
innerungs- oder Phantasiebilder und Hallucinationen. Gew5hnliche 
Erinnerungs- und Phantasiebilder leitet S chr  5d e r yon der Erregung 



454 Victor Kandinsky, 

nur der Appereeptionscentren, d. h. der Gehirnrinde allein ab, Hallu- 
cinationen dagegen entstehen, seiner Ansicht nacb, yon der Reizung 
der Perceptionsorgane, d. h. der sensiblen infracorticalen Centren*). 
Dahor haben Halhcinationen oft die Lebhaftigkeit einer unmittelbaren, 
realen sinnliehen Wahrnehmung, w~ihrend Phantasiebilder verh~ilt- 
nissm~issig blass und aller Objectivit~it baar sind. Die Ansicht 
S c h r 6 d e r ' s  fiber die Entstchung der Hallueinationen war yore gr/Sss- 
ten Theil tier Irren~irzte angenommen. K a h l b a u m  erkl~irt einige 
Hallucinationen dureh eine prim~re Reizung der Percelotionseentren , 
andere durch eiue Reizung, welehe centrifugal auf diese letzteren yon 
den Vorstellungseentren fibergeht**). Die Lehre yon S c h r 6 d e r  
adoptirt aueh K r a f f t - E b i n g ,  sogar in seinem neuersehienenen Lehr- 
buehe***). Ueberhaupt sieht K r a f f t - g b i n g  die ttallucinationen - -  
,,als centrifugale Erregungen des Centralapparates eines Sinnesnerven 
dutch einen ad/~quaten Vorstellungsreiz his zu dem Grade, dass die 
nach aussen projectirte Erregung desselben die St/~rke einer sinn- 
lichen Anschauung gewinnt Co-  an~'). Welter werden wir sehen, wie 
unbegrfindet diese Ansieht ist. 

Wundt  unterseheidet, was die Entstehung anbelangt, 1. Hallu- 
cinationen, bei denen die psychische Reizung der physiologischen vor- 
angeht, und welehe unmittelbar aus gew6hnlichen Erinnerungs-" und 
Phantasiebildern entspringen, sich nur dm'ch die Intensitlit der nach- 
folgenden physiologischen Reizung unterscheidend, und 2. Hallucina- 
tionen, bei denen die physiologische Reizung der psychischen voran- 
geht, wobei die prim~tre physiologische Reizung central und periphe- 
riseh sein kannt~- ). Meynert~--~'~') dagegen streitet volikommen ab, 
dass die aus den Vorstellungscentren, d. h. der Rinde des Vorderhirns 
ausgehende Reizung Hallucinationen her'~orrufen kSnnte. Die Organe 
der sinnlichen Wahrnehmung sind, nach Meyne r t ,  vor allem die 
infi'acorticalen Centren, z. B. ffir den Gesichtssinn - -  hauptslichlich 
die Vierhfigel. Die Verbindung der Vierhfigel mit der Hirnrinde ist 

*) SchrSder van der Kolk, P~thologie und Therapie der Geistes- 
krankheiten. Braunsohweig, 1863. 

**) AlIgem. Zeitsohr. f. Psychiatrie. Bd. XXu 
***) Kr a f f t - Eb ing ,  Lehrbuoh der Psychiatrie. Stuttgart, 1879. Er- 

ster Band. 
t )  L. c. I. p. 92. 

##) Wundt ,  Grundzfige der physiolog. Psychologie. Leipzig, 1879. 
p. 652. 

tft) Meynert, Ueber Fortschritte im Verst~ndniss d~r krankhafton psy- 
chischon Gehirnzust~nde. Wien, 1878. 
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anatomiseh bewiesen (Meynert) .  Durch diese Leitungsbahn gelangen 
Gesichtseindrticke zugleich mit den Inner~'ationsgeftihlen der Augen- 
muskeln his zur IIirnrinde nnd werden dort zur riiumliehen Vorstel- 
lung associirt. Die Verknfipfung abet tier Factoren der r~iumliehen 
Vorstellung beginn~ schon in den u (lVieynert). Es ist 
durehaus keine b]othwendigkeit vorhanden (mit S c h r S d e r ,  K ah l -  
baum,  Ha ge n ,  K r a f f t - E b i n g ,  W u n d t )  eine centrifugale Verbrei- 
tung der Erregung yon den Vorstellungseentren auf die Perceptions- 
organe anzunehmen. 

Ausser der rein intellectuellen Thtitigkeit (Reproduction und 
Association der Vorstellungen) gehSrt zur Function tier Rinde des 
Vorderhirns die Hemmung der subjeetiven Erregungen anderer Theile 
der IIirnrinde, sowie aueh der Erregungen der infraeorticalen Oentren 
der Sinnesorgane. Wenn eine objectlose Erregung eines infraeorticalen 
Sinnescentrums bis zu den Centren des Bewusstseins i n  der Hirnrinde 
gelangt, so uriterscheidet sich diese Erregung fiir diese letzteren dnrch 
nichts yon den durch eine ~iussere Wahrnehmung bedingten Erregun- 
gen u n d e s  entsteht eine Hallucination. Im normalen Zustande 
h e m m t  die Th~itigkeit der l~inde des Vorderhirns die objectlosen 
Erregungen der Sinnescentren. Der l~aehlass dieser TMtigkeit macht 
das Auftreten yon IIallueinationen m0glich. Somit ist die Halluci- 
nation kein ]~eweis yon Rindenerregung, sondern im Gegentheil ein 
Ausdruck des N a c h l a s s e s  ihrer TMtigkeit. l~ach S t r i e k e r  kSnnen 
Hallucinationen bei geschwachter Thlitigkeit tier Centralorgane auf- 
treten, wenn nur das peripherische Gebiet, d. h. die Nerven der 
Sinnesorgane in einer ~ihnlichen Erregung, wie die yon realen Ein- 
drticken bedingte ist, sich befinden*). S t r i c k e r ' s  Theorie nahert 
sich also der Ansicht von J o l l y ,  welcher Geh~irshallucinationen in 
Folge yon Hyper~sthesie des 6ehSrsnerven beobachtete**). Bei Blin- 
den werden, nach S t r i c k e r ,  Gesichtshallucinationen unmSglich, weun 
die Atrophie die Kreuzung des Sehnerven tiberschreitet. Es ist er- 
laubt daran zu zweifeln. Wann die Gesichtshallucinationen bei Blin- 
den unmSglich werden, ist noeh nicht entsehieden; abet es ist vor- 
auszusetzen, dass nut die Zerst6rnng des Gebietes tier Gesichtsper- 
ception die Blinden tier MSglichkeit, Gesichtshallucinationen zu hubert, 
beraubt, die Ideation aber der Gesiehtsbilder h~rt nut mit der Zer- 
stSrung des 6esichtscentrums in der Hirnrinde auf (absolute Blindheit 

*) Strickor, Wiener reed. Bl~tte~r, 1878, No. 4, 5, 6. 
**) Jolly~ Dieses Archiv~ IV. 3. I874. 

Archiv f. Psychi~trie. XL 2. Heft. 3O 
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yon Munk). Der Naehlass in der TMtigkeit der Rinde des gorder-  
hirns ist, nach M e y n e r t ,  sehon ein genfigendes Moment zur Ent- 
wickelung der tlyper~sthesie der Sinnesnerven: aber eine Hyper~sthesie 
derselben allein, ohne tterabsetzung der Rindenerregung f/ihrt noeh 
zu keinen Hallueinationen*). Auf diese Weise sieht M e y n e r t  den 
Grund der Hallueinationen im Verb~ltniss zwisehen der Th~tigkeit 
der Rinde des Vorderhirns und der Erregung der infraeortiealen 
Centren. 

Meine Beobaehtungen an mir selbst fiber tlallueinationen best~- 
tigen vollkommen die Theorie des Prof. M e y n e r t ,  und widerspreehen 
entsehieden allen andern Erkl~trungen. Indem ieh w~hrend beinahe 
zwei Jahren an einer Seelenkrankheit gelitten habe (Melaneholie, naeh 
der Diagnose der reich behandelnden Aerzte, meiner Ansieht naeh 
primRre Yerrtiektheit), wurde ich x~on den zahlreichsten und ver- 
sehiedenartigsten Hallueinationen aller Sinne, vielleicht nut mit Aus- 
nahme des Gesehmaekes, heimgesueht. Uebrigens waren Geruchs- 
hallueinationen verhSoltnissm~.ssig selten, und es war sehr schwer, sie 
yon realen Eindrfieken zu unterseheiden, well mein Geruehsorgan auf's 
~tusserste hyperasthesirt war. Ebenso werde ieh die GehSrshalluei- 
nationen tmbeaehtet lassen, da es in vielen F~tllen nicht leieht war, 
dieselben yon der realen Wahrnehmung zu trennen: in Irrenanstalten 
hSrt der Kranke yon allen Seiten so viel Laute - -  Stimmen und 
Reden aller Art - -  class es zuweilen schwer ist, zu unterseheiden, 
was der Umgebung und was dem Kranken selbst geh6rt. Yon allen 
meinen Hallueinationen waren diejenigen des Gesichts- und Tastsinns 
oder Allgemeingeffihls die h~ufigsten, versehiedenartigsten und leb- 
haftesten. Zu dieser letzteren Art reehne ieh aueh zahlreiehe Em- 
pfindungen yon Berfihren, Drtieken, Zusammenpressen am Halse und 
die besonders bemerkenswerthen Hallueinationen in Betreff des Gleieh- 
gewiehts des KSrpers und dessen Lage im Ranme, nS~mlieh: ein 
Drehen der umgebenden Objeete um die Axe des KOrpers, sowie aueh 
um die Gesiehtslinie, eine Bewegung derselben entweder nut in einer, 
oder in verschiedenen, abet immer bestimmten R i e h t u n g e n -  ein 
Vorw~trtsttiehen des Fussbodens unter den Ftissen, ein Fliehen der 
WRnde (zuweilen gesehah es, dass tier dem reehten Auge entspre- 
chende Theil der Wand unaufh6rlich naeh oben hinauf, w~hrend der 
dem linken Auge entspreehende Theil naeh unten herabgezogen 
wurde, wobei die Bewegung der Objeete naeh zwei entgegengesetzten 
Riehtungen ein hSehst qualvolles Geffihl des Hirnzerreissens hervor- 

*) Wiener medic. B15~tter, 1878, No. 9. 
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rief),  ein Auseinandersehieben der Wande, dann weiter das Geftihl 
eines raschen Hinunterrollens yon einer geneigten Fl~che (wie yon 
einem Eisberge), ein Umkehren sammt dem Bette, ein Drehen, gm- 
porheben, Schaukeln in der Luft, endlich ein sehr lebhaftes GeNhl 
des Fliegens ira Raume. Die Entstehung aller Hallueinatiouen, bei 
denen eine fortw~thrende Bewegung der Objeete in einer bestimmten 
Riehtung bemerkt wird, wo das GleiehgewiehtsgeNhl gestSrt wird, 
oder die Lage des K6rpers im Raume ver~indert seheint, fiihre ieh 
auf ganz besondere Ursaehen zur/ick; ieh halte sic nSomlieh ffir Fol- 
gen yon gest6rter Ern~hrung und Circulation im Kleinhirn. Yon 
dieser Quelle der Hallucinationen ist noeh bis jetzt wenig bekannt. 
Den eben erwS.hnten Hallueinationen ~hnliehe Erseheinungen kSnneu 
kiinstlieh dutch die Wirkung eines eonstanten eleetrisehen Stromes 
hervorgerufen werden. Zu dieser Frage werde ieh spS~ter in einem 
anderen Artikel zurtiekkehren, jetzt will ieh aussehliesslieh fiber Hallu- 
einationen und Phantasmen des Gesichts sprechen. 

Zuerst muss ieh darauf aufmerksam maehen, dass ieh in den 
ersten Monaten meiner Krankheit tiberhaupt f a r  k e in e  Hallucina- 
tionen hatte. Diese erste Krankheitsperiode war haupts~tchliell eha- 
rakterisirt dureh eine angeregte, wenn aueh'unregelm~tssige intellee- 
tuelle ThS~tigkeit, so zu sagen, ein i n t e l l e e t u e l l e s  D e l i r i u m  (ein 
Reiehthum der Gedanken, ihr raseher und zugleich ungeregelter Gang, 
Wahnideen and Zwangsvorstellungen). Zu gleieher Zeit war ieh in 
einer gedrfickten Gemfithsstimmung, die abet bei weitem nieht vor- 
herrschend war; ausserdem konnte ieh hinl~tngliehe Grfinde fiir racine 
Sehwermuth anffihren: verSmderte Lebensbedingungen, unterbroehene 
gewohate Th~ttigkeit, Trennung yon Verwandten und Freunden, end- 
lieh das Bewusstsein meiner Krankheit und ihrer m6gliehen Folgen, 
z. B. des Seliwaehsinns. Hallueinationen begannen und wurden n u t  
dann  besonders manniehfaltig und lebhaft, naehdem eine bedeutende 
E r s e h S p f u n g  des G e h i r n s ,  welehe theilweise dutch die vorher- 
gehende Erregung der SphS.re der intellectuellen Thgtigkeit, theilweise 
durch eine starke Anamie - -  Folge des absichtliehen Hung(rns - -  
hervorgerufen, eingetreten war. Wenn man die erste Krankheitspe- 
riode das Stadium des intelleetuellsn Deliriums nennen kann, so ist 
die zweite wesentlich durch ein S i n n e s d e l i r i u m  eharakterisirt. Hier 
babe ieh noeh dann zu meinem Erstaunen bemerkt, wie verhaltniss- 
massig w en ig  bestimmend der Charakter des intelleetuellen Deliriums 
auf den Charakter der Hallueinationen wirkt. Einen unmittelbaren 
Zusammenhang mit meinen Wahnideen und Zwangsvorstellungen hatte 
h6ehstens ~/~o aller meiner flallueinationen, und am allerwenigsten 

30" 
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entsprachen der vorherrschenden Gem/ithsstimmung und Gedanke~- 
richtung die Gesichtshallueinationen. Uebrigens waren die meisten 
Hallueinationen der Art, dass sic nieht im direeten Widersprueh mit 
meinem pers6nlichen Charakter und meiner Bildungsstufe standen. 
Es waren aber, besonders in sp~terer Zeit, aueh solehe, die zu reel- 
hem grossen Erstaunen, weder im Allgemeinen, noch im Einzelnen 
mit meiner Bildung und Entwiekelungsstufe harmonirten, so dass ieh 
anfangs diese Sinnest~usehungen nieht als me ine  e i g e n e n  anerken- 
hen wollte, yon denen sic sieh in meinen Augen ganz deutlieh unter- 
sehieden. Zur Erkl~trung dieser sonderbaren Hallueinationen hatte 
ieh w~thrend der Krankheit nine besondere Theorie e r f u n d e n , -  ,,die 
Theorie der psyehisehen Induction". Es ist kein Zweifel daran, ieh 
hallucinire, dachte ich bei mir selbst, die Centren meiner Sinnes- 
organe sind auf's h6ehste erregt. Abet einige yon meinen Halluci- 
nationen unterseheiden sieh dermassen yon allen anderen, ,,passen 
durchaus nieht zu mir", so dass ich voraussetzen muss, dass ich "Jon 
andern Kranken an g e s t e e k t  werde; ein stark hallueinirender Mensch 
kann im Gehirn nines andern nahe befindliehen Mensehen, besonders 
bei einer gewissen Disposition desselben, alas i n d u e i r e n ,  was er 
selbst sieht oder hSrt, gleieh dam, win der Strom tier indueirenden 
Spirale in einem andern nebenan liegenden Drahte einen Strom in- 
dueirt. SpStter suchte ieh mit Hfilfe dieser ,,psyehisehen Induction" 
yon andern Kranken einige yon den baroeksten Wahnideen, haupt- 
sgehlieh diejenigen, die den Charakter you Zwangsvorstellungen an 
sich trugen, zu erklS, ren. Nit dem Anftreten und der Entwiekelung 
yon Hallueinationen trat das frLihere, rein intelleetuelle Delirium in 
den Hintergrund. Ueberhaupt w~hrend der Periode des Sinnesdeli- 
riums war die intelleetuelle SphS.re nieht mehr so angestrengt th~itig 
win frtiher. Das hing wohl, wie ich sehon gesagt habe, theilweise 
,con der ErsehSpfung der Geistesth~tigkeit ab, theilweise davon, dass 
die gauze Anfmerksamkeit auf die Hallueinationen geriehtet war, wo- 
durch die M~gliehkeit zu irgend weleher Beseh~ftigung, z. B. zum 
Lesen, ausgesehlossen wurde, denn das AnhSren der subjeetiven Laute 
und I{eden, das Anschauen der Gesiehtsbilder (theils indifferente, theils 
komiseher oder sogar angenehmer, zuweilen widerlieher), das Empfin- 
den des Schaukelns und Fliegens im Raume nahmen die gauze Zeit 
in Ansprnch. Noch habe ieh bemerkt, dass wS~hrend der Perioden 
des Erwaehens tier GeistesthS~tigkeit und mit dem Beginn der logi- 
sehen Gedankenarbeit die Hallucinationen e r b 1 as s t e n und auf einige 
Zeit sogar ganz v e r s e h w a n d e n ,  his die Aufmerksamkeit wieder auf 
sie gelenkt wurde. Die gtinstigsten Bedingungen zum Auftreten der 
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Hallucinationen, wo sic die grSsste Lebhaftigkeit und Maunichfaltig- 
keit crreichen, s i n d -  A u s s c h l i e s s e n  j e d e r  Act ivi t~t t  sowohl 
geistiger als psychischer, unbewegliches Sitzen oder Liegen, womSg- 
lich ohne Auiregung odor irgend welche Gedanken, wenn man sich 
einfach als Zuschauer oder ZuhSrer verh~lt. Die Willkfir hat nur  
den Einfluss auf die Hallucinationen, dass man sich in den den Halhl- 

cinationen gfinstigsten Zustand absichtlich versetzen, oder die Auf- 
merksamkeit yon ihnen abzulenken suchen kann, was gewiss viel 
schwerer, oft sogar unmiSglich ist. Einen nahen und bestS'indigen Zu- 
sammenhang mit meinen Erinnerungen hatten racine Hallucinationen 
g a r  nicht .  Erinnerungen, zuweilen sehr lebhafte, gingen unabh~ingig 
ihren eigenen Gang, unterbrochen yon Hallucinationen, die in keiner 
Beziehung zu ihnen standen, und n i em a l s  gingen sic in diese letz- 
teren tiber. Kein e inz iges  Mal ist es mir gelungen, absichtlich 
eine bestimmte Hallucination hervorzurufen, oder eine Erinnervng, 
ein Phantasiebild in eine Hallucination zu verwandeln, sowie es mir 
auch nie gelungen ist, einc frfiherl wenn auch vow" kurzer Zeit dage- 
wesene Hallucination zn erneuern oder zu wiederholen. Daraus sieht 
man wie unbegrfindet die Ansicht yon Le lu t  ist, der die Hallucina- 
tion fiir einen nach ausscn projicirtcn Gcdanken hielt. Alle halluci- 
nirenden Geisteskranken versuchen es die Hallucinationen zu erkl~h'en, 
besonders wenn sie an die Realit~t einiger ihrer Sinnest~tuschungen 
glauben (was auch ich nicht vollst~ndig vermeiden konnte). Dann 
erst, unter dem Einfluss der Hallucinationen, also s e c u n d ~ r ,  ent- 
wickeln sich Wahnideen, welche natiirlich im nahen Zusammenhange 
mit den Hallucinationen stehen. Uebrigens ist der Unterschied zwi- 
schen dem Zustande der Geistesth~.tigkeit und deren Inhalt in dieser 
zweiten Periode im Vergleich mit demjenigen tier ersten Periode vor 
den Hallucinationen ein sehr merklicher. W~hrend der Periode des 
Sinnesdeliriums waren racine Tr~tume (was Gesichtsbilder und das 
Gcffihl des Fortbewegens im Raume anbetrifft) ungemein lebhaft. Es 
war ein Halluciniren im Schlafe. Ueberhaupt bietet der Zustand des 
Wachens und des Schlafes bei einem hallucinirenden Kranken keinen 
so scharfen Unterschied dar; eincrseits sind die Traumbilder so leb- 
haft, dass der Kranke, so zu sagen, im Schlafe wacht, andererseits 
sind die Hallucinationen des wachen Zustandes so wunderlich und 
mannichfaltig, dass man sagen kann - -  der Kranke tr~tumt - -  wa- 
chend. Meine Traume wahrend der Krankheit warcn oft nicht weni- 
ger lebhaft als etwas in Wirklichkeit Erlebtes; zuweilen, wenn emige 
Traumbilder in meiner Erinnerung aufstiegen, konnte ich nur nach 
langsamem und miihsamem Erw~tgen entscheiden, ob ich dieselben in 
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Wirklichkeit erlebt oder nur getrS.umt hatte. Einige von meinen 
Hallueinationen warea verh~tltnissm~tssig blass und undeutlieh, sowie 
die Gegenstgmde einem Kurzsiehtigen ersche~nen, dessert Augen sich 
an die Entfernung noeh nieht angepasst haben. Andere wieder waren 
so lebhaft and eomplicirt, gl~inzten in allen Farben wie wirkliehe 
Gegenst~nde. Diese lebhaften Gesiehtsbilder verdeekten vollst~tndig 
die realen Gegenst~tnde. W~hrend einsr Woehe sah ieh an einer und 
derselben mit glatten, einfarbigen Tapetsn beklebten Wand sine tl.eihe 
grosser in wunderliehe vergoldete Rahmen eingefasster Bilder a~ 
fresso, Landsehaftsn, Kiistenansiehten, znwsilen Portr~ts, wobei die 
Farben sbenso lebhaft wie in wirkliehen Bildern italieniseher Kfinstler 
waren. Ein anderes Mal, als ieh mieh fertig machte zu schlafen, sah 
ish plOtzlieh vor mir eine Statuette mittlerer Gr6sse aas weissem 
Marmor, in der Art ungefg,hr wie eine V6nus aeeronpie; naeh einigsn 
See undsn f ie lder  Kopf der Statuette ab, und hinterliess einen glatten 
Halsstnmmel mit grellrothen Muskeln; als tier Kopf gsfallsn war, zsr- 
braeh sr in der Mitre, wobei das t3ehirn entblSsst wurde nnd das 
Blur rsishlieh floss; der Contrast zwisehen dsm weisssn Mariner und 
dem rothen Blute war besonders grsll. 

Hallueinationen fanden start bei offenen sowie bei gesehlossenea 
Augen. Im srsteren Falle warden sie anf die Pl~ehe des Pussbodens, 
dsr Zimmsrdeeke crier der Wgnde projicirt, crier ersehisnen im Ranme, 
hinter ihnen liegsnde Gegenst~nde verdsekend. In einigen F~llen 
vsrsehwand die wirkliehe Umgsbung vollst~indig und wurde anf sinige 
Augenblieke dureh sine ganz nene srsetzt; aus dem Zimmer sah ieh 
mieh z. B. pl6tzlieh art's Ufer eines Nserbnsens versetzt, an dessert 
entgsge~gesstztem Ufer sigh eine Bergkette hinzog; hicr stand die 
Landsehaft nieht als sin Oelgemglde, sondern leibhaft vet mir. Bei 
geschlossenen Augen srsehieneu die eomplieirten Hallueinationen in 
Form mish umgsbendsr kSrperlieher Gegenstgnde; wsniger eompli- 
eirte, wie z. B. Bilder, mikroskopische Pr~parate, Ornamentalfiguren 
zeichnetsn sieh auf dem dnnklen Gruade des Gesiehtsfeldes ab. Nit 
der Zsit warden mir die Gesiehtshal|ueinationen zur Gewohnheit, 
regten mieh nieht mehr auf und erweskten auch kein drtiekendes 
Geffihl, sher disnten sis mir sogar zum Zeitvertreib. Zwisehen Haltu- 
einationen und Erinnerungs- and Phantasisbildsrn bleibt immer sin 
Abgrund. Charaktsristiseh fgr die Hallucinationen ist nieht sowohl 
ihre Lebhaftigkeit (es giebt auch blasse), als ihre fahlbare Objee-  
t ivitS.t ,  we hingegen die Erinnerungs- and Phantasiebilder mit dem 
Geffihl der Gehirnthgtigkeit verbunden sind, und daher immer den 
Charaktsr dsr Subjectivit~tt beibehalten. Einige Kfinstler and Dichter 
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sind mit einer ungemein mfichtigen und lebhaften Phantasie begabt, 
sie hallueiniren aber nicht; andererseits kann ein Menseh eine sehr 
sehwache Einbildungskraft besitzen und doch an ttallucinationen 
leiden. 

Welchen Ursprungs waren meine Hallucinationen, eines periphe- 
rischen oder centralen? Die Antwort auf diese Frage ist im eben 
Erzahlten enthalten. Meine Sinnesorgane waren wohl im hohen Grade 
hyperasthesirt, aber diese Hyperasthesie entwickelte sich nur in der 
spateren Periode des SinnesdelMums und war eher eine S e e u n d a r -  
und jedenfall s eine N e b e n e r s c h e i n n n g .  Die Ityper~tsthesie der 
Sinnesorgane war ausgedrfiekt: im Gebiet des GehSrs - -  dutch Ge- 
r/tuseh und Klingen in den Ohren, d. h. einfache, nichtcoordinirte 
Laute, im Gebiete des Gesichts - -  durch Funken in den Augen, allge- 
meine Beleuchtung des Gesicbtsfeldes, unbestimmte 8ehatten, beson- 
ders abet durch das Erscheinen eines phospborisch leuchtenden Punk- 
tes, eines Comets im Kleinen, der sich vor den Augen (offenen und 
geschlossenen gleichviel) bewegte, indem er Kreise nnd SpiralgS.nge 
beschrieb, gewShnlich yon links nacb rechts, mit dem 8chweif immer 
zur Peripherie gerichtet. Diese unzweifelhaft yon der Erregung des 
Seh- und Geh6rnerven abhangenden ttaltucinationen zeichneten sieh 
hanptsaehlieh dureh ihre Einfaehheit aus, und gleiehen dnrchaus nicht 
denjenigen centralen Ursprungs, die durch ihre Complidrtheit und 
Harmonie im Ganzen und im Einzelnen in Erstaunen setzten; ein 
zweites l~ lerkmal-  die peripherisehen Hallueinationen dauerten aueh 
bei gesehlossenen Augen fort, diejenigen centralen Ursprungs ver- 
sehwanden entweder einfaeh dabei, oder wurden dutch andere ersetzt. 
Ausserdem folgten die loeripherisehen Hatlueinationsbilder den Bewe- 
gungen der Augen, die eentralen verschwanden meistens vollstfindig 
beim Abwenden der Augen yon ihnen, so dass in der neuen Riehtung 
gar nichts oder ein ganz neues Bild ersehien; bei sehr rasehem Zu- 
rtiekwenden der Augen konnte ich zuweilen das eben gesehene Bild 
wieder erblicken. 

Ohne energisehe Einmisehung des Willens waren meine Halluci- 
nationen wahrscheinlich stabil geworden und mein geistiges Leben, 
ohne jegliehe Nahrung gelassen, ware ganzlieh erlosehen. Nachdem 
ieh reich vollst~tndig an meine Hallueinationen gewShnt hatte, ring 
ich an zu lesen, ohne zu f/irehten, ,,reich anzugreifen". Anfangs war 
es sehwer, dean GehSrshallueinationen stSrten reich fortwahrend bei 
der Besehaftigung und Gesiehtsbilder standen zwischen dem Buche 
und den Augen. Mit der Zeit erlangte ich die M6glichkeit, wahrend 
des Lesens die Aufmerksamkeit yon den Hallucinationen abzulenken. 
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Mit dem Beginn einer regelm'assigen geistigen TMtigkeit wurden die 
ttallueinationen blasser und seltener, versehwanden aber vollst~indig 
erst einige Monafe sp~tter, naehdem ieh angefangen hatte zu arbeiten. 

Die F~higkeit zu ungemein lebhaften Hallueinationen ,eor dem 
Einschlafen ist die einzige in mir v o n d e r  Krankheit hinterlassene 
Spur. Unter diesen I-Iallueinationea, welehe ieh, naeh M o r y ' s  Bei- 
spiel, h y p n o t i s e h e  nenne, giebt e~ solehe, die nut yon tier Erregung 
des Sehnerven abMngen (auf dunklem Gesiehtsfelde sieh bewegende 
leuehtende Punkte und Punken , plOtzliehes Aufleuehten, verschiedene 
Elementarfiguren u. dgl.). Andere hypnotische Itallucinationen haben 
offenbar einen eentralen Ursprung, weil sie oft sehr eomplieirte und 
lebhafte Bilder vorstellen, die sieh yon den Phantasiebildern dutch 
ihre Objeetivit~it unterscheiden. Am h~iufigsten und lebhaftesten kom- 
men solehe I-Iallueinationen vet ,  wenu ieh reich sp~tt in der Naeht, 
nach angestrengter Kopfarbeit sehlafen lege, besonders wenn der 
Seh!af nieht bald darauf eintritt, naehdem die Th~ttigkeit der Gedan- 
ken sigh beruhigt hat. Der Wille hat bier nut den Einfluss, dass 
man die A u f m e r k s a m k e i t  entweder auf die Hallueinationen zu 
r i e h f e n ,  oder Yon denselben a b z u l e n k e n  suehen kann. Abet es 
gelingt n ie ,  das eine oder das andere Bild in Form einer hypnotisGhen 
Gesichtshallueina~ion hervorzurufen. Wenn man sieh bei stai'k ange- 
regter 6eistesth~itigkeit sehlafen legt, SO verseheueht die Arbeit der 
Gedanken den Sehlaf, s e h l i e s s f  abet zugleieh aueh die hypnotisehen 
Hallueinationen aus. Eine sfarke allgemeine Ermfidung ruff sehnellen 
Sehlaf herbei, u nd es kommen dann aueh keine ttallucinationen vet. 
Yon vielen Personen be0baehtete Hallueinationen beim Erwa.ehen habe 
ieh nie bemerkt. Das Erwaehen an und ffir sieh verlangt nieht viel 
Zeit, und wenn aueh wirklich in diesem Moment eine Hallucination 
stattfinden sollte, so ist es leieht, dieselbe ffir einen kurz vor dem 
Erwaehen gehabten Traum zu halten; in diesen Augenblieken sind 
melee Tr-~tume besonders lebhaft. 

Aus allem Gesagten kann man folgende Schltisse ziehen: 
1. I-Iallueinationeu sind nie der Ausdruek einer erregten Th~ttig- 

keit der geistigen Sph~tre, sondern im Gegentheil ein Ausdruek der 
ErschOpfung derselben, d. h. der Rinde des u Die Periode 
des intelleetuellen Deliriums Nllt m i fde r  Periode tier ttallueinationen 
night zusammen. Mit dem Erwaehen tier geisfigen ThS, tigkeit werden 
die tIallueinationen blasser und versehwinden. Den Kr~ften des Kran- 
ken entspreehende geistige Besch~iffigungen tragen in der Oonvales- 
eenz viel dazu bei, die Hallucinationen zu erdrtieken. 

2. Der Mechanismus und die Entstehungsbedingungen der hyp- 
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notischen Hallueinationen some diejenigen Wahnsinniger sind die- 
selben. 

3. Hallueinationen unterseheiden sieh yon Erinnerungs- und Phan- 
tasiebildern, wie lebhaft diese letzteren aueh sein m6gen, dureh den 
ihnen eigenen Charakter der Objectivitat. 

4. Die yon der Erregung der Nerven der Sinnesorgane abhAn- 
genden Hallucinationen werden durch ihre Einfachheit eharakterisirt; 
peripherisehe Gesiehtshallueinationen besitzen ausserdem oft die Eigen- 
tMmlichkeit sieh im Kreise zu bewegen, und den Bewegungen der 
Augen zu folgen. 

5. Der Einfluss der Erinnerungen und des Inhalts des intellee- 
tuellen Deliriums auf die Hallueinationen ist sehr gering. Sogar bei 
Wahnsinnigen oder Geisteskranken kSnnen Phantasiebilder nieht immer 
in Hallueinationen fibergehen. 

Der einzige Untersehied zwisehen meiner Ansieht fiber die Hallu- 
einationen und der Theorie des Prof. M e y n e r t  ist folgender. Naeh 
M e y n e r t  Mngen die tIallueinationen veto Verh~tltniss der Erregung 

�9 der RiMe des Vorderhirns zu der Erregnng der i n f r a e o r t i c a l e n  
C e n t r e n  ab. Mir seheint es aber sehwer anzunehmen, dass sehr 

eomplieirte und harmoniseh gestaltete Hallneinationsbilder, die aus 
mehreren regelmS~ssig coordinirten Theilen bestehen nnd in vollst~in- 
diger Form bis zum Bewnsstsein gelangen (z. B. eine Landschaft mit 
Wasser, Himmel, Wolken, Baumen, H~usern, alles mit natfirliehen 
Farben, Sehatten und Perspective) irgendwo ausserhalb der Zellen 
der H i r n r i n d e  ihren Ursprnng nehmen kOnnten. 

Die neuesten Untersuehungen ( P e t t i e r ,  Munk u. A.) haben ge- 
zeigt, dass es in der Itirnrinde streng abgegrenzte speeielle Sinnes- 
sph~tren giebt. Diese Rindengebiete sind die h6chsten Centren der 
Sinneswahrnehmung und der r~tumlichen Vorstellung. Ausser dem 
Bewusstsein und dem abstracten Denken gehOrt zur Function des 
Vorderhirns das Reguliren und ttemmen tier aus andern Theilen der 
Hirnrinde kommenden Erregungen. In unserer geistigen ThS, tigkeit 
spielt die Einbildungskraff eine grosse Rolle, und die Function der 
Rinde des gorderhirns wird immer yon der ThStigkeit der e o r t i e a -  
len Sinnesgebiete (z. B. der eorticalen Gesiehts- oder Geh~Srseentren 
yon F e r r i e r )  begleitet. Wenn das eortieale Gesichtseentrum nicht 
yon der Rinde des Vorderhirns, sondern yon einem entspreehenden 
infracortiealen Centrum (z. B. yon den Vierhfigeln) aus erregt wird, 
so ist das Resultat seiner Th~tigkeit schon kein Phantasiebild, son- 
dern ein Bild, welches den Charakter der Objee t iv i t~ t t  an sieh 
tr~gt, d. h. es finder ein realer Act des Sehens oder, beim Mangel 
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an einem iiussern Eindruck, eine Gesichtshallucination statt. Wenu 
das Reguliren der Thatigkeit des corticalen Sinnescentrums dutch die 
Rinde des Vorderhirns gehemmt ist, so geben die zu demselben aus 
dem entsprechenden infracorticalen Centrum gelangenden spontanen 
Erregungen (in Folge tier Schwankungen der Circulation, der Ernah- 
rung) Anlass zum Entstehen der Hallucinationen. Die g~instigsten 
Bedingungen zum Entstehen dcr letzteren s i n d -  H e r a b s e t z u n g  
d e r V o r d e r h i r n t h i i t i g k e i t  und zug l e i ch  e i n e r r e g t e r Z u s t a n d  
tier S i n n e s c e n t r e n ,  sowohl  der  c o r t i c a l e n  als  tier l i n f ra -  
c o r t i c a l e n .  Die Erregung kann auf das infi'acorticale Centruln yore 
Nerven fibergehen, daher ist die Hyperasthesie der Sinnesorgane einc 
hliufige Erscheinung bei Hallucinationen. Umgekehrt aber, eine ccn- 
trifugale (yon hSheren auf niedere Centren) u der Erregung 
kSnnen wit in keinem Falle annehmen. 


