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ELOSZO.

Ez a kotet A4 gyogyito nevelés kézikényve C. mun-
kamnak terve szerint harmadik- kdotete S egymagaban s
teljes egésznek szant konyv.

A gyogyitd nevelés a pedagdgia és az orvostan erds

pillérein felépiild 6nallo tudomany, melynek épugy
vannak segédtudomanyai, mint a  nyelvészetnek vagy
természettannak, onallosagat minden mas tudomanytol

eltér6 sajatos feladatai, céljai hatarozzak meg. Mert mi
a gyogyito pedagbdgia? Az a tudomany, mely a norma-
listol elit6 vagy a normalissal szemben alarendelt gyer-
mekek  nevelésének  elméletét  (gyogyitd  paedagogica)  és
a  kiilonleges pedagogia  gyakorlati  modszerét  (gyogyitd
pacdagdgia) targyalja.

Ennek a kézikonyvnek az els6 ¢és masodik kotete
a gyogyito nevelés fogalmardl ¢és az ideges  gyermek-
rél szol s azért jelenik meg késdbb, mivel ezek a munkak
mar régebben, nem e kézikonyv szdmara késziilve hagy-
tak el a sajtot s elso kiadasukban el is fogytak.

Az a nagy érdeklédés, mellyel ezt a targyat a szak-
emberek es a nagy kozonség fogadta (els6 kiadasaban
Az ideges gyermek néhany példany hijaval 10  hoénap
alatt kelt el), arra buzditott, hogy a gybgyitd nevelés
egész  korét  feldolgozzam.  Munkdm, melynek tervét e
konyv 6. lapjan kozlom, kéziratban teljesen elkésziilt s ha
elsonek a Hisztérias gyermekek c. kotettel lépek a nyil-
vanossdg elé, nem véletleniill teszem. Az ideges gyermek
fogalma mar élénken ¢l a koztudatban S a legkdzelebbi
Iépés: a  velik rokonsagot mutatdé hisztérids  gyermekek
tipusanak megrajzolasa, gyogyitod nevelésének meg-
alapozasa.

A hisztérids  gyermekekre  vonatkozd  eddigi  kutata-
sokat  igyekekszik  Osszefoglalni, egységes képbe  tomori-
teni s a magam tapasztalataival kiegésziteni. A  kézi-
konyv  jellemz6 vonasat ezek a magam  gydjtotte  ada-
1ékok, megfigyelések bizonyos mértékben megvaltoz-
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tatjdk, egyéni  vondst adnak neki, aminthogy  minden
neveldi ~munka  szubjektiv  szinnel alafestett, akar  szo-
ban, akar irdsban kozli gondolatait.

Ez a konyv nem készilhetett volna el anélkil a
gazdag anyag nélkil, mely az igazgatdsom alatt volt
Ideges gvermekek  dllama  intézetében  rendelkezésemre
allott Az  intézet  idegorvosi  fofeliigyeletét  Ranschburg
Pal dr. egyetemi nyilv. rk. tanar ur latta el S értékes
utmutatasaiért,  melyekkel = nemcsak a  multban,  hanem
— ¢ konyv megirasakor — a jelenben is oly készségesen
tamogatott, a tanitvany el nem fogyé halajat tolmacso-
lom. Benedek Laszlo dr. egyetemi nyilv. r. tanar urnak,
ki szives volt munkdm kéziratat atolvasni S nem egy
értekes  megjegyzésével  gazdagitani, Oszinte, mély  koszo-
netemet nyilvanitom.

Végil Maday Istvan dr. egyetemi m. tanar urnak,
valamint Hermann Imre dr. idegorvos trnak ¢és mind-
azoknak, kik mint a hatartudomanyok miiveléi sok fon-
tos adattal gyarapitottak konyvemet, szivbol jové  koszo-
netet mondok Onzetlen faradozasukért, barati készsé-
giikért.

Budapest, 1930. marcius havaban.
Vértes O. Jozsef dr.

az Ideges gyermekeik all. kozépiskolajanak
ny. igazgatoja.

k:
A folydiratok  cime  utin  kovetkezd  délt  szam a  kotetet, az  utdina
kovetkezé a lapszamot, @ harmadik az évszamot jeloli meg.
Zeitschr. f. d. g. Neur. wu. Psych. = Zeitschrift fiir die gesamte Neu-

rologie und Psychiatrie.
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MEGHATAROZAS.

Hisztérias  gyermekekrél — szolok s nem  gyermekkori
hisztériarol, jelezvén ezzel azt a felfogasomat, hogy a
hisztériat nem 0nall6, bizonyos tlinetek altal leirhaté ¢és
korilhatarolhatd  betegségnek, hanem a  Kkonstiticid  saja-
tos megjelenési formajanak, rendellenes megnyilatko-
zasanak (Nissl, Lewandomsk y, Lenz) tekintem.

A hisztérias  alkat meghatarozasa azért nehéz, mert
nincs megallapodas arra nézve, hogy tulajdonképen
melyik  pszichopathiast®  tekintsiik  hisztériasnak? ~ A.  hisz-
térias ertéktelen jellemeket”, a lelkileg feltételezett
testi miikodési  zavarokat, az, 1. n. primitiv megnyilatko-
zasokat, reakciokat  (Kretschmer) avagy csak a  kedélyi
mozgalmak  okozta rendellenes lelki  allapotokat  (Schnei-

der),3 ellentétben az érvényesilni Vagvo jellemek-
kel” stb.*

Y'v. 6. Roche Handbuch der ger. Psychiatrie, Berlin, 1901. 44.

lor el: Der Hypnoiismus. Stuttgart, 1902. 138.

2 psychopathia alatt a szellemi tevékenység konnyebb termé-
szetil rendellenességekek értjik (ellentétben az elmezavarokkal
psychasisoikkal), melyek tulnyomo részt az elme milkodésére, gat-
lasaira szoritkoznak; roviden: a pszichikai teriileten tamadt artal-
makat Neuropathianak nevezziik azt a korképet, melynek meg-
nyilvanuldsai  leginkdabb  testi  téren  észlelhetdk, a baj tobbnyire  az
idegrendszer egy bizonyos koriilhatarolt részére (a. m. a beszéd,
irés, a mozgato-, az érz6-, a vegetativ rendszerre) korlatozodik.
(Cimbal Die Neurosen im Kindesalter. Berlin-Wien. 1927. 14.)

% Schneider K.: Die Daseinsweisen der Hysterie. Zeitschr. f. d.
ges. Neurol, u. Psych. 82. 275. 1923.

* Kehrer-Kretschmer: Die Veranlagung zu seelischen Storun-
gen. Monogr. a. d. Gebiete d. Neur. u. Psych. 40, 91. Berlin, 1924.
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A kérdés megoldasat bonyolitia az is, hogy a hisz-
térias  alkatnak nincs sem  korszovettana, sem  meghata-
rozott  sajatos  folyamata, egységes korképe, bar tudnunk
kell, hogy a hisztérian Dbelill tobbféle egymasba folyd
(stlyos, kozepes, enyhe), a  normalisba atmend  alak
kiilonboztethetd meg.’ Ezeknek a formaknak kozos
pozitiv tlinete a hisztérids alap, negativ jellemz6 vonasa,
hogy sohasem vezetnek elbutulasra.

A kérdésrol szoldo  vélemények négy nagy csoportba
sorozhatok. Az els6 csoport a hisztérianak testi, idegtani
alapjait keresi; a masodik, a pszichoanalitikusok tabora,
a  tudattalan lelki ~ folyamatoknak  tulajdonit  jelentdsé-
get; a harmadik, a hisztéridban a lelki (psychogen) ere-
detet, a kezetek, az akarat rendellenes mikodését ku-
tatja;’ a negyedik csoport pedig alkati alapra helyezi a
kérdés megoldasat.

A) Anatomiai meghatarozas

Az  anatomiai, idegtani alap hivei kevesen vannak,
bar el kell ismerniink, hogy  elébb-utobb  beigazolast
nyer az a feltevés, mely szerint a hisztériasok agyi folya-
matai  anyagilag  kiilonboznek az  egészségesekétél.”  Sok
hisztérias tiinet — mint pl. évekig tartd gorcsos alla-
potok, bénulasok —  pszichologiailag nem  magyarazhato
meg. A hisztérianak kozépponti zavar az oka S ennek
helyét  Sollier® az  agykéreg  bizonyos  kisebb-nagyobb

teriileteinek zsibbadtsagaban, megmerevedésében (en-
gourdissement) latja. A kezelés is ennek a zsibbadtsag-
nak — fizikai, mechanikai, élet- és 1élektani behatasok

utjan valdé — legydzésére torekszik.

® Lewandowsky: Die Hysterie. Berlin, 1914. 122.

® Kretschmer: Uber Hysterie. Leipzig, 1923. 49. Ezentual rovidi-
tett idézése Hy.

" Hellpach: Grundlinien einer Psychologie der Hysterie.
Leipzig, 1904. 20.

8 Sollier P.: L'hystérie et son traitement. Paris, 1914. 2. kiad.
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Oppenheim® a traumas  hisztérianak  okat a  kozép-
ponti idegrendszerre hat6 molekularis elvaltozasokban,
finomabb  anyagi  sériilésekben  kutatja.  Sériiléses  ideg-
bajrél  (traumas neurosis) beszél, mely korképnek 6 az
elsé leiroja. Ezt a Dbetegséget Chartot kovetéi a hiszté-
ridaval  azonositottak s  tagadtdk, hogy kiillonds jellemz6
vonasai  lennének. Az id6  Oppenheimnak  adott igazat
abban, hogy a sériilés hisztériat kivalthat, hogy a hisz-
téridval ez a Dbetegség rokon (Sachs ¢és Freund traumas
hisztériar6l szolnak!), de nem azonos vele; ellenben mo-
lekularis  elmélete mind maig nem nyert beigazolast.
A hisztérias tlinetek mikodési és nem szervi rendellenes-
ségek. FEpGgy amint nem hihetd, hogy a képzeteinknek
megfelel6  bonctani elvaltozasokat ~ mikroszkopiailag  iga-
zolni  tudjuk, ¢épugy, nem remélhetd, hogy a hisztérias
tiineteknek is  kiilon bonctani  leletik lenne.’® A lelki
jelenségeket nem  tudjuk  helyileg meghatarozni, hisz a
képzetnek, gondolatnak  anyagi  alapjait nem  ismerjik.
Teljes bizonyossaggal csak annyit tudunk, hogy a nagy
agykéreg az értelem és érzelem, szoval a lélek szerve.
Nem  allitjuk  azonban, hogy lelki  folyamatokat, igy
hisztérias  tiineteket is ne  kisérnének anyagi, életvegy-
tani, testi elvaltozasok. Szigorian véve, minden miikodési
idegesség — ideértve a hisztériat is — egyszersmind testi
baj. Gondoljunk  csak az  érzelmek, indulatok  élet-
tani  kisér6  jelenségeire (a  véredény  mozgatd  idegek
fokozott vagy csokkent milkddése; érverés, 1élekzés, vér-
keringési  valtozasok; a belsé elvalasztd mirigyek egyiitt-
mikédé  hatasa). A  gyakran hasznalt ,molekularis” el-
valtozdas — mint Ziehen mondja — pongyola kifejezés,

® Oppenheim: Die traumatischen Neurosen 1. kiad. 1888.

0 Ziehen: Die Gedsteskraiikheiten einschliesslich des Schwach-
sinns und die psychopathischen Konstitutionen im KindesaMer.
2. atdolg. kiad. Berlin, 1926. 449.

Yschaf fer: Az elmebetegségeik és a kapcsolatos idegbeteg-

ségeik kortana. Budapest, 1927.449.
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mert hisz  végeredményben minden anyagi elvaltozas
,,molekularis”.*?

Ranschburg™  elmélete  ,a  hisztérids  jelenségeket  a
psychés energia relativ vagy abszolut csOkkenésébol
magyarazza.

A fiziologiai alap képviselsi Onanoff®® és  Pitres;"®
0k a hisztérias jelenségek lelki eredetét igen szikk kor-
latok  kozé  szoritidk. Es  ha  okfejtésiikben  egymastol
lényegesen kiilonboznek is, mindketten megegyeznek
abban, hogy a hisztérias zavarok keletkezését az ideg-
rendszer fiziopathologias allapotara vezetik vissza.'

A hisztériat anatomiai alapon  nyugvonak  tekinti
Jendrassik is. A hisztérias  kritikatlansagnak és a  foko-
zott  szuggeralhatosagnak  szerinte a  hidnyos és  téves
asszociacid6 az oka. Az asszociacid6 e csokkentértékiiségét
vilagrahozottnak  tartja és  szerinte nagy  valoszinliséggel
feltételezheté, hogy a  hisztéria  anatomiai  alapjat  az
asszociaciés  rostok  végfacskainak  gyongébb  kifejlodésé-
ben (vagy talan a  végfacskanak az  idegsejttdl  valo
nagyobb tavolsagaban) kell keresniink.'

Binswanger'’® a  pszichikai és  anyagi  agymiikodés
torvényszeri kolcsonhatasanak zavaraban latja az okot.

Krasnogorski*’ gatolt agykérgi neurosisnak tartja
a  hisztériat, melynek jellemzd  tulajdonsaga: az  ideges
folyamat gyongesége és a gatlas allando jelenléte.

2 Ziehen: i. m. 450.
8 Ranschburg: Az emberi elme, 11. 138. Budapest, 1923.

13a

Onanoff: ~ La  perception inconsciente. ~ Arch, de  neurol. 373.
1890.
B> Pitres: Legons cliniques sur I'hystérie et I'hypnotisme.
Paris, 1891.
¥ Hellpach: i. m. 22.
B Jendrassik: Zur Diskussion iber die Neurosenfrage. Theo-

ide der Hysterie und der Neurasthenie. Neur. Centr. 56, 952. 1917.

' Binsmanger: Die Hysterie. Wien, 1904 — 15.

¥ Krasnogorski: lieber die Pathogenese der s0g. hysterischen
Neurose beim Kinde. Detskie ibolezni. 2, 60. 1927. (oroszul) réf.



13

A beidegzés mikéntjén fordul meg minden. Gondol-
junk a hang  keletkezésére. = A  hangforrasok  rugalmas
testek, melyek részecskéi rezgd mozgast végeznek. Ha
ezek az ¢élettelen anyagok is, mint pl. a hegedli hurja,
a gramofon lemeze, a telefon vezetéke hangot adva,
valtozast  szenvednek, rezgé  mozgasba  jutnak, kdnnyen
elhihetd, hogy a lelki ~megnyilvanuldsok is  valamelyes
elvaltozast idéznek eld a megfeleld (ideg, izom, véredény,
vérmirigy  stb.) rendszerekben. S miképen a legkitlindbb
hegediin is a hozzda nem ¢ért6 kéz meg nem felelé beideg-
zése disszonans hangokat hoz létre, épugy a szervileg ¢ép
idegrendszer is rossz  beidegzés altal rendellenes  miiko-
déstivé valik.

B) Pszichoanalitikus meghatarozas.

A hisztérianak elsé pszichoanalitikus magyarazoja
Breuer,”® ki egy hisztéridas betegének valamennyi tiinetét
lelki sériilésekre, pszichikus megrazkodtatasokra vezeti

vissza. Ezekre a lelki sériilésekre a beteg nem emlékszik,
de nyoma a megfelelé indulattal ott lappang a tuda#
talanban mint beékelt idegen test s allando ideges izgal-
makat okoz. A tudattalanban értelmek, gondolatok, még
helyesebben  Osztonreprezentansok  és  ezekhez  csatlakozo
fantaziak  foglaltatnak.  Hipnodzis  segitségével  Breuer  ¢és
Freud kideritették, hogy a tiinetek tulajdonképpen
ilyen lappangd emlékek  jelképei® Ezek a tudattalan
emlékek ugy jottek létre, hogy az egyénnek a lelki meg-
razkddtataskor nem  volt  modjaban  kellékép  reagalni,
vagyis  érzelmeinek  kifejezést adni.  Elviselhetetlen  €lmé-
nyek a tudattalanba szorulnak vissza; ez a folyamat az
elfojtas  (Verdringung). A  kellemetlen  emlékek  elnyo-
masa azonban sohasem sikeriill tokéletesen, hanem rend-
szerint két elemnek megegyezésére vezet. Az egyik a

% Breuer und Freud: Studien iber Hysterie. Leipzig und
Wien, 1895.
o Ferenczi: Lélekelemzés. 3. kiad. Budapest, é. n. 11.
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reprodukciora torekvo, indulattal telitett képzetcsoport
— Jung szerint complexum —, a masik az ezzel szembe-
szallo  lelki cenzara, mely az Ontudatra elviselhetetlen
képzeteket, indulatokat elfojtja.”

Az elintézetlen érzelmek és gondolatok, pszi-
chikus  kiegyenlitddésitk nem  sikerdl, testi térre  tevdd-
nek at, hisztérias tiinetekké alakulnak. A pszicho-

analitikus  gyogyitas pedig lényegében nem tesz  mast,
minthogy a beteggel az elmulasztott reagalast a  feltart,
felidézett  eredeti  képzetek  segitségével potoltatja, midaltal
az indulat nélkiilli, most mar tudatos emlékkép korokozo
hatasa megsziinik.

Freud (1896) szerint a  hisztéria  tlinetei  elfojtott
sexualis  képzetcsoportokbol — erednek. A gyermekkor  sze-
repe elméletében még nem domborodik ki. Késébb tételét
agy fogalmazza meg, hogy a hisztéridt kivalto sériilés-
nek csak akkor van hatd ereje, ha ezt valamely gyer-
mekkori sexualis sériilés vagy traumas sorozat el6zte meg.

De valojaban  szamtalan gyermek van, ki sexudlis
laumara —  szerencsére — nem  hisztéridval  reagal.”
Igaz  mindenesetre annyi, hogy a hisztéridnak altalaban
szoros  kapcsolata van a  gyermekkori  sexualis  élettel.
Ez az elnyomott 0Oszton  idegesekben  félelmi  érzéseket
idézhet eld. S forditva: félelem — kivaltkép gyermekek-
ben — sexulis izgalmakkal jarhat.”

Még kés6bb  Freud Ggy modositotta elméletét, hogy
a trauma képzeleti is lehet s nem kell okvetlenill realis-
nak lennie. S ekkor a tan salypontja a sexudlis alkatra
és az  Oedipus-komplexum®  képzeleti  élményeire  tolo-
dott at. Freud tehat a tisztan traumas felfogastol elfor-

?®U.a 12
 Leivandowsky i. m. 108.
Z Kretschmer Hy. 27.

B3 Az Oedipus-komplexum a fiinak anyjahoz, a leanynak
atyjahoz vald erotikus kapcsolatat, vonzodasat  jeldli meg. A gorog-
monda, mely szerint Oedipus atyjat agyonveri és anyjat néiil

veszi, ennek a komplexumnak szélséséges tllzasa.
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dul ¢és az ¢élményen kivill az alkati tényezének, a nevelés
egyéb  mozzanatainak S a gyermekkor sexualis  életének
tulajdonit jelentdséget.

A Breuer-Freudi  gondolatban  kiilonosen a  psycho-

gen-neurogen, illetve a  psychogen-somatogen, a  test-
l¢lek ellentétnek a kidomboritasat kell értékelniink.
Freudnak kétségteleniil elvitathatatlan érdeme a

tudattalan ~ fogalmanak  megallapitdsa, az  elfojtas  jelen-
ségének  felfedezése ¢és a  hisztériaval vald  kapcsolatnak
kimutatasa.

A pszichoanalizist igen jol egésziti ki Jung képzet-
tarsitdsi modszere. Ez a szabad asszociacios kisérlet azt
bizonyitja be, hogy mindazokban az esetekben, midon a
reakciés idok az egyéni atlagnal hosszabbak, a  hattér-
ben mindig valamely  képzetcsoport  mikdodik  zavardan.
A reavagd sz6 mindsége (hibas, szokatlan vagy ego-
centrikus volta) is ravezeti a vizsgadlot a még mindig
hatd, de elnyomott képzetcsoportra.

ung®  szerint  az  extravertdlt  tipus®  leggyakoribb
neurosisa a  hisztéria, mely a koOrnyezetre igyekszik hém
nyomast gyakorolni és hatasos modon kapcsolodik  a
targyhoz. (Az introvertaltak neurosisa a psychasthenia.)

# Jung: Psychologische Typen. Ziirich, 1921.

U. a. Die Psychologie der unbewussten Prozesse. Ziirich, 1917.
U. a. Collected Papers Analytical Psychology. London, 19in.
(Az elmélet elsé fogalmazasa.)

% Jung az emberek extravertalt és introvertalt tipusait kii-
16nbozteti meg. El6bbi tipus az alany hatarozott vonatkozasat,
érdeklodését, érzelmi beallitasat mutatja a targy irant. Az intro-
vertaltsag az alany negativ vonatkozasa a targyhoz; az érdekl6-
dés nem a targyra iranyul, hanem attol eltavolodik, gondolataiba.
visszavonul, az alanyra tér at. Az alany  vezetd  szerepe mellett o
targy legfeljebb csak masodrend. Roviden: a sz€lsOséges esetek -
ben az extravertalt az érzelmek és cselekvések, az introvertalt a

gondolkodas  és  megfigyelés embere. Ez a  befelé, az a  kifelé ¢éI6
ember.  Ujabban Jung e két alak  keretétn  belil  mindegyiknél  meg-
kiilénbozteti a gondolkozas! -, érzelmi-, érzeti- és intuitiv tipusokat.
Szerinte ez a négy alapfunkcio v. i. a libido tevékenységi formaja.
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Freud kovet6i kozil Bleuler a joézan Dbirdlat ¢és a
mérsékelt allaspont hirdetdje. A sexualis magyarazat
talzottsagait, kivaltkép az 4alom, a hypnoid vagy hisz-
térias  allapot  élményeinek  jelképes  magyardzatat S @ az
ehhez fiz6d6 egész pansexualismust kelld  értékére  szal-
lita le. Szerinte a hisztéridas olyan kellemetlen dolgokra
vonatkozd  lelki  visszahatdsok el6l, melyeket nem  akar
elviselni, a betegségbe menekill vagy abba kényszeriil.®®
A hisztériasok  két  csoportjat  véli meglatni:’’  az  egyik
jelentés  tényezéje a  hajlam, a személyes érvényesiilési
vagy, a masiké az alkalom, mely érzelmi eseménybdl
tamad. Elobbiben az oOroklés, az alkat, a genotypus nagy
szerepét  latom,  utobbiban a  szerzettség, a  paratypus
hatarozott megnyilatkozasat.

A hisztérias megnyilvanulast nem a ,beteg” és az
»egészséges”  jelzOk  nézOpontjabol  kell  figyelniink. A
hisztérias reakci6 ugy aranyllkk a normalis emberi reak-
cibhoz, miként az Osztéon az értelemhez.?®  Freud elmé-
letének  egyik  valtozata az a  magyarazat, mely a
hisztériat nem is tekinti masnak, mint a kultiirember
osztonei  kirobbanasanak.®  §szton  és értelem, - 0szton-
szeri €  ¢észszeri mindenesetre  élesebb  és  vilagosabb
ellentétet fejeznek ki, mint tudatos és tudattalan,*

C) Psychogen meghatarozasok.

A psychogen meghatarozasok egyes lelki  jelen-
ségeken ¢épiilnek f6l. Moebius, Babinski, Janet és Sommer
(ki a psychogenia nevet ajanlja) a  képzetekbdl, ezek
befolyasolhatdsagabol ~ és  meghasadasabol  vezetik le a
hisztéria meghatarozasat.

BBleuler: Lehrbuch (ter Psychiatrie. 3. kiad. 1920. 373.

7 llomburger: Vorlesungen liber Psychopathologie des
Kindesalters. Berlin, 1926. 415.

% Kretschmer: Hy. 11.

® Carruthers V. T.: On the instinctive factor in hysteria.
Journ. of. the roy. army. med. corps. 40, 25. 1923, ref.

® Kretschmer: Hy. 11.
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Sokolomski, Ponitz, Jaspers, Cimbal és  Kuizinski
az akarati ¢és célszerliségi mozzanatot Jielyezik meghata-
rozasaik  kozéppontjaba. Vogt O a  hisztéria  alapjelen-
ségét a szellemi folyamatok dissociatiojdban latja ¢és a
hisztérias tiineteket normalis jelenségek intenzitasbeli
elvaltozasanak tekinti.

Semon elmélete alapjan pedig a sz6 tdgabb értelmé-
ben vett emlékezetbdl szarmaztathatnok le a hisztériat.

I. A képzeteken alapuld meghatarozasok.

A lelki eredet kutatoi kozil Janef a  hisztériat a
szellemi  szétszorédas  olyan  formajanak  tekinti,  melynek
jellemzé  vonasa a személyiség meghasadasa, illetve meg-
kettézése  (dédoublement) és a  tudattalan  el6térbe nyo-
mulasa. A hisztérids psyche képzeteinek vagy testi mi-
kodéseinek  bizonyos csoportja lehasad a lelki élet egyéb
részér6l s Onall6 moédon szerepel. A lehasadt képzet-
vagy  mikodési  csoportok a  hisztérias  tlinetek  alapjai.
Ez az egységbol valo Ichasadas azonban nem tokéletes
elvalas s nem minden kapcsolat megsziintetése. A le-
hasadt elem benyomul az egészségesbe ¢€s ott  kifejti
karos hatasat, zavar6 ~muikodését s  1étrehozza a  hisz-
térias tiineteket.*

Erre az alapra helyezkedve a  hasadasos elmezavar
(schizophrenia)  példajara  egész  megokoltan  lehetne  ha-
sadasos  neurosisrol  (schizoneurosis) is  beszélni,*  ha ez
a tinet a  hisztérianak valdban legfébb  ismertetd jele
volna. Csakhogy itt nem meghasadasrol, nem egy egy-
ségnek  kettévalasarol, hanem az  egyén  egyenetlenségé-
ro6l, av. aharjs és képesség aranytalansdagdrdl van szo.

® Vogt:  Zur  Psychologie  der  Hysterie.  Neurol, Centr. 17,  Uli.
1898.

¥ Janet P.: L'état mental des hystériques. 2. kiad. Paris, 1911.

% Homburger: i. m. 568.

# gahli  H. Uber die Definition und das Wesen der soge-
nannten allgemeinen Neurosen. (Nervositt, Neurasthenie und Hy-
sterie). Schweiz, med. Wochenschr. 53, 1. 1923.
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A psychogen  felfogast  legveldsebben,  legtomorebben
Moebius  fejezi  ki: hisztéridssok mindazok a koros  testi
elvaltozasok, melyeket képzetek idéznek elo.

A hisztéridas mikodési zavarok valdésagos vagy szug-
geralt érzelmek hatasa alatt keletkeznek s akkor is meg-
ujulnak  vagy fennmaradnak, ha az eredeti mozzanatok
mar nincsenek jelen. A  hisztéria tehat szorosan az egyén
gondolatvilagéhoz, jelleméhez kapcsolodik S Dubois®
szerint ez nem mas, mint pszichikai infantilismus. A his-
térias  szinpadon szerepld szinész, ki nem tudja, hogy
Jatszik, s becsiiletesen hisz a helyzet valosagaban!

Babinski®®  csak azokat a  zavarokat akarja  hiszté-
ridsodnak  elismerni,  melyek  utdnzassal = hozhatok  létre
s igy  leglényegesebb  kelléknek a  befolyasolhatosagot
tartja. [Ezeket a zavarokat nevezi pithiatismusnak és ezt
a  hisztériaval rokonértelmii  szoként hasznalja. Ezzel a
korlatozassal ~a  hisztéria  koréb6l  sok  olyan  jelenséget
zar ki, melyet ma altalaban odavalonak tartunk.’’ De az
eddigieck soran is nyilvanvald, hogy a szuggeralhatdsag
nem egyedili ismertetdé tiinete a  hisztérianak S nem
csupan  ennek  jellemz6  sajatossaga. Van-e  szuggeral-
hatobb ember a vilagon, inint az ideges, képzelt beteg
gyvermek, ki épenséggel nem hisztérias? Vagy ki nem
ismeri a gyongetehetségli gyermek szinte talon-tul szug-
gesztibilis  lényét, mellyel jo, rossz hatasokra  egyarant
reagal.

A hisztériat nagyrészt tudatos és  Ontudatlan simula-
tionak, félsimulationak  tartja Bettmann (demisimulatio).
Hozza igen kozel all Lenz felfogasa, ki a hisztéridt beteg-
ségek  tobbé-kevésbbé  tudattalan és  akaratlan  utanzasa-

ként hatarozza meg. A hisztériasnak az utanzott kor-
® Dubois: Uber die  Definition der Hysterie. Correspondenz-
Blatt fiir schweizer. Arzte. 41, 657. 1911.
% Babinski: Démembrement de I'hystérie traditionelle.
Pithiatisme. Semaine med. 1909. u. a. Hysterie-pithiatisme. Bull.

Soc. méd. Hop. Paris. 44, 1507. 1928.
¥ Lemandomsky: i. m. 66.
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képet nem kellett okvetleniil latnia, inkdbb arr6l ad sza-
mot, hogy milyennek képzeli el & a Dbetegséget. Lenz a
hisztéria ~ Szamara az  orgoristia  (kéros  kivansag  meg-
hatdrozhatosdga) nevet ajanlotta.®  Babinski és  Bettmann
allaspontjat  helyesen biralja  Neutra,® ki a felelésséget
kizar6 ontudatlan simulatiora irdnyitja a figye!met

1. Az ,,emlékezeten” alapulé meghatarozas.

Semon a  hisztéria meghatarozasdval nem  foglalkozik
tiizetesen, de  elméletébe  konnyen  bekapcsolhatjuk ezt
a megoldasra var6 kérdést. Ha a mneme™ mint megtarto
elem szerepel a lelki életben, igen konnyen elképzelhetd,
hogy ez a szerves anyag (ideg, izom, egyszeri sejtek,
sejtcsoportok) a feltételezett vilagrahozott nyomok™
hajlama révén az  6sOknek nemcsak normalis  képzeteit,
gondolatait ~ szarmaztatja at az  utdodokra, hanem  rend-
elleneseket is, melyek a tudat alatt lappangva, majd fel-
szinre keriilve mikddnek zavaro, rendellenes modon.
A készen 1éve régibb palyak kozil a felsébb rétegek
— az ¢értelem mez6i — valamelyes okbol jarhatatlanok,
be nem jartak, mig az alsébb teriilet, a Thisztéria Wtjai

% Lenz munkaja a B aur-Fischer-Lenz Menschliche Erblich-
keitslehre und Rassenhygiene. 3. bov. és  javitott kiadas, Miinchen
1927. (Menschliche Erblichkeitslehre |. kétetében 370.)

® Neutra W.: Seelenmechanik und Hysterie (Psychody-
staxie.) Leipzig, 1920. 277.

“ Semon monistikus felfogasa szerint nemcsak az agyban,
idegrendszerben, hanem az ¢élo szervezet minden egyes sejtjében,
barmely szervrél is van sz0, feltételeziink bizonyos lelki képessé-
get, mnemét. Az emlékezeti folyamatokat ,,7rmemés”-eknek nevezi,
a szenvd «mlékezetet mnemének. (Semon: Die Mneme  als erhalten-

des  Prinzip. 2. kiad. Leipzig. 1908. U. e Die mnemischen Empfin-
dungen. Leipzig, 1909.)

“ Minden képzet feljitasanak végso okat az u. n. utohata-
sokban, a nyomokban, az ,,engrammok ”-ban latjuk. Mindem
szerves anyagban lejatszodo tevékenység ilyen utdhatast hagy
hatra, melynek segitségével ugyanez vagy hasonld tevékenység
ismétlés alkalmaval konnyebben, kevesebb energia fogyasztassal

j6 létre.
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szabadok. Semon®  szavat hasznilva: az alany készsége,
hajlama felébred, tevékenységre serdiil, ekphoralodik
valamely  kivaltoé  (ekphorikus) inger altal. igy  megért-
het6 — pusztan elméleti feltevés alapjan — hogy ezek
a nyomok mar esetleg a csecsemOkorban is  hisztérids
tiineteket ~ valthatnak  ki. A  nyomokban latom  azoknak
a rendellenes képzeteknek, érzelmeknek és akarati meg-
nyilvanulasoknak a rejtekhelyét, melyek alkalomra
varva  fejtik ki tevékenységiiket, karos  hatdsukat. Az
Orokségként  nyert  lappangd  képzetek  felszabadulva  —
természetesen az  Oroklést nem tartjuk  valamilyen emlé-

kezeti  fajtanak, mint Semon® — lelket 6rl6, mozgasi,
dinamikai energiava, hisztérias tiinetcsoportokkd ~ valnak.
A hisztériass  megnyilvanulasi  tipus —  anélkiil,  hogy
betegnek tartanok — szintén a koros visszahatas szaba-

lyat koveti. Ha a rendellenes palya utjat valamely kii-
16nds, mély hatasu, artalmas élmény egyengeti, ugy ez
bejartta  valik. A téves vaganyokra valé atsiklas  pedig
annal  konnyebb, minél gyakrabban ~ adodnak  hasonld
helyzetek, alkalmak, mig végiill  jelentéktelen mozza-
natok is kivaltéi lesznek annak a rendellenes jelenség-
nek, mely eredetileg valamely stlyos lelki megrazkod-
tatas visszahatasa volt.*

I1l. Az akarati és célszerliségi mozzanaton alapulé meg-
hatarozasok.

A hisztéria  két  fontos  tényezGjét a  vilaghabort
helyezte a  vizsgalatok eldterébe; killonosen a  kivansag,
az akarat és a  hisztérias érdekeltség szerepét. Régebben
Freud, Bonhoeffer, majd tjabban Bleuler, Kohnstamm,

“ Semon i. m.

“ Johannsen; Allgemeine Biologie. Leipzig. 1915. 655. u. a.
Elemente der exakten Enbliehikeitslehre. 3. Had. 1926. 663. V. 0.
Gaupp:  Ueber den  Begriff  Hysterie.  Zeitschr. f. d. ges. Neur. u.
Psych. 5, 457. 1911.

“ Homburger i. m. 388.
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Kretschmer,  Sokolowski, Neutra,  Ponitz  és  Krisch®
foglalkoztak behatéan a  hisztéria  kivansagi ¢és  célszerii-
ségi elemével.

A haborGis hisztérianak célja van: kellemetlen hely-
zetek, a hadi szolgdlat nehézségei, az életveszély eldl
valo menekdilés. A fogolytaborok lakoinak szazezrei
kozott  hadi, sériilési  hisztériasat  (remeg6t, némat  stb.)
nem latunk.® De nem latunk a hadi Gzvegyek kozott
sem hisztéridsokat, pedig az elesett férj, a tamasz nélkili
gyermekek ugyancsak nagy lelki megrazkodtatasnak
tetttk ki a szegény asszonyt. A  gyermekeiért dolgozni
kényszeriil, a létéért kiizd6 anyanak nincs  érdekében,
hogy megbénuljon, remegjen vagy néma legyen.*’

A harcosok sebesiilésének sulyossagara is kell gon-
dolnunk. De ez sem a hisztéria forrasa, kivaltoja. Sot
minél  sulyosabbak a  sebesiilés  kovetkezményei,  annal
ritkibbak ¢és anndl konnyebb természetick a  rendellenes
jelenségek, mivel most mar a hisztéria rajuk nézve nem
célszerl, nem nyereséget jelents.”® A  hadjarat szamukra
befejez6dott, egyelére megpihenhetnek s a helyzet terem-
tette kivansagi motivum is targytalan.

A haborus tomegpszichologiai kutatasok eredmé-
nyeit a/ egyént vizsgald pszicholégia sajat anyagdn még
nem tudta mindvégig hasonld6 modon igazolni, bar itt is,
kivaltkép a hisztérias gyermekek eseteiben, egészen
nyilvanvalo a cél vezetd szerepe.

A hisztérias gyermek kivansagai, akarasai néha
igen atlatszéak, masszor meg alig tudunk eljutni gyo-
keriikig. A lelki élet  utjai, bar  igen  bonyolultak, az

% Krisch: Die hysterische Reaktionsweise. Berlin und Wien.
1928.

“© Pénitz: Die klinische Neuorientierung zum Hysterieproblem
unter dem Einfliisse der Klriegserfalhrunge.n. Monogr. a. d. Gesaint-
gBbiete  der  Neurol, u. Psychiatrie. Hg. von Foerster ~ u.  WUmanns
25. fiizet. — Berlin, 1921. 9.

“ U.o.41.

% U.o.14.
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iskolai  hisztéridk mégis konnyen fejthetok meg a kivan-
sdg, az akards, a célszerliség néz6pontjai  szerint. A
bonyolultnak  tetsz6  eseteket azért nem  tudjuk  meg-
magyarazni, mert a  hisztéridba  vald  menekiilés  egész
lényegtelen, szinte nevetségesnek  tetszd, legalabb is a
szemlélo szamara jelentéktelen okok miatt is tOrténhetik.
Az iskoldba menetel eldtti hanyas, a gyermeknek kelle-
metlen ordk el6tt valo  rosszulléte egyfeldl, a  hisztérias
tinetek  elmulasa a  rettegett  tanitdé  elhelyezése  utan
masfelol — mind a célszerliségi elmélet tamogatéi. A
gyermek egészség-lelkiismerete (Gesimdheitsgewissen —
Kohnstamm)  gyonge, a  betegség  tiineteihez  gbrcsdsen
ragaszkodik s nem tudja vele szemben a harcot felvenni
S azt hatasosan végigkiizdeni.

A célszerliségi mozzanatot meghatarozasaikban So-
kolomski,* Kutzinski®® és  Ponitz> emelik ki. A hisztéria- \
ban a Dbetegség akarasat latjak s e felfogasukban Freudé
Bonhoeffer, Bleuler kovetdi. Ponitz hisztériasoknak
tekinti mindazokat a koros lelki vagy testi tiineteket,
melyek eloidézésében az ember Osztonszeriien vagy
tudatosan érdekelt, akarataval részes, mivel ezek a jelen-
ségek  szamara elényoseknek  latszanak ~— vagy egyszer
elonyt jelentettek.

A hisztérias  életfelfogasa a  kettés  kivansdg  utjan
jar.  Egyik a  hatalmi  torekvés  elismertetését  Ohajtja,
a masik elnézést, részvétet és vigasztalast keres csokkent-
értékliségével  szemben.  Elobbi  megfelel ~ Adler  férfias
tiltakozdsanak  (ménnlicher ~ Protest)y  és  Rosenfeld®  fel-

4 Sokolowski,- Die Willenstitigkeit bei Hysterischen und

die  funktionellen  Phaenomene.  Zeitsohr. f. d.  ges. Neurol, u.  Psych.
29,252. 1915.

% Kutzinski: ,Hysterie” c. cikke Kraus-Brugsch Spezielle
Pathologie u. Therapie innerer Krankheiten X. kotete 3. részében
Berlin-Wien. 1924. 243.

S Ponitz i. m. 54.

%2 Rosenfeld M.: Ueber das Hysterieproblem, . med. Woch.

49,1229. 1923.
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fogasanak, mely szerint a hisztéria abnormis reakcid az
¢let  kovetelményeivel szemben; utobbi a ndies  biztosi-
tasnak  (weibliche  Sicherung). Az egyéniség alkata sze-
rint vagy az egyik vagy a masik tényez0 veszi at a ve-
zetd szerepet.”

Mit értiink csokkent értéki, fogyatékos szerv alatt?

A csokkentértékii  szervn. —  Adler  meghatarozasa
szerint — egy nem kész, fejlédésében  visszamaradt,
novekedésének  egészében  vagy  egyes  részeiben  gatolt
SZerv. A gyermek  gyamoltalanul, gyongén, esetleniil,

tudatlanul 1ép a vilagha s a felndttekkel szemben itt
jelentkezik a  pszichologiai  és  fiziologiai  fejlédés  meg-
szabta  csokkentértékiiségi  érzet. Ezt a  fogyatékossagi,
érzetet  tamogatjdk az  egyes  szervek  Oroklott  gyon-
gesége, a kedvezdtlen gazdasagi koriilmények, a  csaladi
»elhelyezkedés  (egyetlen, 4arva vagy mostoha gyermek)
és a helytelen nevelés.> Az individual-pszichologia
szerint a neurosis nem is betegség, hanem rendellenes
¢letmdd: a batortalan, a nem szocialis ember életmodja.

A szervi kisebbértékiiségbol tamad a csokkent-

értékiliség, a ranemtermettség, a félszegség érzése.
Ez  biztositasra, védelemre  torekszik. Minél  nagyobb,
nyomasztobb S tudatosabb a fogyatékossag érzése,

annal égetobben 1ép fol a védelem, a megeléz6 biztosi-
tas, a tolkiegyenlités (a hatalomra valo torekvés), a fér-
fias tiltakozas, a zsarnokoskodas és a szembeszallas szik-
ségessége.® A neurosis nem mas, mint a betegnek tdma-
dasa a kozosség ellen, a fokozott biztositasra vald koros
torekvésnek abnormis megnyilatkozasa:” offenziv de-
fenziva.  Kisérlet az élet feladatai el6l valdo  kitérésre;

% Sokolomski: Die Willenstitigkeit i. m. 265.

¥ Riihle-Gerstel: Freud und Adler. Elementare Einfiihrung
in Psychoanalyse und Individualpsychologie. 2. kiad. Dresden.
1928. 61.

% Sperber Manes: Alfred  Adler. Der Mensch und  seine Lehre.
Miinchen 1926.
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betegség  igazolas. A  neurosis eszerint a  biztositd és
tamado berendezkedés elemeibdl tevodnék Ossze.

A célszertiségi, akarasi elmélet egyik valtozatat lat-
juk  Jaspers®  meghatirozisaban, ki  hisztériasnak  azokat
az  egyéneket tartja, kik életlehetdségeikkel nem  sza-
molva, tobbnek akarnak latszani, mint amire képesek.
A vilag és Onmaguk eldtt is exopsychice masként akar-
nak megjelenni, mint amilyenek endopsyehice.””  Cimhal®
is ehhez a felfogashoz csatlakozik; 6 a gyongének kor-
nyezete ellen vivott érvényesiilési harcabol vezeti le a
hisztériat.

Kiiizinski®  négy  tipust  kiilonboztet — meg, melyek
kiilonésen kénnyen vezetnek hisztérias megnyilvanula-
sokra. Ezek 1. az ¢érzelmi, 2. a lelki gydnge (psychasthe-
nias), 3. a  hasadasos-romantikus (a  schizothymids) ¢és
4. a betegségakard (nosophilias-Kohnstamm) tipus. A  be-
tegségakarast nem  tartjuk  Onalld6  megjelenési  formanak,
mert ennek jellemzéd vonadsa: a  betegségbe vald mene-
kiilés, a tobbnek feltinni vagyas valamennyi  hisztérias
egyéniség legfobb tényezdje.

A gyermekkori  hisztéridas  tipusokat  Kutzinski  nyo-
man harom csoportba sorozom.

Az érzelmi  reakcios  tipus  0sztonds  kirobbanasaival
akaratanak minden aron érvényt akar szerezni S ha ez
nem sikeriil, heves indulatokkal, sirogorecsel, diih-
kitoréssel ¢és az ezt kisérd kivalasztasi zavarokkal felel.
A kisgyermekkortol egész a kezd6dé serdiilésig ezt a
hisztérias  tipust  latjuk  tilnyomoé  részben. Az  érzelmi
tényez6t  Binswanger,  Kraepelin,  Oppenheim, Ziehen ¢és

Meyer 5%% is a hisztéria elengedhetetlen feltételei kozé
sorozzak.

%, Jaspers: Allgemeine Psychopathologie. 3. kiadas. Berlin.
1923. 350.

% Stransky: Uber Hysterie. Wien. med. Woch. 74, 435. 1924,

% Cimbal i. m. 70.

% Kutzinski i. m. 234.

% Meyer S.: Die Kriegshysterie. Deutsche med. Wochenschr.
42,69. 1916.
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A romantikus reakcios tipus a serdiilésnek, tehat a
fejlodé  kornak  hisztérids megjelenési  formaja. Az  ifjak,
leanykak valosagérzete hianyos; puha természetiiek,
kik az ¢élet rajuk rott feladataival sohasem késziilnek el
Folyton lelki harcok kinozzak  o6ket, melyeket képtele-
nek legylirni. A  kellemetlen valosagbol a nekik karpot-
last nytjto  képzeleti vilagba menekiilnek s igy terem-
tenek dnmaguknak egy kettos vilagot.

A lelki  gyongék, a  psychastenidsok  tipusihoz  tar-
toznak a passziv természetek; Ok sem tudnak az élet
szigorQ kovetelményeinek cleget tenni. Hatarozatlanok,
kapkodok. Ez a tipus mind a serdiil6-, mind az ifja-
korban el6fordul.

D) Alkati meghatarozas.

Az érzelmi és  psychastenids tipus az  Oroklott, az
alkati  hisztéridhoz  tartozik, mig a romantikus — mar
természeténél fogva is — a fejlodo kor fliggvénye, meg-
jelenési alakja: a szerzett hisztéria.

Bleuler”  szerint a  hisztéria  schizophrenias  vissza-
hatdas  emelkedett  Onérzettel ¢és az érzelmi élet mania-
szeri  mozgékonysagaval. Az  utdbbi  tényezdét  Orokléses
alapon egy submanias tipusra vezeti vissza. E meghata-
rozasban  szereplé  visszahatds azonos a mi  rendellenes
reakcionkkal, az  emelkedett  Onérzet pedig  megfeleldje
az érvényesiilni  akarasnak. Kleist ezzel szemben Medow
és  Persch  oOrokléstani  vizsgalataira tdmaszkodva a  hisz-
térias  hajlamnak mint  6nallo, 0roklédé  tipusnak  meg-
1étét hangstlyozza.

S ennek a tipusnak kiemelésével eljutottunk a hisz-
téria alkati kérdéséhez. Az alkat®® még ha szorosan véve

Bleuler: Die Probleme der Schizoidie und der Syntonic
Zeatschr. f. d. ges. Neur. u. Psych. 78, 373. 1922. — u. a.: Korper-
liche und geistige Konstitutionen. Die Naturwissenschaften. 9, 1921.
Alkat (konstitucio) alatt az  Oroklésen  alapuldé ép és  koros

gyem tulajdonsagok Osszeségét értjiik. Ennek az orokségnek, az
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testi alkatrol szolunk is, a hisztéria esetében mindig tul-
nyomodan valami lelkiséget jelent, bar nem  tagadhato,
hogy a testi alkat is feltind egyik-masik esetben. Arcuk
infantilis vonasu, kerek; feltind a lecsapott homlok ¢és a
lapos orr. A mellkas hengeres. A bér finom, ruganyos,
sima. Izomzatuk gyongén fejlett.® Nemi téren  gyakori
az infantilismus  (megzavart, megkésett serdiilés).**  Tiszta
formajaban ez a tipus ritkdn fordul el6. A gyermek-

oroklési egységeknek a gyokere a nemi sejtekig nyulik vissza. A
nemi sejtekben van wvalami”, ami a megtermékenyités altal Létre-
hozott szervezet minémiiségét megallapitja. Az oroklési egységek,
a gének v. 1. az  oroklott  alaktani, mikodési és  fejlédési  tulajdon-
sagok foglalata a  hajlami  tipus (genotypus). Ez a  szervezet  alap-
vetd  alkata,  konstitucidja  (Johannsen Elemente i. m. 163. 170). A
genotypias alkat hatarozza meg a szervezet reakcios normajat, (u.
o. 229) v. i az illet§ biotypus egész  magatartasit. = Hangsilyoznunk
kell, hogy csak a 'tulajdonsagokra vald hajlani oroklodik S nem
maga a tulajdonsag. (Martius oroklott alkatrol sz0l 1914-ben.). Két

egyén tokéletes genotypias megegyezése csak az egypetéji ikreik
esetében lehetséges. (Kahn: Erbbiologische Einleitung az Aschaffen-
burg Handbuch  der  Psychiatrie ~c¢.  miiben.  Alig. Teil. — 1. Abt.
3. Teil. Leipzig-Wien. 1925. 50. 1) — Az egyénen megnyilva-
nul6 tulajdonsagok Osszeségét megjelenési tipusnak (phaenotypus-
nak) nevezziik. Tulajdonsagai az oroklott hajlamok és a milieu
egymasra hatasabol keletkeznek s e feltételektol valo fliggBségét
kondicionalisnak mondjuk. Szerzett tipusnak (paratypus-Siemens)
nevezziik a szervezet nem 6rokl6dé tulajdonsagait \2 i. az egyén
szerzett sajatsagainak Osszeségét. (Martius: szerzett alkat). Ezeket
a tulajdonsagokat, mivel a szervezet — a 820 legtagabb értel-
mében  vett —  kiils§ ingerei s a milieu hatdsa  alatt  jottek  létren
konstellaciésoknak (Kahn) mondjuk. — Az egypetéjl sejtekbol
szarmazo ikrek phaenotypias kiilonbségei is paratypiasoknak tekin-
tendok. — A konstitticio tehat a igenotypusnak, a konstellacio a
paratypusnak, a kondicio pedig a phaenotypusnak az alapja, 0sz-
szef  oglalva: az  oOroklott  konstitucios genotypus és a  milieu meg-
szabta szerzett konstellacios paratypus egylittesen alkotjak e két
feltételtd] fliggd kondicionalis phaenotypust.

8 Korganoo N.: Ergebnisse zur Erforschung des konstituti-
onellen Habitus der Hysterischen. Psychoneurol. Festschr. f.

Alexander Juscenko. 1928.505. (oroszul), réf:
®  Kretschmer Hy. 28.
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korban a két nem kozott nem lattam meg azokat az el-
valaszto alkati, nevezetesen fiziognomiai jellemvonaso-
kat (feminismus, boopia ¢és mosoly), melyeket Hellpach®
feln6tt  hisztériasokon megallapit. A hisztérids férfiak  al-
kata szerinte ndies, a noké gyermeki tipust, sovargd arc-
kifejezést, szép, mnagy fényl6 szemet, ndéknél megveszte-
getd, férfiaknadl édeskés mosolyt mutat. Tehat a hisztérias
alkat mindkét tipusa az er6 lef okozasat tiinteti f6l. A
férfi a nd6, a né a gyermek alkata felé tér el. Mindkét
hisztérias  tipust az  irdmyithatésag  kapcsolja a  rend-
ellenes megnyilvanulas egységébe.

Az alkat és  jellem  kozotti  szorosabb  kapcsolatot
Kretschmer® a  vérmirigyrendszer  alapjara  helyezi.  Sze-
rinte az ember vérmérséklete a bels6 elvalasztd  miri-
gyektél figg. Két nagy csoportot kiillonboztet meg: egy
altalanos, nagy alkatit ¢s egy sajatos, elfajulasi tipusokat
magaban foglalot.”’

Az  altalanos  alkati  csoportot a  hullaimzdéan  valta-
koz6 (cyclothymias) és a hasadasos (schizothymids) nor-
malis alkatokra osztja.®® A sajatos elfajulasi tipusok:

% Hellpach: Die Physiognomie der Hysterischen (Feminismus.
Boopie. Licheln). Neurol. Centralisait 36, 610. 1917.

% Kretschmer: Korperbau und Charakter. 4. kiad. Berlin.
1925. 206.

¢ 4. a. Med. Psychologie 3. kiad. Leipzig. 1926. 158.

% Elmebetegeken, nevezetesen hullimzoan valtakozo (cyklusos
vagy circuilanis elmezavar) és hasadasos (schizophrenia) psychosis
eseteiben Kretschmer azt tapasztalta, hogy ezekkel a korformak-
kal a  legtobb  esetben de nem tiinetként  szerepld6 — = meghata-
rozott testalkat parosul. A hullamzoéan valtakozo alkatnak tomzsi
(cyknikus), a hasadésosnak vagy magas, izmos (athletikus) vagy
kaszai, satnya (asthenias) testalkat felel meg. Az elmebetegeken
Tt tapasztalatok masat Kretschmer normalisokon is megallapi-
totta. A normalis cyclothymias: nyilt, valtozo hangulatu; a nor-
mals sehizothymias: zarkozott, kifelé hideg, ele befelé talérzékeny
s ennélfogva meghasadé lelki élett (v. 6. Jung kifelé és  befelée ¢él6
tipusaival). Kretschmer megallapitasait, kiilondsen a pyknikus test-
alkatnak a manias depressiv. jellemmel valo szoros  kapcsolatat, nem

fogadja el minden szakember. (Cimbal i. m. 258.)
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az egészség ¢s elmebetegség hatirdn levd atmeneti for-
mak: a cycloidok és schizoidok; tovabba a hisztériasok,
epileptoidok, paranoidok, a képzelt betegek; a kényszer-
képzetesek,  idegesek és  pszichopathiisok.”  Szerinte a
hisztéria oroklésen  alapulo, rendellenes lelki eredetli
megnyilvanuldsi ~ forma,  melynek  tettetd  iranyzata  Osz-
tonds,  reflexszeri  vagy  egyéb  biologiailag  eldkészitett

mechanismusokra tamaszkodik, kicsiszolt, bejart pa-
lyakra terel6dik.”
Semon engrammaiban feltételezett oroklott abnor-

mis  képzetek, gondolatok igen nagy hasonlatossagat la-
tom ebben a ,,biologiailag el6készitett mechanismusban”.

A hisztériasok  alkatanak és  jellemének  kapcsolata-
rol  Kretschmer™  egyelére csak egy  ideiglenes  vazlatot
ad. Szerinte a  hisztéridnak  megfelelé  hatarozott  vér-
mérsékleti- és  testalkati  tipusa nincsen. Bar a  testi
alkatok egyikével wvalé rokonsdg sem mutathatdé ki, mégis
megallapithatok a  vegetativ ~ rendszerben  el6forduld  erd-
sebb  stigmatizalasok és a sexualis alkat halmozott za-
varai.  Hisztérids  jellemrdl pedig csak olyan értelemben
szolhatunk, hogy bizonyos jellemek hisztérias reakciokra

hajlamosak.

Ezek a hisztérias reakciokra hajlamos egyének  sze-
rintink a hisztéridas pszichikai alkat visel6i, kik — mint
latni fogjuk — a hajiami és szerzett tipus két nagy cso-

portja kdzott oszlanak meg.

A hisztéria alkati alapra vald  helyezésének felfoga-
sdhoz igen kozel jar Kraepelin meghatarozasa. Két fajta
hisztériat  kiilonboztet meg. Az egyik az elfajulasi  vagy
ahogy mi nevezndk az alkati, genotypids hisztéria, mely a
személyiség  elfajulasan, a  fajfejlodésileg,  filogenetikailag
fejletlenebb  alkaton alapul s nemcsak dtmeneti  tiinetek-

® i.m.233.

™ Kretschmer E. 4.

™ Kretschmer E..  Uber Hysterie. 2. verm. u. verb. Aufl. Leip-
zig. 1927.128.



29

hen, hanem  dllandé lelki  sajatsagokban is  megnyilvanul.
A fajfejlodésileg  Gsibb  réteg  hatalma még  talsagosan
nagy ¢és ez a primitiv lelki alkat a kiilvildg ingereire Osi,
primitiv. moédon  felel.””  Kiilondsen jellemzé az a  rend-
kivilli  kdnnyedség ¢és  gyorsasag, mellyel kedélyi mozgal-
mak nemcsak az egész lelki életet befolyasoljak, hanem
sokféle testi betegséget is el6idézhetnek.”® A masik fajta a

fejlodési  hisztéria, melynek  tiineteit  olyan  egyéneken
tapasztaljuk,  kiknek egész  személyisége még  kialakulo-
ban van ¢és épen ezért — S csakis ezért — hajlamosak

hisztérias  tiinetekben vald  megbetegedésre.  Fejlodési  gat-
lasuk  azaltal valik  feltinévé, mert céltudatos  akaratuk
még nem érett meg az élet koOvetelményeire. Minden
gyermek  hisztériara  képes, hogy Hoche szavat ~mddo-
sitsuk. _

A hisztérias  alkat  lényeges  kellékének  Burnke”  a
személyiség atalakulasat, megvaltozasat tartja. Ez a
meghatarozas, mely konnyen a  genotypias  epilepsziara
is alkalmazhat6, inkdbb a fejlédési hisztériara illik ra
tobb-kevesebb megszoritassal.

A Jfejlodé6  kornak ezt a megbetegedését — ellentét-
ben az elobbi alkati hisztériaval — nevezndk  szerzett
vagy pMratypias  hisztérianak, mivel ez a fejlédd  kor
szerzettsége, figgvénye.

A hisztérids gyermekek jo része — szerencsére — &
paratypias  fajtdhoz  tartozik, bar az elfajulasi  hisztéria
sem ritka. Ha az utobbinak tiinetei meg is sziintethetok,

 Nyiré: Uber die Hysterie. Psyebiatr. neurol, Woche nschr.
29,27. 1927.

B Kraepelin: Lehrbuch der Psychiatrie. 8. kiad. 1. rész.
1915. 1647.

I u. a. tuber Hvsterie. Zeitschrift f d. ges. Neur. u. Psych. 18,

272. 276. 1913.

Bumke: Psychopathische Reaktionen und Konstitutionen C.
skie a Bergmann und  Staehelin,  Handbuch der  inneren  Medizin,
rfcrankungen des Nervensvstems, 2. kiad. 5. kot. 2. részben. Bér-
in- 1926. 1928. 1.
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a genotypus, az alaptermészet valtozatlan marad. Ellen-
ben, ha a fejlédési hisztéria tiinetei elmulnak, ugy a
hisztériabol semmi  sem marad vissza.” A gyermeken
esetleg ideges tlinetek kiiitkoznek, de egyébként normalis
¢€s egészséges tarsaitol alig kiilonbozik.

Ha a  hisztéria  meghatarozdsanak  torténetén  végig-
tekintiink, kétségtelentil kivilaglik, hogy tulajdonképen
egy Oroklott ¢és egy szerzett  hisztéridval van  dolgunk.
El6bbi elfajulas, utobbi betegség; elébbi genotypias,
utobbi  paratypias; egyik az  alkat, masik a  fejlodés
fliggvénye.  Mindkettében  kozds: a  szervezet  rendellenes
visszahatasa ¢és a célszerliségi mozzanat vezeto szerepe.

A genotypias hisztérias alkat harom tényezobol
tevodik Ossze. Az elsé a genotypus rendellenes megnyil-
vanuldsa. Ez a pszichikai mechanismuson, talan ¢ép az
«ngrammakban  rejlé lelki elemeken, kivaltkép érzel-
meken, indulatokon és a  tudatalatti tényezOkon  alapul,
S mem az ¢értelem normalis képességein. Az  indulaton
valé  uralkodasi  képtelenség sem mas, mint az alkat
tényezdje. S a szervi eredetlinek tetsz0 lelki megbetege-
dések is az alkat lelkileg rogzitett mitkodési zavarai.

A hisztéria mdsodik  tényezdje az az aranytalansdg,
mely az egyén alkata és megnyilvanulisa u. i. geno-
és  phaenotypusa  kozott  femndall. A hisztérias  gydnge
genotypias  alkatinak meg nem  feleld  er6s  phaeno-
typusként akar megnyilvanulni. A csokkentértékiiségi
érzet  tehat  Osztonszerlien  fellizad az  oOroklott  alkat
ellen; nem elégszik meg az adott hajlamokkal ¢és élet-
lehetdségekkel, hanem  phaenotypiasan masnak, tobbnek
akar feltinni, mint a mi; tobbet akar elérni és megélni,
mint amennyire képes.” (Geltungsbediirftige-Schneider).

A csokkentértékliségi  érzet  azaltal  valik  rendkiviili

» Gott: Psychogene Erkrankungen; die S0g. Kinderhysterie

[ cikke a Pfaundler-Schlossmann Handbuch der Kinderheilkunde
Leipzig, 1924. 3. kiad. IV. kotetében. 505.
" Jaspers i. m. 350.
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jelentéséglivé, hogy nem marad passiv, hanem erélyes
kiegyenlitd  torekvést mutat. Az egyéniség folfelé  vald
torekvés a kiegyenlitédés targya.”’ Neutra szerint a szer-
vek  fogyatékos  miikodése  kovetkezménye a  csokkent-
értekiiségi érzésnek.”® Val6sziniibb azonban, hogy a
szerv el6bb is hajlamos volt hidnyos mitkodésre.

Idével a  hisztérids, mivel Onmagiban nem  taldl
semmit, mindent magan kiviill keres. Ez a harc a ter-
mészet  adottsaga  ellen  elobb-utobb  kilatastalan, meddd
kiizdelemmé valik.

Mikor az egyénnek mar semmikép sem sikeril a
figyelmet magara  iranyitania, a vald6 ¢élet kellemetlen-
ségei  el6l  Osztdnszerlien  vagy  tudatosan a  betegség
oltalmat nyujto, szanalmat ¢ébreszto, elintézést igérd
védelmi teriiletére menekiil.

A feltlinést keres6, a magukat minden aron észre-
veteté  pszichopathiasokat ~mar  Koch™ is  leirja, nem
ugyan  hisztériasoknak, de mint a  hisztéria  félreismer-
hetetlen jellemvonasait magukon viseld alkatokat.
Scholz L* pedig a rendkivilin vald csiiggést (,,Hingen
am  Ausserordentlichen”)  szintén a  hisztérias  jellem  is-
mertetd jegyének tekinti.

A betegségbe valo menekiilés a hisztérias alkat har-
madik  tényez6je. Ebben a  betegségbe vald  menekiilés-
ben szintén sok van a célszerliségi elembdl, de a beteg-
ség akarasa a kicsicsosodd S ez a tobbi tlinetet: a vara-
kozast, a félelmet, az indulatot, a tudat meghasadasat,
a  képzetcsoportok  (komplexumok)  elnyomasat, a  szug-
gesztiot, mint wuralkodd tényezé tartja Ossze. A betegség
akarasanak  rendellenes volta azonban a szemléld  eldtt
azonnal nyilvanvalo, ha figyelembe vesszik, hogy az

Adler: Uber den  nervdsen Charakter. 3. kiad. Miinchen-
Wwsbaden. 1922. 25.

®Neutra i. m. 300.

Koch: Die psychopathischen Minderwertigkeiten. Ravens-
burg, 1891.

®scholz L.: Anomale Kinder. 3. kiad. Berlin, 1922.
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elérhetd  elényok a  legcsekélyebb  mértékben  sincsenek
aranyban a tlinetek sulyossdgaval és azzal a hatrannyal,
melyet ennek  kovetkeztében a  hisztérids  kénytelen  el-
szenvedni. Pl.  éveken at valo  agyban  fekvés, jaras-
képtelenség, stb. Az Onbiintetés és a vagy teljesiilése
egyszerre realizalodik benniik.*"

A genotypias  hisztériatol meg  kell  kiilonboztetniink
a tdle teljesen tavol all6 paratypids hisztériat, mely a
gyermekkor  fejlédési  terméke,  szerzett  betegsége.  Ezek
tulajdonképen  csak  hisztérids  tiinetek, melyek, amily

gyorsan  tamadtak — nem lévén  Oroklott  genotypias
alkati alapjuk — ¢ép oly gyorsan is mulnak. Hisztérias
alkat hijan csak hisztérias reakciokrol szolhatunk;
helyzetreakcioknak (Situationsreaktion) is nevezhetnok
ezeket.*

Hogy a  hisztéridas  tipusok  biologiailag  meghataroz-
haték, miként az altalanos alkati csoportok, azt ezek
az adalékok is igazoljdk. A  nagyotakaras, az érvénye-
silési  vagy  vezérmotivuma, a  betegségbe vald  mene-
kiilés sajatos ténye, jellemzOé lelki ¢és testi tiinetek (han-
gulati hullamzas, fokozott szuggesztibilitas, szeszélyes
makacssag,  kirivd  szinpadiassag  egyrészt, a  vegetativ
rendszer és a sexudlis ¢élet zavarai masrészt), egyes élet-
korok hatdrozott hisztéridas hajlama — mind olyan ele-
mek, melyek a hisztérias alkat felépitdi.

A hisztérias  gyermekben  eszerint az  Oroklott  genoty-
pus harcol  csokkentértékiinek  velt  phaenotypusaval S
ebb6l a  nagyotakaras  kilatastalan  kiizdelmébél — menekiil
az egyén a betegség vedelmi teriiletére. A paratypias  hisz-
téria a fejlédési  kor szerzett betegsége, mely —  csak
egyes tiineteiben, de nem Iényegében —  halvany mdso-
lata a genotypidsnak.

8 Alexander: Psychoanalyse der Gesamitpersonlichkeit. In-
ternationale psychoanalytische Bibliothek Nr. 32. Leipzig, Wien
und Zirich 1927.

& Sergieoskij: AHysterie und hysterische Reaktionen. Psycho-

neurol. Festschr.. fir Alexander Juscenko. 1928. 448. (oroszul), ref-



AZ OKOK TANA.

A gyermekkori hisztéria a 17. ¢és 18. szazadban buk-
kan fel. Az els6, ki mind a ké nemen meglatia ¢és az
agy Dbetegségének tartja Carolus Piso (1618). Tehat a
hisztéria nemcsak a néi nem betegsége, mint azt Hip-
pokrates (Kr. e. 460-377), Celsus (Kr. u. 1. szazadban)
¢s Galenus (Kr. u. 131-200) hitték, kik szerint a hisz-
téria székhelye a méh. Késébb Hoffmann F. 4. (1733) és
Raulin  (1759) tesznek a hisztériarol emlitést, de tiizetes
leirbjara  Briquet-ben  akad, ki  1859-ben  szamszerlien s
igazolja, hogy valamennyi eset kozil 20% a 12 éves kor
elotti idére esik. Elétte is meg volt a gyermekkori hisz-
téria, de hogy ez talnyomorészt lelki betegség, azt nem
tudtdk s csak az Ttjabb kor klasszikusai Charcot, Richer
mutattak ra erre meggy06zben.

A) oroklés.
A hisztéria  okai  kozott  legjelentésebb az  oroklott
terheltség; Ziehen' szerint 80%.
Mit neveziink 6roklottnek?” oroklottek  mindazok

bi.m. 455,

2 A megtermékenyités alkalmaval  résztvevd  két gameta (a  szii-
16k csirasejtjeinek) egyesiilési terméke a zygota tartalmazza mind-
ezt, mit a csirasejtek az egyesiilési pillanatban magukkal hoztak.
azutan Iényeges mozzanat, hogy az osszekeriilt anyagok egymas
elemeit el ne pusztitsak, meg ne sértsék  (Johannsen Elemente
(i. m. 163.) mert kiilonben egy rendellenes alkat palyafutasanak
kezdetévé valnak. Az alkatot meghatarozza a  gametdikat  mar a
kétfle  szaporodasi  (ondo-  és pete) sejt  anyagéanak teljes  egybe-
olvadasa (amphymixis) el6tt éré karos hatas: a csirarombolas

(Forel  blasthophthoriaja). A csirarombolas alkohol, lues: dia-
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az ¢ép vagy koros testi, lelki hajlamok (tehat nem tulaj-
donsagok!), melyek az el6dok  csirasejtjeiben levé  ép
vagy  koros  gének (a  sziilok  csirasejtjeinek  6roklési
anyaga) — v. 1i. azonos genotypias elemek — utjan szal-
lanak az utédokra.

Az  oroklés  megallapitdsa  igen  konnyli  feladatnak
tetszik,  valojdban  azonban igen nehéz.  Visszamenve a
szilokon at a  nagysziilokre, oldaldgon a  sziilék  test-
véreire S ezek gyermekeire s nemcsak a szervi ¢és mi-
kodési  ideg- ¢és elmebetegségeket véve figyelembe, hanem
még a tuberkulézist stb. is, ugy alig akad ember, ki ne
lenne  terhelt. igy legegyszeribb volna, az  elézményi
adatokkal nem toér6dve, mindenkit mar jo eleve terhelt-
nek mindsiteni’ Természetesen van azért elég eset, hol
a  halmozott, rendszerint igen  sulyos  terheltség  mint
genotypias tényez6 a gyermekkori hisztéria igazi oka.

A hisztéria  Oroklésének  vizsgalataval  behaté  modon
nem foglalkoztak eddig. Lundborg ¢és Goring e targyra
vonatkozo adataibol csak Ovatosan szaba(J~kovetkezte-
tést  vonnunk.  Lundborg egy svéd parasztcsalad  hat
nemzedékének 2232 tagja  kozil 213-at  (9.54%) ,,pszi-
chikailag  csokkentértékiinek”, 51-et (2.28%) elmebeteg-
nek, 45-6t  (2.02%)  pszichopathiasnak, 39-et  (1.75%)
imbecillisnek, 7-et (0.31%) ididtanak és csak 3-at (0.13%)

betes; morfium, Olom; rontgen, radium stb. altal elképzelhetd ugyan,

de annak bizonyitasat, hogy a csirasejtek genotypias elvaltozast
szenvedtek volna, még nem kaptuk. Alkoholista sziil6k elfajult
voltukkal hatnak terhel6én utddaikra S nem alkoholismusukkal,
mely maga is csak egyik megnyilvanulasi tényezdje altalanos dege-
neraltsaguknak  (Schaffer i. m. 123). Az alkohol, a lues, a tuber-
kulézis mindmegannyi tényez0, mely az utdd alkatat degenerativ
modon  alakitia at, de ez a  magzat méhen  Dbelili  karositasabol is,
tehat mint latni fogjuk, vilagrahozottsagaval (az amphymixis
utan) magyarazhato, nemcsak a némely szerz6 altal el nem foga-

dott (Hoffmann, Meggendorfer) csirarombolassal.

¢ Bruns: Die  Hysterie im Kindesalter. 2. kiad. Halle a. S
1906. 31.
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talalt  sulyosan  hisztériasnak." Ez a kis szam azonban
— mint latjuk — csak a sulyos esetekre vonatkozik.
Goring  egy  hisztérias  szélhamos  csaladfajat  levezetve,
mar a masodik nemzedékben tekintélyes szamu  hiszté-
riast, pszichopathiast és iszakost mutat ki.

Hisztérias  sziilokr6l a  hisztérias alap mindig az
oroklési  anyag révén szall az utédokra® vagy pedig
egyik-masik  ideg- vagy elmebaj — bar ezt ujabban
tagadasba veszik egyes szerzék (v. o. 36. 1. jegyz) —
atalakulva  hisztériaként jelenik meg a  gyermeken. Az
elodok  tulajdonsdgai  megrogzodve,  megcsontosodva,  nem
egyszer sokszorozodva tamadnak fel az utédokban.
Szerencse, hogy ez a kivald tulajdonsagokra legalabb is
olyan mértékben vonatkozik, mint a rendellenesekre.

Batault, Briquet, Charcot, Clopatt, Hammond
adatai  annyira  megegyezdek, hogy  kozelebbi  vizsgalat
targyava téve anyagukat, azt kell Thinniink, hogy itt is
fennall Mendel torvénye, mely szerint a hisztéria nemhez
kotott,  uralkodd  tulajdonsag.  Tehat, ha a  hazastarsak
egyike  hisztérids, a masik egészséges, ugy gyermekeik
50%-ban  egészségesek, 50%rban hisztériasak. Ez  Briquet-
nek a sziil6i  hisztéria intenzitasarol vallott nézetét nagy«
jabol fedi.®

4

id. Lewandomsky i. m. 127.

® Lenzi. m. 373.

® Mendelnek ikét szabalya  van: egylik a  keveredésre, a  masik
az uralkodo tulajdonsagokra vonatkozik. Az elso szabaly azt mu-
tatja, hogy a  kevert tulajdonsagok  nem  allandd  természetiiek s a
nemzedékek soran ismét eredeti tényezoikre bomlanak SzEt. A maso-
dik szabaly szerint az utdédokban csak az egyik sziilé tulajdonsa-
gai jelennek meg uralkodo modon, a masiké lappangva. Minden
tulajdonsag 1étrejottét az apai és anyai Orokség hatarozza meg.
Hogy ez vagy az a tulajdonsag csak az apatol vagy csak az anyatdl
szarmazik, csak latszolagos, mivel az egylitthato tényezok egyike
a masik folott  uralkodik (domindns), azt elnyomja, legyfiri S nem
engedi érvényre jutni. Lappangva azonban tovabb is él és a
késGbbi nemzedékekben tér vissza (recessiv). A dominans oroklés

tehat kozvetlen, megszakitas nélkiili, a visszatéré kozvetett, ugras-
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Lenz’ is gy véli, hogy a hisztérias hajlam oroklése

rendszerint ~ uralkodd6 S  nemhez = kotott. A hisztérias
hajlam  6roklését  Medoru®  kutatja.  Eseteinek  fele  részé-
ben a pszichopathias alapallapot kozvetlen, azonos

oroklését allapitja meg.’

Az  Orokség ataddsdban az anya  hisztéridja  mindig
jelentésebb  szerephez jut, mint az apaé; de meg kell
jegyezniink, hogy az anya szuggesztiv moddon is  atad-

szerl, mikor egészségesnek tetszo, kozbeiktatott nemzedékek alla-
pithatok meg. A szilék (a, b) els6é ivadéka csak az egyik szild (d)
tulajdonsagait (100%-ban) mutathatja, a kovetkez6 nemzedék kb.
Y4 a ¢é % aranyt tiintethet fol s i. t. ,Vagyis a keveredés objek-
tiv jelenléte mellett mindig csak az egyik uralkodé tulajdonsag
nyilvanul meg, mig a masik lappang. Siemens forgalmazasa szerint
a Mendel-torvény igy hangzik: Minden oroklés az oroklott hajla-
mok (Erbanlagepaare) tovabbvitelén alapul; minden par parja

a nemi sejtek 0. n.  érleld  osztédasa  altal  elvész.  Valamennyi  6rok-
lési egységnek (nem  tulajdonsagnak!) a nemzés alkalmaval % valo-
szinlisége van, hogy a gyermekre atszalljon. (Kahni. m.5.).

" Lenzi. m.

& Medom: Zur Enblichkeitsfrage in der Psychiatrie. Zeitschr.
f. d. ges. Neur. u. Psychiatrie. 26, 493. 1914.

° Az utodok alkata, ha koéros génekbol tevodik Ossze Orokseé-
giik, elfajulast tiintet fel. Az 6rokség lehet azonos (isomorfismus)
vagy eltérd alaka (heteromorfismus). Azonos 6roklésrol akkor
beszéliink, mikor hajlamok valtozatlanul oroklédnek (Johannsen
Elemente i m. 231.). Gyongeelméjii sziilének pl. gyongeelméjii
gyermeke sziiletik. Eltérd az oroklés, .midén a hajlamok orokléd-
nek ugyan, de megvaltozott életkoriilmények hatasa alatt mas alak-
ban nyilvanulnak meg. PL hisztérias vagy epilepszias sziilének
gyongeelméjii gyermeke lehet. — Ujabb kutatasok és elméletek sze-
rint eltérd oroklés nincs. Elettani tulajdonsagok oroklésekor az azo-
nos atadas fogalma az  Orokléssel egybeesik. Nincs ok, hogy a  koros
sajatsagok Oroklését mas nézépont szerint tekintsiik. (Minkowski F.
und E. Erblichkeit der Geisteskrankheiten im Lichte der genealo-
gischen  Forschung.  Neurol, polska. 6, 257. 1922. ref. Zentr. 30, 547,

1922. v. 6. Cimbal i. m. 528.). Vagy azonos orokléstiek az  elme-
betegségek, vagy téves a rendszer és az, amit két kilonbozé6  beteg-
ségnek tartunk, az tulajdonképen ugyanegy betegségnek két alfaja.
Erre az allaspontra helyezkedve, az orokléstani kutatas a beteg-

ség-egységek meghatarozasahoz is hozzajarulhat.
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s

hatja hisztériajat gyermekének. Val6szini mindkeét
tényezé kozremiikodése. ™

Semmi  pozitiv  adat, hisztérias  csaladfa nem  all
rendelkezéslinkre, de igen csabit a gondolat, hogy a Plate
altal  elnevezett ,gynaephor”  oroklés™  szerepét ezen a
téren is vizsgalat targyiva ne tegyiik.” Vajjon a hisz-
téria  atvitelékor ez a ndék altal kozvetitett oOroklés, (mi-
dén csak a fiagyermekek kaphatjdk meg az  6rokolhetd
betegséget) nem  jatszik-e  jelentékeny  szerepet?  Nincs-€
it Mendel torvényének ¢s a gynaephor Oroklésnek  kap-
csolatarol sz6? Mind-mind feleletre var6 kérdéjelek.

Briquet  szerint  hisztérias  sziilokt6l  szarmazé  utddok
tizenkétszerte hajlamosabbak hisztériara, mint normalis
szilok gyermekei. Vagyis minél nagyobb ereji a sziilok
hisztériaja, annal inkabb fenyegeti a gyermeket a  hisz-
téria  veszélye. Adatai szerint 80 hisztérids (1-12  éves)
gyermek kozil 58 (72.5%) kozvetleniil hisztérias, 2 elme-
beteg é 3 epilepszids  sziiléktdl  szarmazik.'*  Ezekkel
a kivaltkép nék hisztériajara vonatkozo adatokkal
szemben Batault' 100 hisztérids férfia kézil 77 az 6rok-
16tt  terheltséget —mutatja. Kozel jar ehhez a  szamhoz
Hammond adata, ki 209 hisztérids kozil 131-et v. i
62%-ot talalt terheltnek."

A szamok  kiilonbozbsége — az anyag  mindségétol

1 Kutzinski i. m. 238.

1 Plate: Versuch zur Erkldrung der gyiiaephoren Verer-
bung menschlicher Erkrankungen. Arch. f. Rassen u. Gesellschafts-
Biologie 8, 164. 1911. v. 0. Lenhossék: A gynaephor Oroklésrol.
Természettudomanyi Kozlony. 51, 129. 1919.

A betegséget a nd lappangva hordja magaban, [ kozvetiti,
6t magat ellenben a baj megkiméli. Tehat csak férfiak kaphatjak
meg az 6rokolhetd betegséget (a nehezen csillapithato \'érzésre,
hamophiliara és a szinvaksagra vonatkozoan vannak erre vonat-

kozdan tiizetes vizsigalatok).

3 Binsmanger i. m. 46.

% Baiault: Contribution a 'étude de I'hystérie chez I'homme.
Paris, 1885, id. Binsmanger.

5 U.o.
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fligg s aszerint, amint bejard, korhazi, gyogyitd neveld
vagy elmegydgyitd  intézeti  betegekr6l van  szo, emel-
kedik ez a szam 25-t6l egész 80%-ig.

B) Vilagrahozottsag.

Az igazi orokléssel kénnyen Osszetéveszthetd a
viidgrahozottsdg, = mivel az  egyéni  tulajdonsagok  mind
orokségnek  latszanak. A viidgrahozottsdg  régi  kifeje-
zésével, mely  kiildonben  pompasan fodi a  fogalmat,
azonos értelemben hasznalatos az atoroklés is.

A vilagrahozottsag az eléd ¢és utdod kiilsé megjele-
nési  megegyezése, mely az illetd nemzedékek azonos
¢letviszonyaiban, kiils6 tényezOkben, — de nem a gének-
ben — gyokerezik.'® Ezek a killsé tényezok jelentés
befolyast gyakorolnak®’ vagy a csirasejtek alkatara
(csirakarositas, csiramegvaltoztatas), vagy az embriora,
a magzatra (mérgezések: alkohol, morfium, nikotin;
fert6zés, vérbaj; placentaris taplalkozasi zavar; az
embrionalis  fejlodési  kor  zavarai; az anya  betegségei,
hadi taplalkozas: konzervek, elégtelen vitamintartalom, *®
anyagcserezavar; belso kivalaszto mirigyek; talan a
ziillott életmod; a csiraképz szerv megbetegedése, stb).™

A vilagrahozottsag — mint latjuk — konnyen 06ssze-
tévesztheto a szerzett tulajdonsagok vélt droklésével.

Az  Oroklott  és  nem-Oroklott  tényezok az  életben
elvalaszthatatlanul egymasba szovOdnek, Osszefolynak
S ezért sokszor igen nehéz az Oroklés valodisagat latszo-
lagos voltatol élesen elhatarolni.

8 Johannsen: Elemente i. m. 695

YA kils6  tényez6k  altal  befolyasolt  ,oroklést”  Woltereck
indukcionak  nevezi, ha a gyermeket ¢éri;  praeindukcionak, ha az
unokaban érvényesil. A hatds eseitleg két nemzedéken 4t is kimu-
tathatd, de valodi  oOroklést nem  szabad  feltételezniink.  (Johannsen
Elemente 683.)

BWV. 6. u o 683 ,Nur eine Nachwirkung auf die im Mutter-
leibe sich entwickelnden Jungen war konstatiert.”

¥ Binsroanger i. m. 35.
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|. Sziiletési sériilések.

A sziiletési  sériiléseket, a  koraszilotteket, az  elsO-
szlott ~ fokozottabb  sériilési  lehetdségét  (fogosmiitéteket)
vizsgalva, Yipps®® Dollinger,” Spatz® Schwartz,?
Berberich®® és  Wiechers azt talaltak, hogy ezekben az
esetekben az  agyvérzés igen gyakran  kimutathato. A
csecsemOkor  kortandban ~ és  korbonctanaban < a = kozép-
ponti  idegrendszert éré  sziiletési  sériiléseknek  uralkodo,
vezetd szerepik van S minden bizonnyal idének eldtte
véget vetnek a gyermek életének.”®  Schwartz 230  1j-
szilott (5 honapnal fiatalabb) agyan — valamennyi meg-
vizsgalt eset 65%-dban —  sziiletési  sériilések  nyoman
keletkezett s szabad szemmel is megallapithatd  vérzé-
seket és lagyulasokat allapitott meg.

Azokban a  hisztérids esetekben, melyekben nem mu-
tathatd ki a hatarozott ok, feltételezhet6 volna a sziile-
tési trauma. A  sziletés alkalmaval a kozépponti ideg-
rendszert ér6  sériillések  talan  tamogat6i a  hisztérianak,
avagy ¢ép a reflexes hisztéria el6idéz6i (0. 0. 68. 1.). Min-
denesetre  vizsgalat ald kellene venni a hisztéridsok sziile-
tési  koriilményeit és pedig: hany a koraszilott, a tetsz-
halott, mennyien jottek nehéz sziilés utjan a  vilagra.
Ezek a szamok meg fogjadk mondani, hogy része van-e a

2 Yippo: Pathologisch-anatomische Studien bei Friithgebo-
renen. Z. f. Kinder!). 20, 212. 1919.

2 Dollinger 4. Beitrige zur  Actiologie und  Klinik  der  schwe-
ren Formen angeborener und frith erworbener Schwachsinnszu-
stdinde. Monogr. a. d. Geb. d. Neur. u. Psych. Berlin, 23. kot. 1921.

2 Spatz: Uber eine besondere Reaktionsweise des unreifen
Zentralnervengeweibeis. Z. f. d. gas. Neur. u. Psych. 53, 563. 1920.

B Schwartz Ph. Ertkrankungen des Zentralnervensystems

nach traumatischer Geburtsschadigung. Berlin, 1924.

u. a.Die traumatische Geburtsschadigung des Gehirns.
Miinch. med. Wochenschr. 69, 1110. 1922.

% Berberich und Wiechers Zur Symptomatologie des Geburts-
traumas. Zeitschr. f Kinderhk 38, 59, 1924.

% Schwartz: Die traumatische etc. i. m. 1112.
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szillés  rendellenes  lefolyasanak a  gyermekkori  hisztéria
létrejottében.

Il. Az anya kedélyi allapota.

Az  aldott  éallapotban levé anya  kedélyi  razkodta-
tasa — ¢épugy mint a gyermekkori idegesség esetében —
itt is el6idéz6je lehet a hisztérianak. Ezt a feltevést a
gyakorlati tapasztalat igazolni latszik, bar bizonyos,
hogy  kedélyi  megrazkodtatas  leginkdbb  hisztérias  anya-
kat ér s igy nem annyira ez a shock, mint inkdbb az
anya alkata a gyermek jov6jének meghatarozdja.

A torvénytelen  sziilottséget  a  hisztéria  1étrejottében
egyik-masik szerz6 szintén oknak tekinti. VoSS 42 hiszté-
rids  kozott hat izben (14%) a torvénytelenséget tekinti
valészinii oknak.?

C) Szerzett tulajdonsagok.

A szerzett tulajdonsagok a sziiletés wutan, kiils6 okok
alapjan ~ jonnek  Iétre.  Negativ  meghatarozasa: mindaz,
mi  sem Oroklésre, sem vilagrahozottsagra nem  vezethetd
vissza, az szerzett tulajdonsag.

A szerzett tulajdonsagok testiek vagy lelkiek.

A testi artalmak ko6zé soroljuk: 1. a fertéz6 beteg-
ségeket  (tifusz, influenza, spanyol natha, vorheny;  vér-
baj); 2. mérgezéseket (alkohol, nikotin ¢és  célszerltlen
taplalkozas); 3. a vérmirigyrendszer rendellenességeit;
4. a szervi Dbetegségekre lerakodd hisztériat (,,Szervi  hisz-
téria”).

A lelki tényezék lehetnek  szorosan  egyéni  termé-
szetiek vagy a szocidlis milieu normalis vagy  koros
természetébol eredok. A szorosan egyéni természetii
lelki okok kozé sorozzuk a traumat és itt foglalkozunk a
kor és nem szerepével is, melyek mindegyike egy sajatos

%  Foss G. Die Actiologie der Psychosen. Handbuch  der  Psy-

chiatrie  hg. von G. Aschafifenburg. Allg. Teil. 3, Abt.  Leipzig-Wien.
1915. 17.
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lelki vildg meghatdrozdja. Hisz tudjuk, hogy mas a
csecsemd, mas a gyermek, a serdild, az ifji, a meglett
¢s az Oreg ember pszichéje. Mas-mas lelkiélete van a
fitnak, a lednynak. Mint a szocialis milieu hatasait tar-
gyaljuk a nemzet, a varos-falu, a csaldd (rossz példa,
zillés, a nevelés  fogyatékossaga, elégtelen  taplalkozas),
az iskola szerepét S mint tOmegpszichologiai hatast az
iskolabol kiidindulo lelki ragalyt.

A szerzett tulajdonsagok  hatasa joval  kisebb, mint
az Oroklott és  vilagrahozott tényezoké. Kétségtelen, hogy
ezek az  idegrendszerre = karos = mozzanatok  egyben a
hisztéridas ~ megnyilvanulasra  valé6  hajlamossagot is  fol-
keltik””  Mert a hisztéria elengedhetetlen foltétele a meg-

felelo alkat, épugy, miként a tidévésznek is — a kor-
okozd6  tbc.  Dbacilluson  kivil —  leglényegesebb  ténye-

z6je a hajlam. A foltételek nagy szama jelen lehet, de
ha a hajlam hianyzik, gy a tiidévész nem 1ép fol. Ep igy
a hisztéria esetében is: a sériilés, a fertdzés, a mérgezés,
a lelki ragaly mind megtdmadhatjdk a gyermeki lelket,
mégsem  valtanak ki  hisztéridt, ha nem taldlnak meg-
felel6 genotypias, hisztérias alkatra.

I. Testi artalmak,
1. Fert6z6 betegségek.

A heves fert6z6  betegségeknek  (vOrheny,  kanyaro,
difteria  stb.) a  szervezetet altalanosan  gyOngit6  hatasa
a hisztériara hajlamos gyermek amugy is érzékeny ideg-
rendszerét hatvanyozott —mértékben éri. A fert6z6 beteg-
ség bizonyara csak mint kivaltd és nem mint eredeti ok
szerepel. Hatasa kétiranyu lehet: egyik a vérbe keriilt
baktériumok  mérgezé  befolyasa a  kozépponti  idegrend-
szerre s ennek  kovetkeztében a  hisztéria  kilitkozése;
masik: a laz leszallta utan Aallandosuldo  kimeriiléses alla-
potbol folyd hisztérias jelenségek felbukkanasa —  ter-

7 Lemandowsky i. m. 127.
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mészetesen  mindig csak az  arra  hajlamos = gyerme-
keken.?®

A fert6z6  betegségek utan  fellépd  hisztériat meg-
magyarazza a gyermekek betegsége alatt ¢és utdn vald
elkényeztetése és az dnmegfigyelés megszokasa.”

A hosszu ideig tartdo fertéz6 Dbetegségek (lues, tuber-
kulézis stb.) is csak  kivalto, el0készit0  mozzanatokként
szerepelnek. Amikor Ibrahim gyermekanyagra vonat-
kozo vizsgélataibél arra az eredményre jut, hogy a lue-
tikus  terheltséget a  hisztéria  esetében is  megallapitja,*
szintén csak arra gondolhat, hogy a hisztérianak a lues
csupan kivalté és nem eredeti oka. Hisztérias alkat nélkiil
a lues alapjan egyforman keletkezhetik idegesség  (neu-
rasthenia), gyengeelméjliség (imbecillitas), Ziehen sze-
rint ritkan elbutulas (dementia praecox) stb.

2. Mérgezések.

A  mérgek — alkohol, o6lom, higany (Ranschburg®
nagyon érdekes esetében széngazmérgezés) stb. —  oko-
zati  Osszefliggést  tlintetnek fel a  hisztéridval. A régi
toxikus  hisztéria ~ (Debove,  Achard)  06nalld6  megjelenési
formajanak  még  napjainkban is  vannak  hirdetéi, igy
Kraepelin is, ki alkoholos hisztériarol szol. Szerinte a
mérgezésnek — az alkoholnak — kozvetlen kiséré jelen-
sége lenne a hisztéria. Eredeti vagy alkalmi okkal van-e
dolgunk, azt teljes hatarozottsaggal nem tudjuk megalla-
pitani. Mindenesetre van okozati  Osszefliggés, csak mér-
téke nem mutathato ki teljes pontossaggal.®

A mérgezések is csak akkor szerepelnek, mint a
hisztériat  el6idéz6  artalmak, ha a  gyermek  fejlédési
koranal vagy alkatanal fogva amugy is hajlamos  hisz-
térias megnyilvanulasokra.

% Binswanger i. m. 53.

® Ziehen i. m. 457.

¥ |brahim Organische Erkrankungen des Nervensystems.
(Pfaundler-Schlossmann V.2 1924.) 575.

¥ Ranschburg: kz emberi elme i. m. IL 158.

# Lewandowsky, i. m. 127.



43

A szerzett artalmak kozil csak egy van, mely egész

iskolat, kozségek minden gyermekét —  valogatds nélkiil
— megtamadja. Ez a szuggesztiv példa nyoman kelet-
kez6 s a tomegpszichében rejlo lelki jarvany — a para-

typias hisztéria.
3. A vérmirigyrendszer rendellenessége.

A vérmirigyrendszer alkati rendellenessége vagy
szerzett megbetegedése  tamogatdoan  hathat a  hisztéria
kifejlodésére.  Ebben a  nézetinkben csak  megerdsit az
a feltevés, mely a belsé elvalaszt6 —mirigyrendszert mnem
tekinti ~ 6nall6  mikodésiinek, hanem azt az  idegrend-
szerrel  szoros  kapcsolatban  1évé  egységnek  tartja. Az
idegrendszer csokkentértékiiségérol pedig nyilvanvalo,
hogy a hisztéridt el6idézheti. S ha ez az abnormis ideg-
rendszer a vérmirigyrendszerrel egy egységet alkot, nem
rendellenes-e az utébbi is? S mint az ideg-vérmirigy

(neuroglandularis) rendszernek egyik beteg tényezoje,
nem fog-e esetleg hisztériat kivaltoan mikodni?
A hisztériasok vérmirigyrendszerének tiizetes vizs-

galata minden Dbizonnyal a normalistol  eltér6  eredmé-
nyekre fog vezetni, bar ezzel egyaltalin nem  akarjuk
azt mondani, hogy a  hisztéria a  vérmirigyrendszer
betegsége.

Carleton® is annak a  véleménynek ad  kifejezést,
hogy a hosszabb ideig tartdé hisztérids allapotok egyrészt
félelmen, masrészt a  vérmirigyrendszer  zavarain  alapul-
nak. Elméletét azonban targyi bizonyitékokkal nem
tamogatja.  Kutzinski®*  szerint a  belsé elvalasztas zavara
parhuzamosan  halad a  rendellenes  lelki  torténésekkel,
hisztérias  megnyilvanulasokkal. De hogy ezek a  folya-
matok  miképpen  fliggenek  egymassal 0Ossze, az még
ismeretlen. Freud is vegyi anyagcserérél beszél, mely az
altala megallapitott sexualis alkatnak az alapja.

8 Carleton 11. H. A physiological conception of prolonged
hysterical conditions. Bristol med.-chirurg. journ. 39, 36, 1922. ref.
¥ Kutzinski i. m. 237. 248.
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Talan a  pajzs-, a  mellékpajzs-  (epitheltestecskék)
vagy a csiramirigyek vesznek részt abban a munkdban,
mely az 1idegek egyenstlyat megzavarja S hisztérids meg-
nyilvanulasokat  eredményez.®® A  hisztéridnak  testi  rend-
ellenessége talan inkretogen moédon v. 1. a  vérmirigy-
rendszer  utjan  befolyasolhato. A hisztérias  reakcionak
fokozodasa ¢és eltinése a terhesség idején emellett latszik
tanuskodni; a  tapasztalhaté  tetanoid  jelenségek  (mecha-
nikus ¢és elektromos thlingerlékenység stb.) is azt engedik
sejtetni, mintha a  végs6 okot a  vérmirigyrendszerben
kellene keresniink.

4., Szervi hisztéria.”

Feltinodk s a késobb targyaland6 sériilésekkel rokon-
sagot mutatok az egyes testi betegségekhez tapado  hisz-
terias  jelenségek. A gyermek egész gondolatkére a beteg
testrészre iranyul. Ez a Dbetegséggel valdo torédés eldszor
tudatos, majd késobb a tudat alatt akkor 1is jelen wvan,
ha a baj mar elmalt. ime, a hisztéridas vaganyra attolt
el6z0  szervi  betegség  folytatasa,  allandosulésa. Bruns
hisztéridas  permanencids jelenségnek nevezi ezt a rdgzitd
hajlamot, mig Freud az egyes testrészekben psychogen
modon  tamadt és  rOgzitett tlineteket a ,,Szervezet testi
készségének, (,,das somatische Entgegenkommen der
Organe”)®  mondja. Ez egyébként azonos Lewandowsky
,.hysterophil” fogalmaval.

Ezeket a tiineteket szervi hisztérianak (Organ-

hystérie)*’ nevezik abban az esetben, midén a szervi

% Rosenfeld M. Das inkretogftie Moment in der Psychiatrie
und Neurologie  c. kozleménye a Bayer G. und von den  Veden
szenkesztette ,Klinisches Lehrbuch der Inkretologie und Inkreto-
theraphie” munkaban. Leipzig, 1927. 260.

% Freud: Sammlung kleiner Schriften zur Neurosenlehre. 4.
Folge. Leipzig-Wien, 1918.

¥ Schneider K. Die psychopathischen Personlichkeiten.
Aschaffenburg Handbuch der Psychatrie. Spezieller Teil. 7. Abt.

1. Teil. — Leipzig-Wien, 1923. 83.
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zavaroknak kiilonosebb pszichikai okuk nincs vagy
helyesebben mondva, ez rejtett voltanal fogva nem mu-
tathatd  ki*®  Valészintien a  viligrahozottsagnak vagy a

szerzett szervi csokkentértékiiségnek van itt  jelentds
szerepe. Az  elnevezés mindenkép  helytelen, mert on-
magaban ellentmondast tartalmaz. Hisztéria, kivaltkép

szervi hisztéria képzetek nélkiill — nem hisztéria.

Fert6z0 betegségek utdn gyakori a sziv  rendellenes
mikodése, melynek ¢ép a mérgezd folyamat miatt bizo-
nyara szervi alapja is van. Elmulvan a baj, a sziv rend-
ellenessége  visszamarad az  érverés folytonos ellendrzése,
a szivhangok figyelése, egyszoval a gyermek vélt Dbaja-
nak a kozéppontba valo allitasa  altal. Uj  kornyezet,
latszolagos  elhanyagolas, a legjobb  gyogyitdészere  ennek
¢s minden mas hasonlé testi megbetegedés nyoman fel-
1ép6  hisztérias jelenségnek. Ilyen pl. a heves neuralgiat
kovetd izomosszehuzodas, lazas betegségek kovetkez-
ményeként  fellépé  allasi, jarasi  zavarok  (astasia-abasia,
,»labdadogas”  stb.), rekedtség utan vald  suttogd  beszéd
(aphonia), a szem kotéhartya-gyulladasa nyoman a
szemhéjak goresos Osszehuzodasa (blepharospasmus) S
minden  atszenvedett  igazi  betegség  hisztérids  utanzasa,
az 0. n. autoimitatio. Utdbbinak érdekes példaja a gyer-
mek altal egy izben atélt igazi vitustancanak hisztérias
utanzas alapjan valé feltimasztasa.*

A gyermekkorban szervi betegségekre ritkdbban
rakodnak ra  hisztérias tiinetek, mint a feln6tt korban.
A gyermeket eléggé igénybe veszi baja S ha a hiszté-
rias  lerakodds mégis  feltlinik, ennek oka a  gyermek-
nek az a kivansdga, hogy ezentil is ¢ép oly gyongéden,
elkényeztetéen ¢és figyelmesen banjanak vele, mint szervi

% Blum Hysterie (Die abnormen Reaktionen im Korperlichen.>
Aschaffenburg  i. m. Spez. Teil. 7. Abt. 2. Teil. 2 Hilfte. Leipzig-
Wien, 1927. 12.

¥ Dannemann-Schober-Schuhe Enzyclopidisches Handbucfr
der  Healpddagogik. Halle a. S. 1911, 785. ezentiil Enzycl.  Handb,

cimen idézem.
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betegsége idején. A célszerliségi torekvés itt is félre-
ismerhetetlen.*
I1. Lelki okok.

Az eddig  targyalt  szerzett; okok  tobbé-kevésbbé
mind  testi  betegségekkel  kapcsolatosak vagy e lelki
betegségek  legalabb is  testi  rendellenességekben  gydke-
reznek  (szervi, fert6z0  betegségek, mérgezések, a  vér-
mirigyrendszer rendellenességei).

E psychogen testi tineteken kiviil rda kell —mutat-
nunk a szorosan vett lelki okokra.

1. Az egyénben rejld okok.
a) Trauma.

A gyermekkori hisztéria igen fontos oka a trauma,
mely fogalom alda a  legkiilonfélébb  sériilések:  stlyos
16kés,  zuhanas, villamcsapas, foldrengés, agyuzas, bom-
bazas okozta agyrazkodas, illetve karos behatasok, kony-
nyebb  bantalmak (testi fenyités, jégen wvalé elvagddas),
kisebb operativ beavatkozasok (foghtizas)," elektromos
lités nyoman tamadt pseudotetanus® stb. tartoznak.
Agydaganatok is el6idézhetnek hisztériaszeri jelen-
ségeket.”

A traumas  neurosis®  korképét  Oppenheim**  a
traumas hisztériaét Sachs és Freund allapitottak meg.

“ Ziehen i. m. 457.
‘L Binswanger i. m. 73.
Lewandomsky i. m. 122.

® Kutzinski i. m. 249.

“ A traumas neurosis kifejezésében a trauma olyan kiilsé be-
hatast  jelent, mely sulyos sériilést (sebet), nyomast, belso szervek
megrazkodtatasat vagy finomabb, csak mikroskopiailag kimutat-
hato, de mégis szervi rendellenességeket (hajszaleres vérzések stb.)
vagy miikodési, tehat még mikroszkopiaikig sem megallapithato
anyagi elvaltozasokat idéz el S ezaltal lelki sériiléseket valt ki.
A neurosis pedig az idegrendszer miikodési megbetegedését je-
lenti. (Ziehen i. m. 456.)

® Oppenheim:  Die traum. Neur. i. m. — o 6. Schuster P.
Entstehen die traumatischen Neurosen somatogen oder psychogen?
Neur. Centr. 35, 500. 1916.

42
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A trauma tehat Thisztériat is, neurastheniat is kivalt-
hat. A sériilés a rendellenességek létrehozasaban  kétféle
szerepet jatszik: vagy az idegallomanyt, a kozépponti ¢és
kornyéki  idegrendszert  éri, vagy  ideges  tlineteket  ta-
maszt, anelkiil, hogy az okot bonctani elvaltozasokban ki
lehetne  mutatni.  Oppenheim®™  szerint van egy  koriilirt
megbetegedési  tlinetcsoport, mely fizikai vagy  pszichikai
megrazkodtatas eredménye. Mindkettod kiilonosen a
kodzépponti idegrendszerre hat és abban molekularis
elvaltozast, esetleg finomabb anyagi (véredény, idegrost
velés  hiivelye) sériillést idéz elo. Ez volna a traumas
neurosis oka.*’

A haborGis tapasztalatok alapjan  Oppenheim®  elmé-
letét mar csak  egy-két  rendellenességre (az  akinesia
amnesticara, v. 1. egy izomcsoport vagy egy végtag bénu-
lasara, a reflex kimaradasara és a  vasomotoricus €S
trofias zavarokra) korlatozta. Ezeknek a tiineteknek
eloidézoiiil  késébb  sem  akarta a  psychogenesist  elis-
merni s ebben a nézetében Babinski,* Cimhal® ¢s Gold-
scheider™  érveit idézte tamogatéiul. Bizonyos, hogy a
vasomotorikus  és  trofids  zavarok  valamilyen szervi alap
felvétele nélkiil nehezen magyarazhatok meg.

Tisztan a lelki eredetet hirdeti Nonne,> ki vala-

% Wir nehmen an, class den Funktionsstérungen molekulare
Veranderungen... zugrunde liegen” (Oppenheim Lehrbuch der
Nervenkrankheiten, Berlin, 5. kiad. 2. k6t. 1908. 1541.)

4T Sarbo: A traumas neurosisokrol. Kiilonlenyomat a Gyo-
gyaszat 1904. évfolyamabol.

“ Oppenheim: Die Neurosen infolge von Kriegsverletzungen.

Berlin, 1916. u. a. Stand der Lehre wvon den Kriegs- und Unfalls-
neurosen. Berlin, 1918.
“ id. Blumi. m. 7.

% Cimbal Die Zweck- und Abwehrneurosen als sozialpsycho-
logische Entwicklungsformen der Nervositit. Zeitschr. f. d. ges.
Neur. u. Psych. 37,399. 1917.

5. Goldscheider: Zur Frage der traumatischen Neurose. Deut-
sche med. Wochenschr. 42, 1406. 1916.

%2 Nonne Neurosen nach Kriegsschiadigungen. Miinch. med.

Wochenschi-. 63, 1594. 1916.
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mennyi  razkodtatds nyoman  tdmadt  neurosist  hisztéria-
nak tekinti.

A traumas  eredetli  hisztéria  élesen  kiilonbozik a
nem-sériiléses  hisztériatol.  Striimpell és  Bruns ennek a
nézetnek hirdetéi. A traumas hisztéridban — mint Sachs
és  Freund® kiemelik — az igazi hisztéridra jellemz6
befolyasolhatosag  hattérbe szorul ¢és a  tinetek  valtozo-
sdga helyett allandosaguk az wuralkodo. Ezt a megfigye-
lést  megtoldhatjuk azzal, hogy a célszerliségi elvn — a
felndttek  jaradék-kivansagat  kivéeve ~ —  nem  szerepel
mint vezérmotivum, hanem csak mint mellékes tényezo.

A sériilési  hisztériasok kozott is  megtalaljuk a  geno-
¢s paratypidsok két csoportjat. Az egyik oroklott, hajla-
mossaga vilagosan kimutathatd, mig a masik csoport ez
iranyt vizsgilata negativ eredményre vezetett.>

Normalis alkatt  gyermekekre ~a  traumanak  nincs
mélyebb  hatdsa. A  hajlamossag, az alkat, a  genotypus
a.lényeges. S a sérillés csupan az ilyen alkatd gyermek-
b6l valt ki hisztériat avagy a megleve hisztéria tlineteit
gyarapitia  Ujakkal.® A sériilés  stlyossaganak a  valo-
sagban tehat csak Iényegtelen befolyasa van a hisztérias
allapot  kifejlodésére s a lelki tényez6: nevezetesen az
jjedség ¢s a félelem az, mely a hisztériat kirobbantja.

A tanitdoi pofon vagy verés nyoman tadmadt némasag,
mely egy masik nagy ijedség utan (a fid  gondjaira
bizott tehén eltinése) hirtelen elmualik; a  két  labnak
verés utan valdé megmerevedése, majd rovid id6 multan
a normalis allapot visszatérése, mind ismert példak és a
lelki megrazkodtatas, nevezetesen az jjedség kovet-
kezményei.”

%id. Sarbd: A traumés neurosis etc. 12.

¥ v 6. Oppenheim: Der Krieg und die traumatischen Neu-
rosen. Berlin, 1915. 13.

% Ppitres  Legons  cliniques  sur  I'hystérie et  I'hypnotisme. 2. vol.
Paris, 1891.

%Eulenburg: Die Hysterie des Kindes. Berlin 1905. 22.
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A félelem ritkdbb  kivaltoja a  hisztéridnak. Klasz-
szikus példat olvasok erre Bruns értekezésében.”’

Egy konnyli  sériilés miatt  kezelt  gyermeket, kit
gyogyulds utan a  koérhazbol haza akartak kiildeni, hisz-
térids  bénulast kapott, mert felt részeges atyja minden-
napi verésétol.

Ha ezeket az eseteket jobban szemiigyre vesszik,
azt latjuk, hogy a tanitGja 4ltal megvert fil némasaga,
a  hazatérni nem  akar6  gyermek  bénuldsa  nemcsak
traumas  'szuggesztio,  hanem  értelmes,  célszerli  vissza-
hatas: menekiilés a kiizdelem el6l a betegségnek védel-
met nyuajto, tilosra allitott sorompoja moge.

A kedélyi mozgalmak kozil, melyek a gyermek lelki
¢letét  megzavarhatjadk, a  leghevesebb  hatast tehat az
ijedseg ¢ félelem  idézik el6. ljedségtol a  gyermek
elajulhat, vagyis tudata a legmélyebb elvaltozast szen-
vedheti, mikor sem a kiillvilagrol, sem magarol nem
tud.®

A hisztérianak  az ijedségi neurosistol (Schreck-
neurose —  Bonhoeffer) vald6 elvalasztasa  inkabb  alaki,
mint a valo viszonyoknak megfeleld elkiilonités.”

Az  ijedségi reakcid  tOkéletes hasonmasa a  hiszté-

riasnak; utobbi kiilondsen balesethez kapcsolodo ér-
zelmi  megrazkddtataskor  figyelhet6 meg S a  vasomoto-
riumot (véredénymozgatod idegeket) tamadhatja meg.

Sulyos  esetekben a  vasomotorium  nagyfoka  csokkent-
értékiisége  tételezhetd fel S az  érrendszer ebbdl  folyo
ingadoz6 viselkedése sekundér szervi elvaltozasokra
vezethet. A némasag, a végtagok megbénulasa, az egész
test remegése és a kifejez0 érzelmi mozdulatok mérték-
telensége gyermekeken  kiilonésen akkor 1ép f6l, ha a
kiils6 behatas igen nagy ereji és a lelki ellenallas testi

i, m. 57.
% Homburger i. m. 369.
%0 Kutzinski i. m. 245.
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megerdltetés, almatlansdg, tartds indulatok stb. altal mar
az ijedség beallta eldtt is atmenetien lefokozott volt.*°

Az  ijedségi  neurosisok  esetében  Oppenheim  mole-
kularis  elvaltozasai,”  melyek  Sarb6®  mikroorganikus,
illetve mikrostrukturalis finomabb razkodtatasaihoz
hasonlatosak, nem mutathatok ~ ki.* Oppenheim nem
tételez  fel  rézkodtatasok  kovetkeztében — tadmadt — kozvet-
len sériiléseket, hanem azt wvéli, hogy a tulnagy izgalmat
az ¢rz6 idegek vezetik tovabb. Ezt az 4llaspontot fogadja
el Ranschburg is, ki a moebiusi alapbdl indul ki. A hisz-
térias jelenségek esetében — szerinte — csak a képzetek
betegek, illetéleg a nekik megfeleld neuronok lehetnek
rendkiviillien  tartdos serkentd vagy gatldé  ingeriileti  alla-
potban.®®  Ezzel = szemben  Marburg  aprd  vérzésekrl,
Sarbo  pedig  hatarozottan  szervi  természetli  elvaltoza-
sokrol  (az  idegsejtre és  idegrostokra  gyakorolt nyomas-
0l) beszél.

Gyermekeken olyan hisztérias tiineteket, bénula-
sokat,  rohamokat, még  suttogd  beszédet (afoniat) is
tapasztaltak, melyek az ijedség vagy mas stlyos kedélyi
megrazkodtatds  utdn  nem  azonnal, hanem = o6rak,  s6i
napok multin  kovetkeztek be,® Tehat nem a pillanatnyi
heves  megrazkodtatas  valt ki tistént valamely tiinetet,
han e m_ azt, kerlild uton mint utdhatds hozza Ilétre. A
rendkiviili ~ eseményt  kiilonds  élénkséggel,  élénk  képze-

% Stier: Die traumatischen Neurosen c. cikke a Kraus-Brugsch
Spezielle Pathologie und Therapie innerer Krankheiten X. kot. 3.
részben, Berlin-Wien, 1924. 297.

' Oppenheim: Lehrbuchi. m. 1341.

% Sarbo: Granat- és srapnellrobbanas altal okozott allapo-
tokrol.  Budapesti  Orvosi  Ujsag. 14, 360. 1916. Németiil: ~ Wiener  klin.
Wochenschr. 29, 608. 1916.

u. a. Granatfernwirikungisfolgen und Kriegshysterie. Neurol.

Centralbktt 36, 360. 1917.

8 Kutzinski i. m. 246.

® Ranschburg, Az emberi elme i. m. 2. kot. 137.

% Homburger i. m. 379.
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lettel 0jbol atéli, sb6t talozza is S ezaltal a gyermek még
egyszer vagy esetleg még tobbszor Atesik azokon az
érzelmeken ¢és  pedig nemcsak  csokkent, hanem = még
fokozottabb  mértékben is. A  legutols6 események hata-
sossaga mellett eldbbi  kedélyi mozgalmak is felébrednek,
a jovo aggodalmai felcsendiilnek, nyomott lelki hangulat
kap labra, mely testi érzeteket is kivalt, ugy, hogy az
egész  pszichofizikai szervezet a  végtelen ingadozds ¢és
megnyilvanulasi készség allapotaba jut.®

Amit az ijedség, mint a kedélyi megrazkodtatasok
legsulyosabb alakja kozvetlenil idéz eld, azt tehat a féle-
lem keriild6 Gton hozza létre.” Az ilyen szorongis mas
¢rzelmeknek nem ad helyet s a legnagyobb mértékben
alkalmas az  Ontudat olyan szikitésére, mely a gyer-
meket  teljesen  hatalmidban  tartja; semmi  masra  nem
gondol s szabad cselekvésre sem képes.

Viajjon az ijedség vagy félelem  hagy-e  mélyebb
nyomot a gyermeki lélekben? A  fenyeget6 veszedelemre
valé  elkésziilés, bar csokkenti a  bekdvetkezhetd ijesztd
esemény megrazd  voltanak erejét, mégis lelki hatdsanak
lehetéségeit, a  félelmes  varakozasi  fesziiltség  altal mé-
lyiti.  Ezekr6l az  ,egyenget6”  ,palyat csinald” ténye-
z6krél  sokat  olvashatunk a  haboris  pszichiatriai  iro-
dalomban.®

b) Kor és nem.

A gyermekkori hisztéria felléptét tobb-kevesebb
hatarozottsaggal a 2-3. ¢évre szoktak tenni. Egy  éves
hisztériasokrol teljes hatarozottsaggal nem szoélhatunk.

% u.0.380.

¢ u.0.369.

BBlumim.9.

V. 0. Bauer Einige Bemerkungen iber die Beurteilung
und Behandlung der Kriegsneurosen. Wien. klin. Wochenschr. 29,
951. 1916.

Bumke Kriegsneurosen. Allgemeine Ergebnisse. Leman-

domsky Handbuch der Neurologie. Erg. Bd. I. Teil. c. miiben. 1923.
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Thiemich®® szerint a 3. év a hisztéria kezdete; az e kor
elotti  ideges tiinetek a neuraszténidhoz tartoznak s nem
a hisztéridhoz. A gyermeki hisztéria felsé hatarat Bruns’
a 16. évre teszi. Szerintem ezt a korhatart ma, mikor mar
nemcsak a gyermek-, hanem az  ifjusdg-tanulmany s
kutatasa korébe vonta a kozépiskola egész tanuld anya-
gat, okvetleniil fel kell emelnink. Ez a hatar egybevag
a  kozépiskolat elhagyd ifjusag  életévével, a 18. esz-
tenddvel.

A kor bizonyos esetekben maga is mint hajlamosito
tényez szerepel. Kraepelin™ — 430 esetet elemezve — a
bet egség kezdetéiil a kovetkezo idopontokat jeloli meg:

Kor: -5, -10, -15, -20, -25, -30, -35, -40 -45¢v
%: 30 72 244 388 149 74 28 16 0.7

Ebb6l a  statisztikabol  nyilvanvald, hogy az  Jsszes
esetek tobb mint % része a 15., I, része pedig a 20. éven
alul  fejlédik ki, AJrdsztéria  tehdtazifjiikor — betegsége.
S Binswanger,”” Jolly"™*  Kretschmer’™*  Ziehen® adataival
is egybevag ez a megallapitds, mely szerint épen a ser-
diilés kedvez leginkabb a hisztéria~feiiepienék.

De ebbdl a tablazatbol a hisztéria kimenetelére vo-

natkozodan is kovetkeztetést vonhatunk. Ha bizonyos
életkortél fogva — ugy latszik ez a 25. életév — a hisz-
téria mind ritkdbban fordul el6, mivel a rendellenességek
késébb kiegyenlitddnek, 1Ggy nem megokolatlan az a

& Thiemich Funktionelle Erkrankungen des Nervensystems

C. cikke a Pf  audier és  Schlossmann szerkesztette Handbuch der
Kinderheilikunde 2. kiadasaban. V. kot. 559. Leipzig, 1910.

™ Bruns: Hysterie im Kindesalter. Vereinsbeilage der D. med.
Woch. 29, 346. 1903.

™ Uber Hy. i. m. 273.

™ Kraepelin Hy. 273.
Binswanger i. m. 89.

Jolly:  Uber Hysterie bei Kindern. Berl. klin.  Woch. 29, 841,

1892.

® Kretschmer Hy. 53.

™ Ziehen i. m. 465.
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vélekedés, hogy ez a betegség nem rossz kimenetelt
mutatd S a tapasztalat is azt igazolja, hogy az esetek
jelentékeny  szamat  halds  anyagnak  kell  tekinteniink.”’
Az élet harmadik évtizedében a baj végérvényesen el
szokott tinni.”®  Vajjon miért fogy a hisztéridssok szama
az emelkedo korral? Kétségteleniil azért, mert egyrészt
a serdilé kor gatlasai mas kondicionalis okokkal egye-
temben  idével elég gyorsan  megsziinnek,  kiegyenlitdd-
nek, masrészt, mert nincs megfeleld0 rendellenes  geno-
typias alap. Ha mégis a genotypias alkat wvolt a hiszté-
ria oka, a késobbi korban a  phaenotypussal  vivott
harcaban  kitombolta magat, kimeriilt s a kizdelem —

hidbavalosaga lattan — — elcsendesedett. Sok  hisztéria
egyébként is  inkdbb csak mint  véletlen,  Osztonszerl
visszahatas —  kiilonésen a gyermek- ¢és  ifjakorban —
atmenetien, ahogy mi  mondandk, mint fejlodési, para-

typias  hisztéria  lép  fol,  kellemetlen jelenségekkel — és
milieu hatasokkal szemben.”

A két nem kozil a leanyok vannak talsalyban, bar
a vilaghabora ota ez a kiilonbség mar nem latszik oly
jelentékenynek.® Az 6  hisztéridjuk  korabban is  kez-
dédik, mint a fiaké. Clopatt®  adataibél  kiszamitottam,
hogy mely korban 1ép fel a fitk és a leanyok hisztériaja.

A hisztéria Fitk %  Leanyok %
fellépési ideje 5-2 13-6

— 5 évig ; N
610 . 55-4 38-0
11-15 . 59-5 48-2

Tehat a lednyok a 10 éves korig 51.6%-kal szere-
pelnek a fiuk 40.6%-aval szemben v. 1. 11%-kal el6zik

" Leroandowsky i. m. 158.

8 Kraepelin Hy. 275.

 Kretschmer Hy. 34.

® Blumi. m. 6.

81 Clopatt Etudes sur I'hystérie infantile. Helsingfors, 1888.
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meg a fiokat. A praepubertas kozeledtével a  hisztérias
fitk szama csokken, a leanyoké noOvekszik, mig a puber-,
tas  koraban a fitk nagyobb szdmban lesznek  hiszté-
riasok, mint a lednyok. Bruns adatai ezeket a prae-
pubertasra  vonatkozé szamokat csak megerdsitik. (A 9.
évig a fiuk 45, leanyok 55%-kal szerepelnek.)

A sexualis hisztéria is nagyobb szadmban fordul eld
a lednyok, mint a fick korében. Reménytelen szerelem,
féltékenység a  leggyakoribb mozzanatok. A nemi  0sz-
tonnek hol lelki, hol testi oldala jut ezekben az esetekben
elétérbe.*

2. A szocialis milieuben rejl6é okok.

a) A normalis milieu hatasa.
a) Varos ¢és falu.

A varos és a falu gyermekei meglehetds egyenld
szamban oszlanak el a  hisztéria keretén belil, bar a
sulyosabb esetek  inkabb falun  talalhatok.®®  Hisztérias
jarvanyok az Isten hata mogott vald falvakban, eldugott
varoskdkban pl. a szavojai és olasz  Alpesekben, kolos-
torokban, internatusokban  iitik fel fejiket. A  modern
¢letnek tehat vajmi  kevés koze van ehhez a  betegség-
hez Mas szerz6k anyagaban ezzel ellentétben a  vérosi
gyermekek vannak tobbségben.®

p) Nemzet és faj.

Charcot és  Oppenheim a  zsidésagnak  aranylag na-
gyobb részvételt  tulajdonitanak  az ideges betegségek
terén. Bruns is elég gyakran tapasztalta a  hisztériat
zsido  gyermekeken, de nem  latott olyan  jelentékeny
szambeli eltérést, mint pl. mas betegségek terén (cukor-

& Kretschmer Hy. 27.
8 Bruns i. m. 30.
¥u.o.

% Ziehen i. m. 455.
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baj), melyek a  zsidosigot  ardnylag  nagyobb  szam-
ban tamadjak meg. Erikson®® a  varséi  katonakorhazban
végzett  Osszehasonlitd  vizsgalatokat  lengyelek és  zsidok

lelki  megbetegedése  kozott. A lengyelek  hisztéridjanak
4.5%-aval szemben allott a zsidok 11.5%-a.

Lenz sok ezer orosz hadifoglyon tett megfigyelései
alapjan azt Aallapitotta meg, hogy a  hisztéria a keleti
zsidok  soraban sokkal ritkdbb, mint az oroszok kozott.
Ellenben zsido férfiak aranylag gyakrabban hiszté-
ridasak, mint a germanok, minek okat talan kevésbbé ki-
fejezett férfias jellemiikben kell keresniink.®’

Lewandomsky® a  berlini és  parizsi anyag  kozott
nem latott kiilonbséget. Wagner-Jauregg®’ szerint a  kozos
hadsereg  katonai  koziil leginkabb az idegen nyelviieket
érte  lelki eredeti betegség. Nagyon kevés volt kozottik
a német S alig tudunk magyarokrol. A szlavok kozott a
délszlavok csak kis szammal  szerepeltek, ellenben igen
sok volt az ¢északi szlav: a cseh, a lengyel, a rutén;
kevesebb a szlovak. De ez a megallapitdas a hadi idokre
vonatkozik. Ilyen bonyolult lelki bajok statisztikai nézo-
pontok kalodai k6zé nem kényszerithetok bele. Minden-
esetre  feltind, hogy bizonyos nemzeteknek nagyobb a
hisztériara  valo  hajlamossaguk s ennek okat alkatukban
kell keresniink, mely a meglevé fOltételek mellett kony-
nyebben veszi fel a hisztérias megnyilvanulasi format.*

A nemzettdl, a fajtol valdo fliggdséggel — a hisztéria
esetében — legalabb is egyenld, ha nem nagyobb értékil
a csaladi tényez0: a csalad atalakito, formalo ereje.

& Erikson Einige Daten iber die psychische Morbiditét von

Polen  und Juden im Konigreiche Polen. Wojeno-Med. Shurn. 1908.
11. szam. id. Voss i. m.

¥ Lenzi. m. 375.

8 i.m.

¥ Wagner 0. Jauregg: Erfahrungen iiber Kriegsneurosen.
Wien. med. Wochenschr. 67, 189, 1917.

®y. 6. Schaffeti. m. 162.
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y) Csalad ésiskola.

Hisztérias  sziil6, killondésen a  hisztérids anya, ki
napjanak  nagy  részét  neveld  hivatasanal  fogva = Ovéi
kozott  tolti,  példajaval,  viselkedésével, modoraval karos,
ontudatlan szuggeralo hatéssal van gyermekeire. A
mindennapos  jelenetek, a  szerencsétlen  csaldadi  koril-
mények, a gyakori rohamok az amigy is hajlamos gyer-
mekb6l — az utdnzas révén — minden bizonnyal ered-
ményesebben robbantjadk ki a hisztériat, mint az ¢ép ideg-
rendszerib6l. Meg nem feleldé regények, vad képzeletii
rabldé és detektiv  tOorténetek  olvasasa, idGel6tti  szinhazba
jaras,,  felndttek  tarsasaga,  szoval  helytelen,  elhibazott
nevelés azok a tényezOk, melyek a hisztéria kifejlodésé-
nek  kedveznek. Az  egyetlen gyermeket az  elkényez-
tetés konnyen Dbelesodorja a  hisztéria  Orvényébe.  Fried-
jung® az egyke gyermekek  kozott a  neuropathiat
69%-ban  enyhe, 18%-ban pedig sulyos alakjaban latta
megnyilvanulni.

Az  iskola is  életre  kelthet szunnyadd  hisztérias
jelenségeket.”? A verés elSidézte bénasag, siiketség  stb.
mind ennek az elitélendd6 pedagogiai durvasagnak ered-
ményei. A  bilintetéstdl vald félelem, mely a gyermeket
az iskolaban allando izgalomban tartja, ugyancsak
hisztérias tiineteket robbanthat ki.

During® a szerzett hisztéria nem egy fajtijat egye-
nest a nevelés termékének tekinti. S e tekintetben az
iskola az anyag mindenaron valé elvégzésével, egyéniet-
lenségével s a pedagogusok pszichologiatlansagaval — oridsi
karokat okozhat.

Az iskola s kiilénésen az internatus a  nagyobb
diakok révén felébreszti a gyermekben a sexualis kivan-

® Friedjung Pathologie des einzigen Kindes. Jahrbuch f.

Kinderheil k. 73, 231. 1911.

% Enzycl. Hndb. 784.

% During Hysterie und Neurasthenie als Erziehungsergeb-
nisse. Bericht tiber den I11. Kongr. f. Heilpad. Berlin, 1927. 56.
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csisagot s  képzeletét Dbizarr, felleg jar6 utakra tereli,
akarhanyszor  félelmet keltve benne. S a félelemtél —
genotypias vaganyokon — nem hosszu az Ut a hisz-
tériaig.

0) Vagyoni helyzet.

A vagyoni helyzet hatasara kivanok még mint ki-
valtdé okra radmutatni. A gazdag ¢és szegény kozil utdbbi
épen a kedvezétlen életkdriillmények — a  miveletlenség
¢s nyomor — miatt koOnnyebben sodrodik a  hisztéria
orvényébe.”  Viszont tagadhatatlan az is, hogy gazdag,
munka  nélkiil ¢él6  emberek, napirend nélkiil  lézengd,
folyton unatkozo, ,,mit csinaljak-gyermekek”, szintén
hisztériasak lehetnek.

— Ha ez megfognd a dolog végér, kutya baja se
lenne — mondja jozanul s fején talalja a szoget a nép
egyszerl gyermeke.

b) A koros milieu hatdsa.
a) Hisztérias jarvany.

A hisztéria, ez a mnagy utanz6 — mint a francia
mondja: cette grande maladie simulatrice — a szug-
gesztid és a szuggesztibilitds nagy erejénél fogva  jarva-
nyos modon is  felléphet. Ennek a  tomeghisztéridnak,
mely a  tomeglélek  primitiv ~ sajatossagaban  gyokerezik,
régibb  ismert esetei a  kozépkori  tancérillet  (chorea
magna  Germanorum), a  gyermekek  keresztes  hadjarata,
boszorkanyporok s ujabb = megnyilvanulasai a  kaszar-
nyak,  taborok, internatusok, iskolak  kebelében  fellépd
lelki ragalyok. Régibb korok masfajta ingereikkel, inga-
tag lelki talajbol  sziikségszerien ép ugy  valtottak ki
tdmegesen a hisztériat, mint a mi korunk az idegességet.”

1237-ben  Erfurtban tobb mint 100 gyermeket lepett
meg hirteleniil a tancdiih és ugralva jutottak el a kb.

* Lemandowsky i. m. 155.
% Hellpachi m.81.
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15-18  kilométernyire  fekvé  Arnstadtig.  1259-b6l  isme-
retes a gyermekek kivonulasa Hamelnbdl. 1278-ban
Utrechtben koriilbeliil 200 gyermeket ért pszichikai
ragaly. Az 1374. ¢évi Aachenben tombold tancoriilet is
jellemzd példa.

A tOomeghisztéria  4ldozatai nem mind  hisztériasok,
sot a legtobbje nem az; a fejlédé kornak hisztérias tiine-
tekre konnyen visszahatd paratypids esetei ezek, melyek
az erés szuggesztionak nem tudnak ellendllni. A szug-
geralo  ellenben mindig  hisztérids s a kiiitkdzé  tlinetek
ereje oly nagy ¢és mély hatasi, hogy a fejlod6é szervezet
idegrendszere megtorik alatta. Ez az utanzds révén kelet-
kezett  hisztérias  atviteL®® melynek  gydgyulasa és  gy6-
gyitdasa is konnyebb és gyorsabb modon megy  végbe,
mint az igazi genotypias hisztériaé.

Gyonge  idegzetlick  tarsasagaban egy a  normalistol
eliit jelenség szokatlanul konnyh modon kivaltdja ..lehet
hisztérias  tiineteknek, gorcsoknek. A lelki fertézés sehol
sem akad oly fogékony talajra, mint épen a tomegben.

Szérvanyosan is fellép az utanzo hisztéria, midén a
hisztérias  kornyezet szokasai ragadnak rda a  gyermekre;
ez  természetesen  sokkal  gyakoribb mint a  jarvanyos
hisztéria.

Figyelemremélté  és  eddig nem  méltatott  jelenség,
hogy a  feludtteket éré  lelki  ragdalyoknak — meginditdi,
szuggeraloi gyermekek, ifjukoruak.

Klasszikus  példaja  ennek a  gyermekek  keresztes
hadjarata. Ennek a szerencsétlenségnek 1212-ben a fran-
cia Cloyes falu 16 éves pasztora, Etienne a meginditdja.
Isteni  kiildetésr6l beszél s  szonoklataival a  Bretagnetol
a Rajnaig felzavarja a gyermeki lelkek nyugalmat. A
hisztérianak schizophreniara emlékeztetd alakjat mutatja
a leirds szerint ez a  pasztorgyerek, kinek szavara
10-12 éves fiak, leanyok odahagyjak  jatékaikat S

% Strohmayer: Die Psychopathologie des Kindesalters. 2. kiad.

Miinchen, 1923. 98.
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taborokba  tomoriilnek. A francia  példa = Németorszagra
is atterjed s ott a 12 éves Nicolaus a hangadd. A két
sereg — mint ismeretes — 1212 tavaszan 50.000 gyer-
raeknyi létszammal elindult szomor( utjara, melyen

tizezerszam pusztultak el ezek a szerencsétlen artatlanok.

Vagy gondoljunk a 15 éves koratdl szerepet jatszott
¢s  vilagtorténeti  nagysagra  emelkedett  Jeanne  d'Arc-ra,
ki  hadseregekbe ontott lelket s a gy6zelemmel (1429)
még a kétkedoket is leszerelte.

A finnorszagi Nilsiacban 1888-ban egy 16 ¢éves leany
a  meginditdja a  jarvanyosan  fellépd,  gorcsokkel — jard
prédikaldo  betegségnek. A kozség 50  lakdsara,  koztiik
kiilonosen ifjokori lednyokra is raragadt ez a  vallasos
szonoklasi Oszton.

Napjainkban még  komoly tuddsokat is  megtévesztd
ifjukori  spiritiszta ~médiumok  tlinnek f6l mint a lelki
fertozés  forrasai. Hogy ezek  csalok-e  vagy  autoszug-
geszti6  alapjan  all6  mutatvanyosok, az itt  benniinket
nem érdekel. Hogy abnormisok, az minden kétséget ki-
zar S hogy iranyitd, szuggerald képességiik folotte nagy
— tagadhatatlan.

A gyermekekrdl a  felnéttekre raragadd lelki raga-
lyon kiviil gyakoribb, de rovidebb ideig tart6 a gyer-
mekrél  gyermekre  terjedd  lelki  fertézés. Az iskolak
remegési  (tremor  hystericus), kohogési és  gbresOs  jar-
vanyaira ép az  utols6  évtizedek  megfigyelései  mu-
tatnak ra. Rendszerint egy gyermekbdl indul ki a baj s
hamarost az osztilyra, majd az egész iskolara raragad.”’
Feltiné, hogy  kiilondsen internatusokban és  leanyneveld
intézetekben Uti fel fejét a lelki jarvany. 1670-ben a
horni, majd kés6bb az emdeni, eisenachi, a neuhiitten-
weisenbergi arvahazak hisztérias jarvanya ismeretes.”
Hasonld¢  tapasztalatokrol — szamolnak be a milandi  arva-
haz és egy skotorszdgi nevelGintézet. Magnan  1870-ben

& Wichmann: Eine sogenannte Veitstanzepidemie in Wild-
bad. D. med, Wooh. 16, 632. 1890.
®Bu.o.
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Gentilly  egy leanyiskolajaban  figyelt  meg  gorcsokkel,
izomzsugorodasokkal  jaré  jarvanyt. 1887-b6l a  Majna
menti  Hochst  kozelében  fekvéd ~ Schwanheim  iskolai  jar-
vanya emlitendd meg.

Budapesten  (Bokay  kozlése)  1892-ben  egy  leany-
nevelOintézet 107 novendéke kozil 15 — akarva, nem-
akarva — allati hangokat (ugatds, nyerités) utanzott. —
1893-ban  ugyancsak  Budapesten, az egyik lednyarvahaz
45 Dbennlakdja koziil 6 sajatos, egymast utdnzo kohogés-
ben (chorea laryngis) betegedett meg.”

Az els6 meisseni epidémia (1905) —  kisebb-nagyobb
megszakitasokkal —  nyolc  hoénapig tartott S  tetofokat
a hatodik honapban érte el, mikor is 237 fit és leany
betegedett meg.'® A villimszer(i, remegés vagy az egész
testet ¢éri, vagy csak egyes végtagokat; az  arcizmok
vitustancszeri rangat6zasai is el6fordulhatnak. 1do-

tartam: percekt6l orakig tartd6 S rendszerint az iskola-
ban tor ki. Kivaltgja: a remegdé iskolatars meglatasa;
jjedség, félelem; megerdltetés  torna, irds, rajzolas  és
kézimunka alkalmaval. Visszaesés gyakori. Orvossaga:
a gyermekek elkiilonitése az iskola bezarasa altal.

Egy bécsi arvahaz 6-16 éves kora 36  bennlakod
leanyndvendéke  kozil 20 szamarkohogésszerii.  hisztérias
tineteket  (laryngismus)  mutatott.  (1906.) A gydgyulas
szuggesztio utjan aranylag elég gyors volt."

Ezekhez  hasonld6 remegési ragalyok voltak  Wildbad-
ban  (1885-6-ban a chorea rhytmica alakjaban  fellépd

hisztéria),'* Biberachban'® egy  leanyiskola  felsé  osz-

% Szegd Ueber die Imitationskrankheiten der Kinder. Jahrb.
f. Kinderhk. 41, 133. 1896.

™ Dix W.  Uber  hysterische  Epidemien  an  deutschen  Schulen.
Bericht iber den Kongress fir Kinderforschung u. Jugendfiirsorge
in Berlin. Langensalza, 1907. 263.

" Haase Uber eine Epidemie von hysterischem Laryngismus.

Wiener med. Presse. 47, 1187. 1906.

2 Wichmann i. m.

% palmer Eine psychische Seuche in den obersten Classen
einer Midchenschule. Jahrb. f. Kinderhk. 37, 410. 1894.
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talyAban (1891), Baselben'™ ketté (az 1891-beli két évnél
tovabb tartd! ¢és az 1904-es enyhébb lefolyasu és négy
hét alatt elmuld), a sziléziai Liegnitz melletti  Gross-
Tinz'®  falusi  iskoldjaban  (1892),  Stuttgartban  (1892-ben
egy napig tartd részint vitustancszerli, részint eszmélet-
lenség tiineteivel jar6 epidémia'®), Meissenben (1905 és
1907) és Braunschweigban'®’ (1908).

Mindezek a chorea minort wutdnzd reszketési, remegési
betegségek a chorea hisztérias fajai, melyeket az eredeti
mintaképiil  szolgald  bajtol el kell valasztanunk.  Wild-
badban pl. wvaldédi vitustincos choredban szenvedd  gyer-
mekekbdl indul ki a jarvany. A  pszichikailag feltétele-
zett rohamok utanzids alapjan  terjednek S szuggesztio-
val elallithatok.

A jarvanyos remegésen  kiviil ismeretes a  csuklasi
ragaly is; Bécsben 1897-ben ¢és 1899-ben két leanyiskola-
ban iitétte fel fejét.'®

A hisztérias  jarvany  leanyokat  jobban = ér, mint
fitkat.  Meissenben,  Baselben  tulnyoméan leanyok  bete-
gedtek meg. Baselben 28 leany és 32 fin kozil 20 leanyra,
ellenben egyetlen egy fitira sem ragadt ra a ragaly.

Feleletet var még az a kérdés, vajjon a hisztérids
jarvanyok  miben  talaljdk = magyarazatukat? = Mert  nehéz
elképzelni, hogy iskolak, falvak, minden gyermeke
hisztérias  genotypusu. A fejlédési  hisztéria  kapcsolodik
itt egybe a tomegszuggesztioval. A  fejlédé kor alkata
rokon a  hisztérias  alkattal megfeleld  szuggesztido  vagy

1o Aemmer Eine Schiilerepidemie von Tremor hystericus.
Basel, 1893,

105 Hirt eine Epidemie von hysterischen Krampfen in einer
Dorfschule. Berl. fclin. Wochenschr. 29, 1271. 1892.

% Rembold Acute psychische Contagion in einer Midchen-
schule. Berl. klin. Wochenschr. 30, 662. 1893.

7 Holwede Eine Epidemie von hysterischen Zuféllen in einer

Biirgerschule zu Braunschweig. Jahrb. f. Kinderhk. 48,229. 1893.
% Berdach  Hysterie  bei  Schulkindern. ~ Wien.  med.  Woch. 49,
1282.1899.
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épen  tOmegszuggeszti6  behatisa  alatt  hisztérias meg-
nyilvanulasokra  alkalmas. A tomeg szuggesztiv ~ ereje
ellenallhatatlanul ~ hat a  fejlod6  gyermeki  lelkekre, a
gyonge akaratra, az éretlen elmére.

A hisztérias  jarvanyokban, ha a  hisztérids  geno-
typus nincs is meg valamennyi gyermekben, a kivan-
sdg, az akarat motivuma feltalalhatdé vagy legalabb s
sejthetd. A gyermekek keresztes hadjaratanak részt-
vevoit talan egy titkos vagy futi: az ,igazi katondsdi’, a
mai iskola remegési jarvanyainak rejtett célja: az iskolai
szlinet Oszinte Ohajtasa. Egy hisztérias genotypus nélkiili
lelki megnyilvanulassal: alhisztériaval van dolgunk,
mely csak  phaenotypusaban,  kiilsdségeiben  hisztéria, de
lényegében nem az.

B)Utanzasi gyermekbetegség.

Igen  hasonlit ezekhez az  iskolai  jarvanyokhoz a

nem hisztérias természetii utanzasi gyermekbetegseég,
melynek  jellemzdéje, hogy — a  visszaesés veszedelme
nélkiil — gyorsan mulik, az idegrendszert nem  karo-

sitja S ez is inkabb leanyokat timad meg, mint fiukat.

A hisztérias  jarvanyok  szenveddit  gyOnge  akaratuk
és csOkkent ellenalld  képességiik miatt a passiv  tipus,
az utanzasi betegség nem hisztérias gyermekeit a tuda-
tos akarati tényez6 el6térbe nyomuldsa miatt az  aktiv
tipus  képviseldinek  nevezném.'®  Ide tartozik a  chem-
nitzi  (1906) eset, midén egy 35 tagh osztily tiz éves
leanynovendékei  kozil 21 az irds zavarait tlinteti  f0l;
ezt a rendellenességet azonban a  villanyozds  hamarost
meggyogyitotta.

® Karger: Ueber Nachahmungskrankheiten bei Schulkindern.
Fortschritte der Medizin 40, 264. 1922.

0. 0. Somogyi: Psychés  jarvanyok a héabora utan. Moraocsik
EmlékkonyO. Budaipest, 1926. 259.

"0 Schoedel Uber induzierte Kinderkrankheiten. (Imitations-

krankheiten.) Jahrb. f. Kindern. N. F. 64, 521. 1906.



A TUNETEK.

A) A tiinetek jellemzé tulajdonsagai.
A hisztéria  valamennyi  tiinetének  részletes és  tlize-
tes leirasa  lehetetlen, mivel e lelki eredeti  betegség

megnyilvanulasai oly nagyszamnak és belathatatlanok,
amily végtelen sok lehet — a miveltségi 4allapotoknak
megfeleloen — a  betegségekr6l valdo képzet ¢és  elkép-

zelés. Legfeljebb valamelyes rendszerezésrél lehet sz6."

I. Kifejezo tlinetek.

Az egyes tlinetek részint mint a lelki harc, a geno-
és phaenotypus ellentétének kévetkezményei, részint
mint az  élet  kiizdelmeiben  valé  védekezések  (holtta-
tettetés reflexe ¢és mozgasi vihar v. 6. 70. 1.) kifejez6iként
jelennek  meg. Cimbal kovetkezményes ¢és kifejez6 neuro-
sisoknak nevezi ezeket a megnyilvanulasi alakokat.?

A kifejez6  tiinetek  lehetnek  vagy = megmagyaraz-
hatok, vagy meg nem magyarazhatok.

Sok  hisztérias  testi tlinet valamely  mikodésre  ira-
nyitott  sajatos  figyelem, jelentéktelen zavarok  szemmel-
tartasa,  bizonyos  gondok,  aggdédasok  altal  keletkezik.
Ezek a jelenségek, mivel a testi tiinetek és a benniik
kifejezésre jutd lelki tartalmak kapcsolata érthetd,
Jaspers® szerint a kifejezd pszichologia korébe tartoznak.

! Blumi. m.3.

0. o. Thiele: Uber hysterifarme Zustiandsbilder und ihre
diagnostische Bedeutung. Klinische Wochenschrift 5, 460. 1926.

2 Cimbal i. m. 71.

% Jaspers Allg. Psychopath. 155.
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Schneider’ a kifejez6 hisztéria neve alda sorolja  ezeket
a tiineteket. Ide sorozzuk a hypochondrias  panaszokat,
megerthetd  bénulasokat,  verés  nyoman  tamadt  siiket-
séget stb.

A meg nem magyarazhato tlinetek eredetileg  értel-
mes reakciok voltak s csak késobb  valtak  értelmetle-
nekké, helyesebben mondva megokolatlanokka.

Vajjon mely tiinetek tekinthetok hisztériasoknak?
Egyes szerzok szerint csak azok, melyek szandékosan is
létrehozhatok.> Ezen az alapon igy pl. hiidés, némasag
is tamadhat, de mnem johetnek létre akaratunktol fiig-
getlen  beidegzések, mint pl.  pupilla-merevség, a  bor
trofikus  zavarai, = szemizom-bénulds.  Ennek a  feltevés-
nek azonban — Dbarmennyire is tetszetds — mint latni
fogjuk, sok komoly megfigyelés szol ellene. Mai tuda-
sunk szerint a lelki eredetii és lelkileg megrogzitett tiine-
teket mondjuk hisztériasoknak. Kialakulasuknak har-
mas gyokere lehet. Moebius, Ziehen képzetekbol
(noogen, ideagen) Breuer-Freud, Vogt O, Bmsmanger,
Oppenheim,  Bleuler és  masok  érzelmekbdél  (thymogen)
és  Kohnstamm a  kivansagi és  akarati = torekvésekbdl
(epithymogen; egészség-lelkiismeret: quod volumus,
credimus libenter) szarmaztatjdk  ezeket a tineteket.’
Valamennyin  0Osszefoglald  egységként  uralkodik a  jel-
lemz6 phaenotypias tobbnek latszani akaras.

Il. Egytiinetiiség.

Charcot  elsének  figyelmeztet arra, hogy  hisztérias
gyermekeken az allandd, 0. n. klasszikus jelek, stigmak

* Schneider i. h.

u. a. Die psychopathischen Personlichkeiten i. m. 83.

® Brunsi. m. 38.

® Leoy-Suhl: Uber hysterische und andere psychogene Er-
scheinungen: ihr Wesen und ihre soziale Bedeutung. Zeitschr. f.
Psychopathol. 8, 129. 1922.

u. a. Uber die dreifache psychische Wurzel der hysterischen
Krankheitserscheinungen D. med. Woch. 45, 130. 1919.
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(az érzés és  érzékelés zavarai, nevezetesen anaesthesia,
latotérszikiilés, nyomasi pontok  féloldali elhelyezddése)
gyakran nem talalhatok fel s az egész folyamat inkabb
egy tinet a (monosymptomatikus). De az  egyontetiiség
nem jelenti azt, hogy csak egy tinettel pl. bénasaggal
vagy hanyassal S nem tobbel van dolgunk. Els6sorban a
felnéttek testi tlineteinek hianyara mutat 14 ez a jelenség,
masodszor pedig arra, hogy egy tinetnek mas szimpto-
mak, lelki  rendellenességek  kozepette vezeté és a  tébbi
tiinetet egyben elnyomo  szerepe van. Tehat tobb  tiinetli
(polysymptoma)  gyermeki  hisztéria is van S ezt egy
uralkod6  tiinet vagy ezeknek egymasutan  valdo = meg-
jelenése, illetve kombinacidja jellemzi; ¢€p ezért ez egy-
szeribb megjelenési formaja miatt konnyebben is  ismer-
hetjiik fel.

fgy pl. a mozgis =zavara (astasia-abasia) parosulhat
a  beszédképtelenséggel (aphasia) ¢és a  taplalkozas meg-
tagadasaval (anorexia); hisztérias gbresok dadogéassal,
némasag a labak  bénulasaval, mikor is mas tinetek
ezek mellett nem Iépnek f61.”

ime, a gyermekkori hisztéria jellemzd vonasa, mely
nem tiinetei, hanem kezdetének sajatossiga és  lefolyasa
altal  kilonbozik a  felndttekétdl.’. Ez az uralkodd, vezetd
tinet, de nemcsak egy tinet — a jellemzé lelki elvalto-
zasokkal  egyetemben @ — a  hisztéria  megallapitasanak
biztos tamogatoja.

I11. Talzas (Massivitas).

A hisztérias  gyermek  fajdalmakra  orditassal, tom-
bolassal felel; 4gyaban hanyja-veti magat, mig az ugyan-
ilyen, de szervi természetl tiinetek betege aranylag nyu-
godtabban, megadassal viseli sorsat. Szinte ugy tetszik,
mintha a hisztéridas a hidnyzo szervi alapot ezzel a fel-

" Brunsi.m.8.
& Enzycl. Handb. i. h. 777,
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tiinést  keltd  modoraval,  tulzisaval akarna  potolni® A
hisztérias  zavarok  sulyossagat  (massivitas) —azonban — nem
szabad egyoldaluan felfognunk. Vannak u. i egyrészt bi-
zonyos szervi  bajok  (gyermeki paralysis; az agydagana-
tok els6, hirtelen jelentkezé tiinetei), melyek a  hisztéria-
hoz hasonlé heves modon nyilvanulnak meg,® masrészt
ismeretesek azok az egyének, kik jelentéktelen bajokat
is igen nehezen viselnek el. A Thisztéridas alkatG minden
bajjal szemben tiirelmetlen, talzo.

B) A tiinetek megnyilvanulasa.

I. Mechanismusa.

A lelki tiinetek onmagukban i el6fordulhatnak,
ellenben a testi tinetek, ha egyeduralmat is tiintetnek
fol, a hattérben mindig felfedezhet6 a lelki rendellenes-
ségekkel valé egybekapcsolodasuk, 6sszeforrasuk.™

Janet® a  hisztéria legfébb  tiinetét ,a tudat teré-
nek megsziikiilésében” latja. Az egyszeru pszichikai
folyamatok, észrevevések ¢és képzetek egy része mnem jut
a tudatba s igy keletkeznek fiiggetlen lelki komplexu-
mok. A legkiilonfélébb tudatallapotok kertilnek ez-
altal egymas mellé vagy egymas ala. Az ¢éber tudat
mellett van egy ehhez hozzaférhetetlen melléktudat.
igy® tamadnak azok a ,latszolagos testi tiinetek, melyek
valdjaban tudattalan képzeteken alapulnak”.

De miképen kapcsolodik at  valamely lelki  jelenség
hisztérias testi vagy pszichikai tlinetté? Mert a hisztérias

reakcio ,,tiszta lelki folyamatoknak testi allapotokka
vald6  atalakitdsara ~ mutat  kiilonés  hajlamot”.  (Heilbrun-
ner). A gyermek pl. érthetd okokbol, eleinte gyakorids
utjan szokik meg valamely testtartast, mely késobb,

® Strohmayer i. m. 82.

1 Homburger i. m. 358.

* Bleuler: Lehrbuch i. m. 406.
2im.
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az akarattl fiiggetleniti magat s gépiessé valik™ Bizo-
nyos lelki tevékenységek szamara mar eleve egy ,alkalmi
apparatus”  tevodik  Ossze, melyet a tudatos akaratnak
nem kell minden egyes részletében ellendriznie.® S ez
az alkalmi  késziilék ismét  szétkapcsolodik, ha  miiko-
désére nincs sziikség.

Az  iskolaba  valé  menetel elott  jelentkez6  neural-
gias fajdalom: célszerli  védekezés untatdo  targyak  vagy
a nem kedves tanito ellen. Ezt az alkalmi késziiléket a
gyermek  lebontja, ha munka utdn vagyodo, egyébként
jo tanulo.® De ha a gyermek életkoriilményei, iskolai
viszonyai  olyanok, hogy betegsége megvédi kinos hely-
zetektol, so6t elonyoket is  biztosit szamara, akkor akarat
¢s alkalmi késziilék kozott mas viszony alakul ki, Az
apparatus  megvan, de mihelyt hasznalati ideje  lejart,
nincs senki, aki leszerelné. Az ideg fijdalma elmult,
de a nyoman tamadt  hisztérids neuralgia  valtozatlanul
megmarad. A  megtapadas jelensége —  Dubois'®  szerint
— kiilonben is a hisztéria igen 1ényeges jellemzdje.

Egyik tanitvanyom, ha latta, hogy bilintetés var ra,
agynak dolt, hanyt, nem evett s egész allapota a sulyos
gyomorrontds  tiineteit mutatta. A  gydgyuldas csak akkor
kovetkezett be, midén a viharfelhdket elvonulni latta.

Masik ndvendékemet hirtelen szédiilés rendszerint
akkor fogta el, midon a neki ,nehéz” targybol kellett
felelnie.

A didkélet drukkjai, a varakozas izgalmai a felelet,
a vizsgalat elott, a szinész, a szonok lampalaza a nyilva-
nossagra 1épés  mozzanataig, abban a pillanatban meg-
szinnek, midén a tanuld felelni, vizsgazni kezd, mikor
a szinész a szinpadra, a szénok a szoszékre 1ép. A . ret-

BKretschmer: Hy. i. m. 38.

“Bleuler: Uber psychische Gelegenheitsapparate und Abrea-
gieren. Allg. Zeitschr. f. Psychiatrie. 76. 669. 1920.

!5 Kretschmer: Hy. i. m. 42.

'8 Dubois: Uber die Definition i. m. 1038,
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tegett”  esemény  bekovetkezett, a  varakozds — maximalis
izgalma nulla fokra szallott ald, a fesziiltség feloldodott,
a  szorongas immar  célszeriitlen S minden  érdekl6dés
ett6l a pillanattol fogva a feleletre, a szinjatékra, a szo-
noklatra terel6dik at.

A fejlods,  éretlen  szervezet  sajatossaga, hogy az
u. n. Lhisztéridas mechanizmus”-sal szivesen keres  kap-
csolatot. A fejlett, érett agy feltételezett gatlasai ¢ép oly
kevéssé vannak jelen, mint az értelem ¢és akarat lelki
fékjei. Ezért van meg a gyermeknek az a nagy kész-
sége, hogy lelki uton testi mikodéseket is hatasosabban
befolyasolhat, mint a felnéttek.” Ez a kéros visszahatas
annal  konnyebben 1&p  fol, minél gyongébb a @ gatlod
mechanismus alapja — a genotypids alkat — S minél
eroteljesebb a lelki folyamat, mely a testi miikodésekre
befolyast gyakorol (sériiléses mozzanat).

Kretschmer'® a  hisztéria  teriiletén beliil  harom  cso-
portot  kiilonboztet meg. Az  els6t  reflexes  hisztérianak
nevezi s ezzel mindazokat a  hisztérias allapotokat jeldli
meg, melyeken valamely reflexes folyamat (automatikus
idegfolyamat) az wuralkodo. Ilyen pl. a gorcs, a bénulas,
remegés, tikk. A  hisztéridas  akaratnak itt csak  segitd
szerepe van. Jellemzéje a  vilagos neurologiai  meghata-
rozottsag. A valodi hisztérias gorcs pl.  kézzelfoghatdé neu-
rologiai  fogalom  (Spasmus); ellenben az egyszerli hisz-
térias  santitdsnak  (nem reflex!) nincs kimutathatdé izom-
mikddési  rendellenességen  alapuld  zavara. A kivalto
lelki mozzanat tartalma és a reakcio képe kozott érthetd
kapcsolatot nem  tudunk  kimutatni. Az  eredeti reakcid
nem  rendellenes, rendellenes csupan a  rogzités. , Az
emotiv tiinet mnemotivva lett.”*°

A masodik csoport: a hisztérids szokds, mely akarati
folyamatok  begyakorlasa 4ltal jon 1étre. Az akarat az

T Gorti. m. 506.
8 Kretschmer: Med. Psychol, i. h. 211.
® Blumi. m. 12.
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Uralkodd s a  kezd6d6  automatizaldas  csak  mellékes
tényez6. A  mozgdsi természetll  hisztérids  szokdsok jel-
lemz6je, hogy a tinetek mind Onkényes beidegzéseknek
(santitas, elvagodas) S nem neurologiai folyamatok-
nak latszanak. A koéros szokas reakcidi olyan ingerekhez
kapcsolodtak,  amelyek  Oonmagukban  soha  ilyen  hatast
nem valtottak volna ki.  Go#,” Hamburger,21 Ibrahim,?
Krasnogorski,”® Leonoro®* és mas szerz6k a  gyermekeken
¢észlelhetd neurotikus  jelenségek  keletkezését a felté-
teles  (Pdarolom  szerint),  associativ  (Bechterew  szerint)
illetve psychogen (Hamburger szerint) reflexekkel
igyekeznek  megmagyardzni.® Féleg az 0. n.  egytiinetil
hisztéria esetei targyalhatok e néz6pont szerint. A felté-
teles  reflexek  sajatos, egyidejli  ingerei  val6szinlien a
masodik és  negyedik agykérgi rétegek  dacsejtjei  kozott
kialakulé  ideiglenes  Osszekottetések révén —  talan  a
neurobiotaxis®® alapjan — magyarazhatok meg.

A harmadik csoportba a tinetek  mesterséges  foko-
zasa  (aggrauatio) és a tettetés (simulatio) tartozik. Pl
nagyothallas pszichikai és szervi lelet nélkiil: a jobb kéz
remegeése stb.

20

u.o.

2 Hamburger: Uber den Mechanismus psychogener Erkran-
kungen bei Kindern. Wien. klin. Woch. 25, 1773. 1912.

2 |prahim: Pathologische Bedingungsreflexe als Grundlage
neurologischer Krankhoitsbilder. Neur. Centralbl. 33, 710. 1911.

B Krasnogorski: Ueber Bediingungsreflexe im Kindesalavr,
Jahrb. f. Kinderhk. 69, 1. 1909.

# |eonom: Ueber die Bildung von bedingten Spurenreflexen
bei Kindern. Pfliigers Archiv f. d. ges. Physiol. 214, 305. 1926.

5 A feltételes reflex ugy keletkezik, hogy szandékosan ta-
masztott ingerit fiziologiai ingerrel egyidejlien, tobbizben alkal-
mazunk, mire gyakorlas folytan — késébb egyediil a szandé-
kosan  tamasztott inger  alapjan is 1étrejon a  reflex-reakcio. A talp-
reflexet néhanyszor csengljelzéssel egyidejlien hozzu/k 1étre, mire
azt legkozelebb az eredeti inger nélkiil, a csengd megszolaltatasaval

is el6hivhatjuk.
% A neurobiotaxis: az idegelemek novése az inger felé és  attol
valé eltavolodasa, szoval az ingerforras szerint valo tajékozodas.
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A hisztérias  tiinetek  keletkezésénél  sokkal = nehezebb
megmagyarazni  ezeknek a  zavaroknak a  megrogzodését.
Az érzelmi mozzanatnak  (félelem, kivansag) szerepe
kétségtelen  és Kretschmer  hisztérias szokasainak ~ ma-
gyarazata is kozelebb viszi a kérdést megoldasahoz, de
a rogzités mechanizmusara teljes vilagossagot még sem
derit.”’

A legérdekesebb a  hisztérias  szokasok  apparatusa-
nak mikodésében az akarat passziv  érdektelensége, mely
altal a hisztérids rOgzités lehetséges. A hisztérids zavar
igy az egyén érdekeinek szolgdlatdban 4ll, anélkiil, hogy
lelke, akarata ennek a hisztérids képnek a megalkotasa-
ban tudatosan részt venne.?®

A hisztérias mechanismus keletkezési természete
szerint  Birnbaum  bizonyos  csoportokat allapit meg. A
legegyszeriibb a rendellenesen fokozott indulatkitorés,

mely valamely ¢élmény erejét tiikrozi  vissza S szokat-
lanul nagy utéhatdst.”® Masik forma a  rogzité  jelen-
ségek (Fixationsphdnomene), melyek az ¢lményeknek
pszichikailag feltételezett utohatasaiban nyilatkoznak
meg. Ennek a  rogzité6 irdnyzatnak minden ald  van
vetve, mi az indulattol telitett ¢élmény pillanatiban a
tudatban  szerepelt. A  rogzités foltétele lehet az illetd
izomcsoport  egyszer  megtortént  beidegzése, majd az
akarattol valo fliggetlenités altal valo automatizalasa.

Il. Biologiai reakcio.

A hisztérias tiinetek egy  részében Kretschmer®!

biologiai  elharit6  reakciok  maradvanyait latja s  ezeket
a mozgasi vihar és  holttatettetési vagy mozdulatlansagi
reflex’ nevével jeldli meg. EIébbibél vezeti le a hiszté-

7 Blumi. im. 13.
B Kretschmer Hy. 43.
Kutzinski i. m. 228.
Kretschmer Hy. 8.
oA mozgasi vihar (Bewegunigssturai) és a holttatettetési
vagy mozdulatlansagi reflex (Totstellreflex) az él6lények ter-

8B
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rlas  hyperkinesias, az elrohanast, a rohamot, a remeg6-
¢s goOrcsds  paroxysmust, némely tikket és a  dadogas
bizonyos fajtait, utobbibol a  siketnémasagot, az érzéket-
lenséget, latasi  zavarokat, bénulasokat, az  astasia-abasiat.
A hisztérias reakciok nagy tomege kiilonosen az
0sztonok  két faja  koré csoportosul. Egyik az  Onfenn-
tartas  Osztone, mely  veszedelmes  helyzetekkel szemben
a feélelem ¢és ijedség formajaban nyilvdnul meg; masik
a nemi 0szton, melyet indulatok, komplexumok  kisér-
nek.*  Gyermekeken jelentéktelen, nem mély  Osztondk-
ben rejl, hanem inkdbb pillanatnyi indulatokban, utan-
zasban  gyoOkerezO  hisztériat latunk. Az 0szton-hisztéria
¢p ezért nem jut oOlyan jelentékeny szerephez a gyermek-
korban, mint a felnéttek életében. A  pubertds, a prae-
pubertas, a félelem ¢és ijedség fényezdit azonban ¢€lénk
figyelemmel kell kisérniink, hogy a gyermek Ilelke ut-
talan utakra ne tévedjen.

C) A tiinetek fajtai.
A hisztéria tiinetei testiek és lelkiéig) Charcot bizo-
nyos testi tlineteket (érzéketlenség, latotérszikiilés,

hianyos  szemhéjreflex) a hisztéria allanddé jeleinek  tekin-
tett. [Ezeket stigmdknak nevezte s azt hitte, hogy puszta
jelenlétiikbol  is  megallapithatdo a  hisztéria. A hisztérias
stigmak  azonban  hitelikket  szinte  teljesen  elvesztették.
Ezeket a jeleket régebben az orvos azért taldlta meg oly
gyakran, mivel  varta, kereste Oket és  szuggesztiojat
atvitte a betegre.®

A hisztérias  tiinetekkel  kiildbnben is  d6vatosan  kell
bammnk.  Vajjon a  hisztériara  gyanis  jelenséget  egy-
egy tiinet feltaldlasa igazolhatja-e minden esetben avagy
minden egyéb hisztérias jelenség nélkill pusztdn az érzé-

mészetes védekez6 reflexe ¢életfolyamatukat gatlo vagy fenye-
getd veszedelmekkel szemben.

# Kretschmer Hy. 19. 132.

¥ Bumke: Psychopatischei. h. 1312,
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ketlenségi  6v  véletlen  feltalalasabol  okvetleniill  kdvet-
keztethetiink-¢ hisztériara?* A hisztérias megnyilvanu-
las az arra hajlamos (6roklott vagy fejlodés megszabta)
idegrendszer talajdn tdmad S a jellemzd pszichikai ere-
detli ¢és rOgzitésii testi és lelki tiinetek jelenlétével igazol-
hato, hianyukkal megdonthetd.

|. Testi tiinetek.

A jesti tiinetek, a hisztéria e kirivdo jellemvondsai a
mozgatd ¢és ¢érz6 kor teriiletén taldlhatok fel leginkabb.
A mozgatd kor rendellenességei a lelki eredeti bénula-
sok €s gorcsok.

1. Bénulasok.

A bénulasok rendszerint lelki sériilés nyoman kelet-
keznek s minden anatomiai szabalyt megcsufolva a test-
részekr6l  vald  naiv  képzetek szerint (félkar, féllab, a
testrész  fele stb.) tamadjdk meg a beteget.® Ezekre a
hisztérias  bénulasokra s kiillonosen lelki eredetiikre igen
jellemz6, hogy a Dbénult izomnak nem minden, hanem
csak bizonyos miikodése =zavart. Vagyis a hisztéria nem
annyira  bizonyos izmok, mint inkdbb bizonyos  mikd-
dések  bénulasat idézi el6  (paralyse  historique  systéma-
tigue — Babinski). Az astasia-abasia esetében, melynek
els6 leirasa Blocg-tol szarmazik, a beteg a motoros Kkor
teljes épsége mellett nem képes sem allni, sem jarni,
ellenben fekve, labaval minden mozdulatot el tud
végezni® Laba nem bénult S csupan a  gyermekben
tamadt  képzet, mely szerint nem tud  jarni, allni, hat

¥ Placzek: Das Geschlechtsleben der Hysterischen. Bonn.
1919.9.

% Zieheni. m. 459.

% Brunsi.an. 46

\2 0. Strohmayer: Kinderhysterie mit schweren Stoérungen
der Lage- und Bewegungsenipfindungen. Zeitschr. f. d. ges. Neur.
u. Psych. 10, 599. 1912.
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bénitban akaratara.’’ Ha a téves képzetet az utbol el-
takaritjuk, a hisztérias ismét rendesen jar-kel.

Ismeriink olyan eseteket, midén a gyermek egy-két
Iépés utdn nem tud tovabb menni vagy csak nagy Tlggyel-
bajjal emeli egyik labat a masik utan. Vannak olyanok,
kik csak kapaszkodva jutnak elére S tamasz nélkiil nem
képesek jarni.® A baj lelki eredeti s kilonosen 7-11
éves  koruakon  észleltek ilyen tlineteket, bar  ismeriink
4 éves eseteket is.® Charcot a hisztérias bénuldst auto-
szuggesztionak tartja; az esés nyoman tamado fajdalom
utan az a képzete tamad a Dbetegnek, hogy karja vagy
laba megbénult — s valdoban meg is bénul. Sokkal wvalo-
sziniibbnek  latszik azonban a  célszerliségi tényezd  eld-
térbe helyezése. A gyermek, hogy a mult traumaja altal
eldidézett  kellemetlen  helyzetek,  szorongasok  eldl  me-
nekiiljon — lefekszik, nem all, nem jar.

Hisztérias szemizombénulas ritkan tapasztalhato
gyermekeken.

A hisztérids mozgasi  korlatozottsagok a  bal  karon
gyakoriabbak, mint a jobbon* A  jobbkar  bénasiga
sokkal kényelmetlenebb a balkaréndl s ¢ép ezért mutat-
koznak ezen az oldalon a hisztérias =zavarok is nagyobb
szamban. De a  baloldal lefokozott  tevékenysége  és
kisebb gyakorlasa is minden bizonnyal magyarazata
ennek a szamokban is megnyilatkozé ténynek.

2. Goresok.

A jaraskor fellépd  gorcsok ,,dadogo” és  ugrandozo
jarast  és  egyéb  Osszrendezetlen — megjelenési  formakat
eredményeznek. = Ezek  kO0zOs  sajatsaga, hogy a  jaras
semminemil szervi zavarahoz nem hasonlitanak.* A

¥ Gatti. li. 511.

Cramer i. m. 60.

Bézy et Bibent L'hysterie enfantile et juvénile. Parie, 1900.
Ponitz i.m. 37.

Lemandomsky i, m. 29.

& 8 8
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dadogd6 menés kiilondsen az elsd 1épések nehézkes volta-
ban nyilvanul meg, melyek wutdn a jards a rendes, nor-
malis  mederbe terelédik. A  végtagok  kiilonféle  valto-
zatokban  vald  rezgését, remegését, a  gyermekkorban
nem ritkdn tapasztaljuk. Ez a hisztérids remegés (tremor)
lehet fél- vagy kétoldali avagy csak egyes végtagokra
szoritkozo6. A remegés ¢jjel rendszerint elmarad s  kiilo-
nosen akkor csokken, ha a gyermek nem érzi megfigyelt-
ségét s akkor fokozodik, ha az érdeklodés kozéppont-
jéban  levonek latja ~magat vagy ha  indulatok  keritik
hatalmukba.”* A hisztériss remegés a szervi remegésnek
minden  fajtajat  utdnozhatja. Lehet apro-, finom  hullama
vagy  durva; ritmikus vagy  szabalytalan; lassi  vagy
gyors. Az  ir6égorcs, mely nem ritkin fordul el az
iskolas  gyermekkorban, szintén emlitést érdemel e  gor-
csoOk soraban.

A hisztérias gbércs a  szajszoglet rangatdzasaban s
jelentkezik. A siré és nevetd goresok ritkibban s akkor
is leginkabb serdiilé lednyokon tapasztalhatok.

Az emésztoszervekkel kapcsolatos hisztérias gor-
cs0s zavarok a  gyermekkorban is  el6fordulnak.  Kivalt
nyelési zavar, a széklet visszatartisa és a gyakori hanyas
ismeretes, mely  meghatarozott  idében  bizonyos  ételek
elfogyasztasa utan 1ép fol.

Nem ritka a nyelécs6 és a garat gorcse altal okozott
hisztérids-gobmb, melyet a gyermek hol  golyonak, hol
békanak vagy koének jelol meg vagy egyaltalan nem tud
meghatarozni.*®

A hisztérias szamarkohogés ugatasszerii hangjaval
és a csnklas sajatos zorejei (singultus), melyet a 1élekz6-
szervek é a rekeszizom gorcsei idéznek el6, szintén
stirin eléfordulo  jelenségek a gyermekkorban. Meg-
emlitendd még a nehéz 1élekzés, az asztma és a rekedtség.

“ Ziehen i. m. 458.
“ u.0.459.
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A hilyag  zardizmanak — gorcsos  dllapotat,  abnormisan
gyakori  vizelést, valamint nappali és  ¢&jjeli  bevizelést
(enuresis diurna et nocturna) is megfigyeltek egyesek.*

Utobbi  két tlinet szervi alapon is létrejohet; ¢ép ezért
elészor  tisztdban  kell lenniink azzal, vajjon nem ilyen
bajjal  (cukorbaj, holyag  megbetegedése) van-e  dolgunk.
Ha ezt, valamint az idegesség milkodési zavarat kizar-
tuk, csak akkor szabad hisztérias rendellenességnek
mindsiteniink ezt az abnormitast. Az agybavizelést Thie-
mich  egész  megokolatlanul ~a  hisztéria  tiinet-csoportjaba
sorozza.® Ezt Heubner s ma mar altalidban a legtobb
szakember nem fogadja el. Az Aagybavizeld6 a legritkabb
esetben mutat hisztérias  alkatot, de majdnem  minden
esetben ideges tiinetek hordozoja.*

A hisztérias  elvalasztdsi  rendellenességek: a  vizelet
csokkenése, szaporodasa (oliguria és  polyuria), a verej-
tékezés tevékenységének zavarai, ideges nyalzas, a
feinnymirig-yek  talzott  vagy  oknélkiili  kivalasztasa  stb.
altalaban elég gyakoriak.*’

3. Tikkek.

A hisztérias  tikkek  kiilonféle fajainak megléte ma
még vita targya; vannak, akik tagadjak  (Lemandomsky
i. m. 39) vannak, akik elismerik (Ziehen i. m. 458; Stroh-
mayer i. m. 110.). Utobbiak szerint a hisztérias tikk a
rendes tic impulsivtol abban kiilonbozik, hogy szuggesz-
tioval jotékonyan befolyasolhato.

® Thiemich: Ueber Enuresis im Kindesalter. Be ri. klin.
Woch. 38, 808. 1901. v. 6. Bruns i. m. 84.

@ Noeggerath C. und A Eckstein: Die Urogeniitalerkrankun-
gen der Kinder. Pfaundler-Schlossmann i. m. 3. kiad. IV. két. 52.

a7 Heinicke: Zur Kasuistik der nervos bedingten Sekretious-
anomalien. Ein Fall von ,,Sein hystérique” der Franzosen. Neur.
Centr. 31, 821. 1912.



76

4. A hisztérias roham.

A mozgisi zavar legkiiitkozébb alakja a  hisztérids
ronam, melynek Charcot ¢és Richer szerint négy fémoz-
Zanata van:

1 Az epileptoid szakaszt tartos ¢és ismétlodd  (tonusos
¢s klonusos) izomdsszehuzodasok, gorcsok alkotjak.

2. A nagy mozgasok szakaszat a karok rdzd és ver-
g6dd, a labak kapaloz6 ¢és rugdosd, a torzs hengerld,
dobalozo, tekergdé mozgasa jellemzi. A beteg  golyova
kuporodik 0ssze, majd az ,arc de cercle” a nagy koriv
pozat véve fel, csupan fejével ¢és labaval tamasztja meg
homoritott, iveld hatat, hogy azutin a hid betorjék. Ez
az 1ivelés ¢és beomlads tobb izben perceken at ismétlodhe-
tik. Sajatos  akrobatas  és  tornagyakorlatszeri =~ mutatva-
nyai (totagas, bukfenc stb.) miatt clomnismusnak is ne-
vezik ezeket a tiineteket.

3. A kedélyi mozgalmak és szinészi pozok szakasza-
ban (aititudes passionelles) er6s érzelmi szinezeti  érzéki
csalodasok és képzeleti elemek alapjan a beteg arckife-
jezése  hol  félelmet, Oromet, hol banatot, vidamsagot,
szeretetet, gylldletet stb. fejez ki.

4. Ezekhez a  kedélyi mozgalmakhoz  gyakran  meg-
feleld6  deliriumos megnyilvanulasok is  jarulnak. A  Dbeteg
hallucinal,  képzeletében = mindenféle  emberi,  allati  ala-
kokat lat s. i. t. Ez a deliriumos szakasz.®

A roham elmultaval nem all be az epilepszias gorcs
utani mély alom, hanem a beteg, mintha semmi baja sem
lett volna, felugrik. Arcszine sem tlntet fol elvaltozast,
mint az epilepsziasoké.

Ezt a beosztast csak a torténeti  érdekesség  szem-
pontja  miatt  emlitem meg.  Olyan  hisztérids  roham,
melyben ez a négy szakasz, a Salpétricre-nek ez a mi-

terméke egymasutan, torvényszeriien  jelentkeznék, nem
talalhatd  fel. A  roham legfobb  szabalya: szabalytalan-
saga. Rangasok, kapalozasok, gorcsok, szenvedélyes

“8y. 6. Ziehen i. m. 354.
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pozok, Kkataleptikus allapotok, remegés azok az elemek,
melyekbél a roham a legvaltozatosabb modon épiil fel.*

Ez wvagy az a szakasz hidnyozhatik, mig masok
fokozottabb  mértékben  lépnek  eldtérbe.  Elmaradhat  az
epileptoid  szak, mig ezzel ellentétben a  clownismus
tinete igen erételjesen domborodik ki s a roham egye-
diili jelentés alkotd részévé valik® Ep ilyen kiemelkedd
modon Iéphet fol a deliriumos szakasz; a mozgasok 1énye-
gesen komplikaltabbak, érzelmileg hangsulyozottak;
ehhez jarulnak az érzéki csalodasok, téves eszmék, kép-
zelodések, melyek hatasa alatt a gyermek deliral.

A roham idején az Ontudat teljes egészében vagy
részben fel van  fliggesztve. Az  idOtartam  atlagosan
15—30 perc kozott valtakozik, de vannak  orakig, st
napokig tartdé rohamok is, melyek kiillondsen a gyermek
megcsodaltatasa,  folotte  valo  sajnalkozas  altal  tolodnak
ki ilyen rendellenesen hosszira. A négy szakasz kozil a
harmadik tart a legtovabb.

A hisztéridas roham legsajatosabb  tiinete, hogy csak
masok jelenlétekor 1ép fol s sohasem vezet komolyabb
sériillésekre.  Sokkal  gyakoribb  felnéttek,  mint  gyerme-
kek korében; itt is inkabb a serdiilés ideje koril jelent-
kezik  strlibben, mint a fiatalabb korban.® Sokan azt
allitjak, hogy a psychogen rohamok szuggesztio altal is
kivalthatok. Gort  ezzel a  véleménnyel ellentétes nézetet
hirdet.”

Régebben azt hitték, hogy ezek a rohamok felnotte-
ken is, gyermekeken 1is a test bizonyos helyeire (kivalt-
kép a petefészek s emld tajékaira) gyakorolt nyomas
altal  kivalthatok  (hysterogen  pontok) S  ugyancsak el-
allithatok  (hysterofrenotorikus ~ pontok).  Ezeket a  hisz-
térids nyomasi  pontokat Charcot mint hysterogen  Gvei

Leroandomsky i. m. 40.
% Ziehen i. m. 461.

% i.m. 510.

u.o.
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méltatta; ma  azonban mar tudjuk, hogy csak szug-
gesztiv miitermékekkel van dolgunk.

E vonagldé rohamokon kiviil a hisztéria legfels6bb
fokanak  (paroxysmus) egyenld  értékiii: az  ajulas  (Syn-
kope) és a hisztérias alom allapota (lethargia).® Ide soroz-
zuk a  hystero-kataleptikus ~ rohamokat, = melyeket izom-
merevség  viaszszeri  hajlékonysaggal ¢és az Ontudat meg-
tartdsa jellemez. A kis hisztérias rohamok igen konnyen
Osszetéveszthetok az  epilepszidas  petit maMal épen nagy
hasonlatossaguk ~ miatt  (rovid  ideig  tartd  Ontudatlansag,
koriilhatarolt  izomesoportok — futdlagos ~ gorcse). A hisz-
térids petit mai rendszerint akkor tamad, ha a gyermek
jelenlétében beszélink rola, mig az epilepszidas petit mai
masok jelenléte nélkiil szeret fellépni.™

A hisztéridas roham igen  hasonlit az epilepsziashoz,
de bizonyos jellemzO sajatsaigok mégis élesen  elvalaszt-
jak ezt a két gorcsot egymastol.

A hisztérias  roham  negativ  tiinetei: sohasem kezdo-
dik  felkialtassal, az elvagodas oOvatosan, sériilés  nélkiil
torténik; a nyelv elharapasa nem fordul el6; nem tapasz-
talhatd az Onkéntelen vizelés ¢és székelés; a  hOmérséklet
sem emelkedik s a Babinski* reflex is hianyzik.

Pozitiv tiinetek: a szenvedélyes pozok, normalis
pulzus, reagald pupillak. Ritkan pupilla-merevség is  el6-
fordul. A nevetés, sikongd kacagds a hisztérias roham-
ban ritkan hidnyzik s ha csak egy pillanatra is, de fel-
csillan.  Hellpach a nevetés tiinetét szinte a  klasszikus
forma  kiséréjének  tekinti. (Az  epilepszidas  rohamaban
sohasem nevet,)56 A hisztérias roham  kiils6  kortilmények

% Strohmayer i. m. 125.

% Cramer: Die Hysterie der Kinder cikke a Bruns-Cramer-
Ziehen Handbuch d. Nervenkrankenheiten im Kindesalter kétetben.
Berlin, 1912. 70.

5 A hiivelykujj hatrafelé valo hajtasa, a talpnak alulrél fol-
felé  valo  simitaiskor a  tailp  felé  vald6  normalis  hajlas  helyett: a

Babinski-zé/e tiinet.
% Hellpach Physiognomik i. m.
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behatdsa alatt igen konnyen kivaltodik, mig az epilep-
sziastol ezt nem mondhatjuk el minden esetben, bar
gyakorlatomban eléfordult, hogy érzelmileg hangsulyo-
zott  események (vizsgalat) epilepsziat is  kivaltottak. De
figyelembe  kell  venniink, hogy az  epilepszidnak  is,
mikép minden szervi megbetegedésnek nagy a  hisztéria
készsége.”’ igy érthetd a hisztérids és  epilepszids tiinetek
Osszeszovodése (hystero-epilepsia).

Az  epilepszids  genotypus maga is  hajlamosit  hisz-
térids  megnyilvanulasokra. Az  eredeti  betegség  mindig
az epilepszia. Amit Charcot ¢és masok hystero-epilepszia-
nak  neveznek, az  tiszta  hisztéria, melynek  rohamait
Bleuler szerint helyteleniil sorozzak az epilepszia-
sokhoz.”

Az  epilepszias roham jellemzé  tiinetei: a  kezdetet
jelz6  felkialtas, elvagodaskor sériilés, a nyelv meghara-
pasa, habzd szaj, a vizelet, széklet Onkéntelen eltavolo-
dasa, az Ontudat elvesztése, homérséklet emelkedése, a
pupillak merevsége és a Babinski-reilex gyakori
jelenléte.

Il. Lelki tunetek.

Az ¢érz6 kor terilletének rendellenességei a  hisztéria
szorosan  \ett  lélektandhoz  vezetnek 4t  benniinket. A
mozgatd kor lelki eredeti bénulasait és goreseit is tulaj-
donképen a lelki ¢élet rendellenes fliggvényeinek  tekint-
juik. Hisz a Moebius-iéle meghatarozas szerint hisztérias
minden koros elvaltozas, melyet képzetek idéznek elo.

1. Erzetek.

a) Kiilso tapintdsi érzetek.

A kiilsé tapintasi érzetek terén kivaltképen a nyo-
mas ¢és fajdalom érzetek rendellenességei: a talérzé-
kenység  (hyperaesthesia, hyperalgesia), az érzés, a faj-

% Kutzinski i. m. 248.
% Bleuler Physisch und psychisch in der Pathologie. Zeitschr.
f. d. g. Neur. u. Psych. 30, 426. 1915.
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dalom csokkenése és megsziinése (hypaesthesia és
anaesthesia, hypalgesia ¢és analgesia) gyakoriak. Az  érzé-
kenység tokéletes megsziinése a gyermeki hisztéria
eseteiben alig fordul el6.® A bdr érzéketlenségének jelen-
sége nem kiilonbozik a felndttekétdl; itt is ép ugy isme-
retes a féloldalra, az egy-egy testrészre szoritkozo teljes
vagy részleges érzési zavar.

A magnesvassal valdo gyogyitds kordban a  féloldali
érzéketlenséget magneses lemezekkel gyogyitottak S
ekozben fedezték fel az atvitel (transfert) érdekes jelen-
ségét. A test egyik felén megsziintetett érzéstelenség a
test azel6tt normalis érzeti masik felén, pontosan a meg-
felelo helyen jelenik meg. Az atvitelt a normalis élettani
viszonyok magyarazzak meg. Normalis emberen az
egyik testfél érzékenységének fokozottsaga a masik felén
csokkenti az érzékenységet s viszont.”

A féloldali  érzéketlenség  mint  hisztérias  jelenség
Heubner, Peritz ¢  Steiner  szerint  egyaltaldban  nem
fordul el6. Viszont Ziehen, Oppenheim ¢és Marburg azt
mondjak, hogy ez a tinet az ifjikorban ritkan  fel-
1ép6  sclerosis  multiplexnez  (a kozépponti  idegrendszer
kiilonféle  részében  szétszortan  fejlodé  gerincveld  kemé-
nyedéshez) is kapcsolodhatik.®

Moebius,” igen szellemesen, Janet® tételét egy mon-
datba  foglalja  Ossze.  Eszerint a  hisztérias  anaesthe-
siasok  éreznek, de ezt nein tudjak. Ez a megallapitas
nem oldja meg a kérdést, de vilagossagot vet arra, hogy
a hisztériasok mennyire nem képesek lelki életik meg-
nyilvanulasairél szamot adni.**

t65

% Ziehen i. m. 460. és Bézy-Bibent i. m. 94

® Landois-Rosemann Lehrbuch des Physiologie des Men-
schen. 12. kiad. 1909. 875.

8 Schaffer i. m. 288.

® Moebius Weitere Erdrterungen iber den Begriff der Hys-
terie. ngeurologische Beitrige. Leipzig, 1894.

i. m.
%Hellpach Grundl. i. m. 341.
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Az érzéketlenség — Janet® szerint — a pszichikus
szorakozottsdg  nagyfokii  4llapota, mely  képtelenné  teszi
az egyént bizonyos ¢érzetek feldolgozasara. A tudat teré-
nek megszikiilése miatt csak kevés érzetet tud egy-
idejlien befogadni s ezt a csekély befogadd képességet
azoknak az  érzeteknek tartja  fenn, melyeket nélkiiloz-
hetetleneknek vél; nevezetesen a latds és hallas  érzetei-
nek. Ezekért s ezek miatt nem t6ré6dik a tapintasi érze-
tekkel.

A hisztérias  érzéketlenséget  Ranschburg®  szintén  a
tudat megszikillésében latja s ennek oka az asszociativ
energia abszolut vagy relativ csokkenése.

Fontosabb jelentdségl a gyermekek tulérzékeny-
sége (hyperaesthesia) ¢és az ennél is sokkal jellemzGbb
tulzott  fajdalomérzet  (hyperalgesia). E  tiinetek az ana-
tomia  logikajat sutba dobva, inkabb a beteg képzetei-
nek megfeleléen — bizonyitva ezzel is a lelki eredetet
— a testen teljesen Onkényesen, sziget- ¢és  foltszeriien
hatarolédnak el. Gyakran  egyiittesen is  feltalalhatok s
jelenlétikkel nem egy esetben a hisztéria megallapitasa-
hoz is hozzajarulnak. A, hat”-fajas  (hisztérias  rachial-
gia), az izileti fajdalmak  (hisztérias  arthralgia), az

,arc”’- vagy ,szem”-fgjas mind a topalgidhoz  (Ziehen)
sorozhatok. Ezzel a szakkifejezéssel bizonyos test-
felilletekre  korlatozott, érintés nyoman tamaddé tal nagy
fajdalmat értiink. Strohmayer gyermekeken kiiléndsen

a bor tulérzékenységét  (hyperaesthesia) ¢és az iziiletek
fajdalom-érzését  tapasztalta  tobb  izben. Ha ezek az
iziileti ~ fajdalmak  hevesen,  hatvanyozottan  lépnek  f0l,
ugy az akinesia algera-val van dolgunk.

A hisztérias neuralgiat idegteriileteken, iziiletekben
észleljiik gyakrabban. Egyszer iziileti bantalomhoz
kapcsolodik, maskor meg oOnként Iép fol. A beteg igen

®Janeti. m.
% Ranschburg Studien tiber  das  normale und  hysterische Be-
wusstsein. Jahrb. f. Psych. 15,262. 1897.
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¢rzékeny, de  almaban  egész  nyugodtan  rafekszik a
szobanforgd végtagra.®’

A hisztérias  gyermeknek  tapintasi  ingerekkel = szem-
ben vald nagyfok, a normat meghaladd érzékenységé-
vel szoros kapcsolatban vannak ¢élénk latdsi  képzetei és
feltino &idetismusa (v. 0. 89. 1.). A4 tapintis tulérzékeny-
sége fligg a  hisztérias  eidetismusdiol, latasi  képzeteinek
elevenségétol. Tudjuk a normalisok psychologiajahol,
hogy a tapintas ¢és latds képzetei szoros ¢és gazdag asszo-
ciacios viszonyuknal ~ fogva  kapcsolatot  tiintetnek {0l
A tapintas fiigg a latasi képektdl; ha tehat a latas élénk,
hypernormalis, akkor a  hisztérids  tapintdsa is  ennek
megfelelden  felfokozott,  talérzékeny. Ma mar  tudjuk,
hogy minden esetben, tehat még akkor is, ha latasi kép-
zetek nem is allapithatobk meg, a tapintdsi benyomasok
térbeli  elrendezése csakis a  latotérben lehetséges.®®  Hogy
itt a  hisztéridsok  eidetikus  volta  jelentékeny  szerepet
jatszik, tagadhatatlan.

A bér trofias  zavarai® & kivalaszté  rendellenességei
(holyagképzodes, vérzeés, tejkivalasztas stb.) hisztérias
alapon talan el6fordulhatnak, de mind maig ez a fel-
tevés bizonyitdst nem nyert. A bér psychogen valtozasai,
kiilonosen a  stigmatizalasok  keltettek  nagy  érdeklddést.
Valoé, hogy hipnotikus szuggesztid6 Utjan megfeleld egyé-
neken sikeriilt a boéron elvaltozasokat eléidézni. Hogy a
bér  fiziologiai  zavaraval van-e dolgunk, nem  bizonyit-
hat6 be egykonnyen. A  psychogen eredet lehetségével
mindenesetre szamolnunk kell.”

Elénk vita targya a Babinski altal tagadott hisztérias
laz is. Meglétét nagy bizonyitdé erével igazoljak a tiido

% Crameri. m. 79
8 Révész G. Uber taktile Agnosie. Haarlem. 1928. 4.
69

A kozépponti idegrendszernek egyes testrészek fejlodésére,
taplaltsagara gyakorolt karos hatasat nevezziik trofias zavarnak.
™ Jacobi: Die Stigmatisierten. Beitrige zur Psychologie der

Mystik. Miinchen, 1923.
v. 6. Blumi. m. 19.
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szakorvosainak tiszta viz befecskendezésekkel valo
kisérletezései, melyekre a beteg —  tuberkulinnak tart-
van a vizet — ldzzal reagil.”' A liz megallapitasa igen
nehéz. A  hisztérias hdéemelkedés meglétét —  hdcsokke-
nésr6l soha sincs sz6 — csak akkor szabad elfogadnunk,
ha minden mas szervi lazforrast kirekesztettink.  Elmé-
letileg nem zarhaté ki annak a lehetdsége, hogy .hajla-
mos egyének hdészabalyozdsa a psyche részérél is  be-
folyasolhato.

A gyermekkorban a  hisztérids  alapon  keletkezett

fofajas — a  felndttek  hisztérigjanak e  legaltalanosabb
tinete — ritka. A hisztérias f6fajas abban  kiilonbozik

masfajta  fofajastol, hogy kiilonésen a nap vagy ¢&jtszaka
bizonyos 6rait kedveli.”® A figyelem elterelése és szora-
kozas altal elmilik. A  gyermekekkel wvalo tulsagos fog-
lalkozds — a sziilok ez akaratlan szuggesztigja — pedig
azonnal  el6idézi. Leggyakoribb az  altalanos nyomas a
fejen, mely fofajassa  fokozodhatik;  ritkdbbak a  halan-
ték- és homloktajéki fofajas, valamint a fejbor talérzé-
kenysége. A  migrin nem  velejardja a  hisztéridnak.”
Némelykor az agy szervi megbetegedésének a  latszatat
keltim ez a  fofagjas; a  hisztérias  alagyhartyagyulladas
(pseudomeningitis) ez, melynek két érdekes  esetét, egy
13 és egy 17 éves leanyét Pitres” irja le. Az orvos ré-
szér6l a  gyermekkori  hisztérias  fofajasnak  szuggesztiv
médon  vald  gyogyitdsa nem  iitkdzik  nagyobb  nehéz-
ségekbe.

™ Bleuler: Lehrbuch i. m. 407.

2 Kehrer: Spezielle Symptomatologie der Hysterie und Neu-
rasthenie. Lewandowsky Handbuch der Neurologie c. milvében.
Erg. Bd. 1. Teil. Berlin. 1923.

v. 6. Blumi. m. 21.

" Oppenheim Lehrbuchii. h.

™ Lewandowsky i. m. 18.

™ Pitresi. m.
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b) Belsé tapintasi érzetek.

A bels6 tapintadsi érzetek koziil a szervi érzet mutat
eltérést a  normatol. A hisztérids  gyermekek  hallatlan

étvagya  vagy  teljes étvagytalansaga, hatalmas ¢hség-
érzete vagy az ¢€hségérzet hidnya ismeretesek. Az étvagy-
talansagnak, a taplalkozas megtagadasanak (anorexia)

¢letveszélyes  kovetkezményei  lehetnek, mig a  szertelen
étvagy  kifejezett elhizasra vezet.® Az étkezés megtaga-
dasanak igen sokszor hiGisagi hattere is van (karcsusag).
A taplalkozdas  megtagadasa a  kornyezetvaltozassal — szo-
kott  meggyogyulni.’””  Salyos  esetekben  szondaval  vald
egyszeri etetés is eredményre vezet.

A Dbels6 tapintasi  érzetekhez  tartozd  egyensulyérzet
zavara, a  szédilés, a  vestibularis  késziilék  mikddési
rendellenessége térfélelemmel tarsulhat.

¢) Lzlés és szaglas.

Az izlés és szaglas terén bizonyos izek és szagok
kellemetlen  érzést kivaltd jelensége, valamint a szag 10
¢s izl6  szerv  féloldali  érzéketlensége  feltind.  Utobbi
rendellenesség esetében a gyermek egyik orrlyukan,
nyelve egyik felén nem érzi a rahatd ingereket. Hisz-
térias  gyermekek  szaglo  képességének nagy  felfokozott-
sagaval is talalkozunk itt-ott (hyperosmia).

Egyik tanitvanyom nem tudta elviselni a  dorzs6lo
papiros  szagat. Allandéan baja volt a szobalannyal az
evOeszkOzok  miatt, mert ez sohasem  tudta  kedvére
megtisztitani a  kést, villat, hogy azon meg ne érezte
volna ,,annak az utalatos smirglinek a szagat”.

Az  izlésbeli  érzéketlenség nemcsak  féloldali, hanem
teljes is lehet. Ezzel a teljes izlésbeli érzéketlenséggel
leggyakrabban  tokéletes  szaglasbeli ~ anaesthesia is  jar.
Részleges izlésbeli érzéketlenségnek nevezzik azt a
jelenséget, midon az egyén izlése csak bizonyos izekkel

"6 Ziehen i. m. 460.
"Bruns i. m. 84.
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szemben érzéketlen.”® Pl Pitres esetében az édes és sés
izeket nem érzi a vizsgalt, ellenben a keserid ¢€s savanyu
izekkel  tisztdban  van.  Szaglasbeli  hallucinacidok, = mikor
is a gyermeket kellemetlen szagok (széngdz, wvasuti flist,
ammoniak) gydtrik, szintén e tiinetek soraba tartoznak.

d) Hallas.

A hallasi  zavarok, a trauma vagy ijedség utan fel-
1ép6  hisztérias  siiketség  és,némasag ritkdk a  gyermek-
korban. A tokéletes  siiketség  megallapitasa  igen  sok
nehézséget okoz, Ugy hogy néha még a fllorvos sem
tudja  meghatdrozni, vajjon szervi  megbetegedéssel  vagy
hisztériaval all-e szemben? A  hisztérias siiketséget szug-
gesztiv.  kezelés  és  elszigetelés  hamarost — meggyogyitja.
Ha a kezelés hosszabb iddtartam utdn nem mutat ered-
ményt, ez annak a jele, hogy a befolydsolds nem hatésos,
s ebben az esetben legcélszeriibb orvost valtoztatni. ™

Részleges  hallasi  zavar  esetén vagy mindkét  fiil
nagyothalld vagy «csak az egyik fil rosszul hallo, eset-
leg siiket.® Ismeriink olyan eseteket is, midén a hallo-
képesség  magas  hangokkal szemben  lefokozott  vagy
teljesen  érzéketlen® A némasig  rendszerint  aphonian
vagy a hangszalagok bénulasan alapszik.*

e) Latas.) Eidetismus.

A latasi  zavarok koziil igen gyéren fordul el6 a
gyermekkorban  a  hisztérias  vaksag, melynek  lényeges
ismertetdjele a meglevd pupillareakcid. A vaksag vagy
mindkét vagy csak az egyik szemet sujtja.

A rovidlatas  (myopia)  szinlelésének, a  hisztéria e
kétségtelen tlinetének alapjat az a kivansag szabja meg,

Lemandomsky i. m. 19.
Cramer i. m. 81.
Lemandomsky i. m. 25.
Binsmanger i. m. 225.
82 Bézy-Bibent i. ni. 95.
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hogy a gyermek az érdeklédést a szemiiveg viselésével
magara forditsa. Peters a presbyopianak (a szem alkal-
mazkodd  képességének  csokkenése  altal tdmadt  messze-
latasnak, az Oregedés e tipikus tiinetének) szinlelését irja
le, mely mivel sokkal kényelmetlenebb a gyermek sza-
mara, ritkdbban fordul el6. A hisztérianak ezek az esetel
nem sulyosak S a szuggesztio (borogatas, szemcsepp stb.)

gyorsan gyogyit.%
A felnottek koncentrikus latotér-sziikiiletének® a
gyermekkorban valo el6fordulasarol igen ellentétesek

a nézetek. Ziehen®® és  Fischel’® szerint gyakori, Cramer®’
szerint pedig alig fordul eld. Hisztéria esetében a kon-

centrikus  latotérszikiilet — midéon is a latétér minden
iranyban  egyforman  megkisebbedett = —  igen  nagyfoku
szokott lenni nemcsak a fehér, hanem a tobbi szinnel
szemben s, anélkil azonban, hogy a latotér linedris

atméréje a  tavolsdg  novekedtével  (perimeterrel — mérve)
megnagyobbodnék.  Utdbbi  jelenség  eredménye a  , cs0-
forma latétér®*® s ez a legjobb bizonyitéka e latdsi zavar

& Feilchenfeld Vortduschung von Myopie bei Schulkindern.
D. med. Woch. 30, 1541. 1904.

¥ Latotérnek nevezzik az egy (bizonyos helyzetben levo egyik

szemmel egyaltalan lathato teret. A latotér normalis viszonyok
kozott oldalvast tagasabb, mint az orr felé esé részen; fehér-
rel szemben nagyobb, mint szinekkel szemben. A perimeteres fel-
vétel  gyakran mutatja a  szinek Ikorének a  rendes  tipustol  valé  el-
térését. Normalis koriilmények kozott legnagyobb a kék kore, az-
utan kovetkezik a sargaé, narancse, VOrosé, z0ldé S legkisebb az
ibolyaé. Feln6tt  hisztériasok vOros és zold kore pl. néha nagyobb

mint a kéké. (Moravcsik: Elmekor és gyogytan. 3. atdolg. kiad.
Budapest, 1922. 307.)

% Ziehen i. m. 460.

% Fischel: Ueber Hysterie im Kindesalter. Prager med. Wo-
chenschr. 1906. 51. szam (id. Cramer).

& Crameri. m. 79.

B parker: Gesichtsfeld bei Hysterie. 35, 1403. 1909. (réf.
Journ. of. Amer. Assoc. Juli 10.)

® Bleuler Lehrbuch i. m. 407.
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nem szervi eredetének. Eszenyi®® 200 hisztéridson  latotér
vizsgalatokat végezve, kimutatta, hogy 197 esetben
koncentrikus  sziikiilés és a  szinkorok sorrendjének  meg-
valtozésa volt megallapithato.

A latotér kerillete — egy elmés magyarazat szerint’
— a tudattol mentesebb és  hatirozatlanabb  érzékelés
szinhelye, mint a centralis latdsé, mely mar mikodése
folytin is bizonyara bensébb kapcsolatban van a tuda-
tos figyelemmel. Csak egy Iépés ¢és ezek az ingerek tel-
jesen elszakadnak a tudat uralma alol.

Err6l a  latotér  szikiletrol a  hisztérias  gyermek
¢p uUgy nem tud, mint ahogy nem tud teste feliiletének
érzéketlenségérol. Mozgésaban, térbeli tajékozodasaban
ez a rendellenesség nem zavarja, legfeljebb csak azok-
ban az esetekben, melyek a gyengén latassal kapcso-
latosak;  ilyenkor a  mozdulatok  hatarozatlanok,  ingado-
z0k, tapogatézok.”

A hisztérias szinvaksdg sem természettani, sem = élet-
tani  torvények szerint nem igazodik. Leggyakrabban a
kék és zold szint tévesztik Ossze vagy mindent sziir-
kének latnak.”

A fény irant valdo talérzékenységet, illetve fajdalom
tulzottsagat a gyermekkorban tobb izben tapasztaltam.

A fit panaszkodik, hogy a szemét ¢éré fény fajdal-
mat okoz neki, a sarokba menekiil, leereszti a fiiggonyt,
sOtét szemiiveget kér, hogy igy kerilje ki a kellemetlen
vilagossagot.

Egy izben ennek a tlinetnek elsé felléptét is sike-
rilt megfognom. A gyermek — 13 éves fiu — hiilése
miatt agyban maradt; kilenc ora tajban a szoba flg-
gonyét hirtelen felhizta a szobaledny S a mar magasan

% Eszenyi: Zur differentialdiagnostischen Bedeutung der Ge-
siohtsfeldveranderungen bei der Hysterie, Monatsschr. f. Psychiatr.
20, 147.1928.

L Ferenczi: A hisztéria és a pathoneurézisok. Bpest, 1920. 37.
% Binsmanger i. m. 214.
% Kutzinski i. m. 197.
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jar6 nap ép a gyermek szemébe siittt. Ektelen ldrma,
sivalkodas:

— Engedje le a redonyt! Megvakulok! Ezt nem
lehet kibirni! — s hasonld lamentdciok kozepette jelent-
kezett a hyperaesthesia retinae helytelen elnevezésii
tlinete.

Gyakrabban tapasztalhatjuk, hogy a gyermekkor-
ban a kotohartyagyulladas utan psychogen modon,
rendszerint rogzitett reflex folyamat alapjan® 1ép fel
a szemhéjak gorcsos rangatdzasa (Blepharospasmus).

A szemmozgasok egycb lelki eredetii zavararol
kideriilt, hogy a szemnek nincs kozvetlen  psychogen
bénuldsa. A bénulasi kép a gorcsds Dbeidegzés kisiklasa-
bol ered.”

A latas  korébe  tartozd  érzéki  csalodasok  kivétel
nélkiil félelemkeltok.

Moreau 8 éves  hisztérias betege egy vOrds legyet
latott  és  hallott, mely  hatartalan  félelmet  tamasztott
benne. Nala olvasom, hogy o6t, hat ¢és hét éves gyerme-
kek hallucinacidikban angyalokat lattak és mennyei
hangokat hallottak.”® Wilbrand ¢és Saenger egy 13  éves
leanyrol emlékeznek meg, ki nagyfoku koncentrikus
latétérsziikiilet  mellett  esténként  alakokat,  fejeket  stb.
latott.”’

Hisztérias ndvendékem (9 éves fin) a  legtokélete-
sebb szemléletességgel elmondja egy sziiletésnapi
uzsonna minden  részletét, mely  részletességet  pontos
emlékezés S az esemény iranti érdeklédés minden bizony-
nyal nagyban tamogat. A latasi képek az  uralkodok,
mig a hallasi képek teljesen hattérbe szorulnak.

¥ Kehrer Psychogene Storungen des Auges und des Gehors.

Arch. f. Psych. 58, 401. 1917.

% Blumi. m. 17.

% Moreau: Der Irrsinn im  Kindesalter.  Németre  ford.  De-
metrio Galatti. Stuttgart, 1889. 228., 298.

% Wilbrand und Saenger: Die Neurologie des Auges. 3. két.
1906. 1013.
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Ezek a  megallapitasok, valamint a magam  meg-
figyelései arra a kovetkeztetésre vezetnek, hogy a hiszté-
rids gyermekek jelentékeny része eidetikus.*®

Az eidetikusok koziil nem egyen a szem csokkent-
értéklisége mutathato ki.

Egyik 14  éves, hisztérias, jol rajzold, de rovidlatod
novendékem  alaposan megnézi a lemasolandd  képet S
azt annak elvétele wutdn bamulatos pontossaggal le s
tudja rajzolni.

Ezek az adatok az  Adler-féle  individual-pszicho-
logia csokkentértékiiségi elméletét latszanak tdmogatni.

A Stern-féle tanuvallomasi kép-kisérlet alkalmaval
hisztérias  ndvendékeim  talnyomdé  része  szintén  eideti-
kusnak  bizonyult.*®  Mindenesetre feltiind  volt, hogy az
eidetikus  tulajdonsaggal  ellentétesen  nyilvanult meg a

szuggesztiv kérdések befolyasolo ereje, bizonysagaul
annak, hogy a hisztérids  genotypusnak —  eidetismusa

% Eidetikusoknak nevezziik azokat az egyéneiket, kik
régebbi szemléleti képeket nemcsak elképzelni tudnak, hanem
minden  részletében  maguk elétt  is latjak azokat. Néha olyan  rész-
leteket is meglamak, melyeket az els6 megtekintésikor tudatosan
nem  vettek  észre. Az  ecidetikus  latdsi  képeken  kivil vannak a  hal-
lasi  és  tapintdsi  érzet  korébe  tartozd6  szemléleti  képek  is.  Utdbbiak
épp oly gyakoriak, mint az optikaiak; a hallasi érzet szemléleti
képei tizszerte ritkabbak. (Jaensch W. Ueiber psychophysische
Konstitutionstypen. Miinch. med. Wochenschr. 68, 1101. 1921.)
Az eidetismust egynémely foltétel kedvezden befolyasolja. A leg-

fontosabb  ezek  kozott a  'kor. Az  eidetismus a  serdiilésig  igen  gya-
kori  jelenség s Kroh (Subjektive eidetische  Anlage bei Jugendlichen.
Zeitschr.  f. Kinderf.  Qrig. 29, 63. 1924.) vizsgalatai szerint a  szem-
1életi képek a 15. életévig az esetek 40%-4aban voltak megallapit-
hatok. A gyermek- és  serdild6 kornak ez a lelki sajatossiga a  ser-

diillés  utan — a novekvo korral — visszafejlédik. Masik feltétel
— az individualpszichologusok szerint — (Friedmann Alice:
Eidetik und Individualpsychologie. Internat. Zeitschr. fiir Indivi-

dualp sychologie. 5, 196. 1927.) az érzékszervi csokkentértékiiség.

83 Veértes: Az ideges gyermek. Budapest, 1922. 48. v. &. Stern
W.: Die Aussage als geistige Leistung. Beitrdige zur Psych. d.  Aus-
sage. 1903-4.
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mellett is — a szuggeralhatosag jelent6s eleme. Bar a
szuggeralhatosdg ebben az esetben 0Ondllo, az eidetismus-
tol  fliggetlen utjait jarja, mégis igen kozelfekvd az a
feltevés, hogy  kifejezett  eidetikus  hajlamok az  egyén
egyeb lelki tulajdonsagait is befolyasolhatjak; vagy
segitdén vagy gatloan.”

Jaensch E. R. az ecidetikusokat a belsé elvalaszto
mirigyek hibassaga, zavara alapjan kétféle alkathoz
kapcsolja: a T- ¢és B- (tetanoid ¢és basedowoid) tipushoz,
melyek néha kevert alakban, a I'B-tipusban is el6fordul-
nak. A vérmirigyek kozil itt elsésorban a pajzs- (B) és
a mellékpajzsmirigyek (T) veenddk figyelembe.'”

Egymassal szembedllitva a két alkatot, ¢éles ellentét
mutatkozik kozottiik. '™

T-tipus. B-tipus.
L. L.

Kapesolatot muiat a kis- Kapesolatot mutat a klini-
gvermekkor goresos haj-  kailag ismert szem-, sziv-

ﬂunoss{lg{wul (tetania)** és pajzsmirigy tiineiekkel.
(Basedorm.)
Megallapithaté a mellék- Kimutathaté a pajzsmirigy
pajzsmirigy gyongesége. tialtengése.
Szemiik [énytelen. Szemiik szinte beszél.
IT. IT.

Larkéozott, mogorva.  ko- Nvilt., vidam. szeszélves.
Zarkézott, mog ko- Nyilt, vid Iy
moly hangulati.

% Zillig Maria: Uber eidetische Anlage und Intelligenz. Fort-
sein’, d. Psych. 5, 293. 1922.

10 Kretschmer Med. Psych, i. m. 29.

U Jaensch W. Grundz. 108. 201. 321.

A csecsemo-, illetve gyermekkor kornyéki idegrendszeré-
nek tulingerlékenységét, valaimint tartos vagy gyors egymasutan-
ban ismétl6do lokalizalt vagy altalanos goresos allapotat Esche-
rich tetanianaik, Heubner spasmophilianak, Finkelstein spasmo-

philia's diathesisnek nevezi
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Meghizhatd intelligencia. J6, de sokszor csak elkéap-
raztato, csapongo, kitartas
nélkiili intelligencia; nagy
mértékben psychogen re-

. akciéra hajlo.

Szemléleti képek merevek, Szemléleti képek konnyen

alig befolyasolhatok: befolyasolhatok, élénkek.
gvakran terhések s a kény-  (Hisztériasok.)

szer jellemét viselik ma-
gukon. (Idegesek.)
Kényszerképzetekre. iéves
eszmékre hajlamosak.

Minidara hajlamosak.

I11. I11.
Mészadagolasra ez a tipus Mészadagolas nem befolya-
visszafejlodik. ' solja ezt a tipust.

Feltiing, hogy Jaenschek tipusaiban a kifejezett
testi meghatarozd jelek nem jutnak oly nagy szerep-
hez, mint Kretschmer tandban s inkabb a lelki tényezdk
az uralkodok. Vannak egyének, kiken a tipust megalla-
pitd elemek csak lelki téren nyilvanulnak meg hatasosan
s sajatossagaik  kills6leg alig ismerhetdk fel.'® A hiszté-
ridsok is ebbe a csoportba tartoznak.

A hisztérias megnyilvanulas elengedhetetlen fol-
tetele egy kivaltkép lelki ingerekre visszahato tipus. Ez
Jaensch W. szerint a B-, illetve a kevert BT-tipus, mely-
nek  lelki  eredetii  rendellenességi  formdaja a  hisztéria;
endokrin  megbetegedése  a  Basedow-kér™ A T-tipus,
mely inkabb az idegesség  jellemzdje,  genotypidasan  nem
mutat hajlamossagot hisztéridara.

2. Gondolatvilag.

a) Képzelet.

A gyermekkor  jellemzé ~ almodozasanak  és élénk
képzeletének valoszinli oka, vagy legalabb is egyik fon-

B jaensch W. Grundz. i. m. 4.
1% 4. 0. 452. 457. 470,
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tos eleme wugyancsak az eidetismus. A gyermeki képzelet
¢les hatart még nem ismer latszat és  valosag  kozott.
Minden, mit intenziven és odaadassal atélnek, szamukra
valosag; ezért lesz a fadarabbol baba ¢és a flizfavesszobol
lovacska.'®

Az  eidetikus  hajlamnak a  késobbi  életkorban  valo
megmaradisa nemcsak a  kolték  és  miivészek,'®  hanem
a hisztériasok  élénk szemléletét és  képzeletét is meg-
magyarazza; megvilagitja  érzéki  csalodasaik  és  4lmodo-
zasaik forrasat.

A hisztéridas  gyermek  vizidi, hallucinacidi,  melyek
kiilonosen  elalvas  el6tt  tamadnak, az  eidetikus talajban
talaljak  gyokeriiket. Az  eidetismus két tipusa kozil a
hisztérias — gyermek, mint tudjuk, a B-tipus felé  hajlik,
melynek képei kiilonosen élénkek, testszertiek, tobb-
nyire az eredeti képet mutatok, de az akarat dltal be-
folyasolhatok. A  T-tipus képei az utdképhez kozel alla-
nak, merevek és alig befolydisolhatok; gyakran  terhesek,
a kenyszer  jellemét viselik  magukon. Ezek inkabb az
idegesség velejaroi.

A hisztérias  gyermek  képzeleti  thltengésének  meg-
vizsgalasara Ziehen'” az  elbeszélésre, képre valo  emlé-
kezés, az elbeszélés- ¢és képkiegészités, valamint Dearborn
illuziés modszerét ajanlja. Az els6 négy moddszer azt ku-
tatja, hogy az elbeszélt mesére, a latott képre mikép
emlékezik a gyermek, illetve hogyan egésziti ki a tore-
dékes mesét vagy vazlatos képet S milyen szerep jut
ebben a tevékenységben képzeletének. Az illuziéos mod-
szer  alkalmazasakor a  gyermeknek elmosodott, felismer-
hetetlen  rajzokat,  foltokat,  packakat stb. mutatunk S
megkérdezziik, hogy mit ismer fel ezekben.

Emlékezetét is folyton zavarja élénk  képzeleti tevé-

105

1926. 65.
1% K retschmer Med. Psych, i. m. 28.
207§, m. 468.

Hoffmann H. Das Problem des Charakteraufbaus. Berlin,
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kenysége s wvalosag és koltészet teljesen egybeolvad elmé-
jében. Megtartd képessége ¢ép ezért nem megbizhatdé S
tanulasa is  feliiletes, pontatlan.'® A  homogen gatlasnak
— a mult reminiscencidinak ¢és a jelen képzeteinek —
talan  seholsem latjuk oly mély, zavar6 hatdsat, mint a
hisztérias gyermeken.

A gyermekkor  hisztérids  emlékezési  hianyat,  héza-
gossagat  (amnesia)  izgalmi  allapotok  szoktak  kirobban-
tani. A gyermek nem ismeri meg atyjat, kornyezetét,,
a targyak nevét elfelejti stb.'®®

b) Hazugsag.

Az 4brandozas a képzetek ¢és emlékképek meghami-
sitasanak, az abnormis képzelet ¢és a tervszeritlen akarat
csapongasanak az eredménye. A hazugsag ezzel a meg-
hamisitassal  kapcsolatos. A gyermekkor  bizonyos  idejé-
nek a hazugsag vagy helyesebben mondva a téves val-
lomas  élettani  fliggvénye, mely az idegrendszer fejlet-
lenségén alapul. A fiziologias hazugsagtol meg kell kiilon-
boztetnink a  koérosat  (Pseudologia  phantastica),  mely-
nek irodalmat Delbriick (1891) konyve nyitja meg, ki
egyben ezt a tinetet e néven nevezte el A fiziologias
hazugsag  passziv  jellemd  (elharit6  megnyilvanulas), a
kéros, inkabb  aktiv, koriilményesebb, tagozottabb és a
realitas  talajatol eltavolodd  (hazugmesék)."™ A koros
hazugsag minden célt nélkiillozhet s nem kell okvetleniil
egocentrikusnak  lennie. A hiusag, az érvényesiilési vagy

108

Veértes: Das Wortgedachtnis im Schulkindesalter. Zeitschrift
f. Psychol. 63, 17. 1912.
u. a.  Unmittelbares und mittelbares ~ Gedachtnis. Bund  fir

Schulreform. 7. sz. Leipzig, 1913.

19 Donath:  Uebeir  hysterische ~ Amnesie.  Archiv, f.  Psychiatrie..
44,559. 1908.

M0 Delbriick: Die  pathologische Lige und die  psychisch  ab-
normen Schwindler. Stuttgart, 1891.

M vogt. H. Jugendliche Liignerinnen. Zeitsehr. f. d. Erf. u-
Beh. d. jug. Schwachsinns 3, 435-7 1910.
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azonban  felismerheto. A Kkoros hazudozo hatarozottan,
kedvesen 1¢p fOl, mert szdmara a  hazugsag realitds;
nem ismer kiilonbséget vald ¢és  koltészet kozott s ép
ezért a rajtakapastol valo félelem sem zavarja.

Wendt"? egy jo csaladbol szarmazoé  didkrél ir, ki
mint grof, doktor juris és gyaros fia mindenféle csalast
kovet el. A fiatal ember igy nyilatkozik magarol:

— Sorsom  tragikomikuma vagy komikuma a  valo
¢és képzelet allando harcéban rejlik.

Az érvényesiilési  vagybol tdmadd csalas és a  koros
hazudozas ko6zott tehat lényeges kiilonbség nincs.

A hazudozasnak ez a fajtdja nem minden esetben
jellemzéje a  hisztérianak. Mar a  gyermekkorban  észre-
vehetd az  érvényesiilési  jellemvonasnak a  koros  hazu-
dozassal valé keveredése. Elemezve ezt a két tényezot,
azt tapasztaljuk, hogy a gyermekkornak inkabb a puszta
képzelodés, az  ifjukornak  (16—25 ¢év) pedig az érvé-
nyesiilési iranyzat a jellemzdje.

A koéros hazudozas eléfordul a  gyongeelméjii  gyer-
mekek és  degeneraltak kozott is. A hisztérias  hazudozok
(hysteria  mendax —  Strimpell) rendszerint igen intelli-
gensek, bar hangsulyoznunk kell, hogy vannak korlatolt
hisztériasok  is, kiknek  hazugsagai, ¢éppen  egyligyliségik
miatt, egy-kettore nyilvanvalokka valnak. Szembeotlo,
hogy leleplezésiik nem gyakorol rajuk mélyebb hatést.

A fantasztikus  denuncialas igen gyakori. Az  ifju-
korban a leanyok e téren tulsilyban vannak a fiukkal
szemben. A fiuk koéros hazudozasa védekez6 s igy inkabb
hasonlit a normalis hazugsdghoz, mig a leanyoké fan-
tasztikus  jellemii, rendszerint sexualis targy S a nagy
,O” megvadolasa korill alakul ki. A ledny-tanitviny ok
altal  feljelentett tanar vagy a leanya altal megvadolt
apa — nem ritka esetek s természetesen a torz képzelet
szulottei. Hisztérias gyermekeket — ezt altalanos sza-

M2 Wendt: Ein Beitrag zur  Kasuistik der ,Pseudologia  pban-
tastica”. Allg. Zeitschr. f. Psychiatrie. 68, 482. 1911.
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balynak kell elfogadnunk — nem szabad szavahiheték-
nek tartanunk.'*

¢) Ertelmi fokozatok.

A hisztérids gyermek logikus  gondolkoddsa  aranylag
fejletlen.™  Figyelmi Osszpontositasa  is igen  kicsiny,
a szorakozottsag pedig egyik legjellemz6bb lelki tiinete,
mely az intelligencia  lefokozisanak latszatat  keltheti a
megfigyel6ben. Hisztéridsok képzettarsitasai teljesen
érzelmeik  hatdsa  alatt  allanak.  Bleuler  kisérletei  meg-
hosszabbodott reakcios i1dOtartamokat, s6t a felelet toké-
letes elmaradasat és tartalmilag feliiletes képzettarsi-
tasokat mutatnak. '™

Ez a felnéttekre  vonatkozd6  megallapitas ép  ugy
illik a  hisztérids  gyermekekre is.  Indulatok,  Osztondk
elhomalyositjdk a  hisztériasok  itéletét. Amit ma  r6zsas
felhokben latnak, azt holnap a pokol szineivel mazoljak
sotétre. A hisztérias kodos  allapot a  valosagot rendsze-
resen kikapcsolja s helyébe egy logikai tévedésekbdl —és
érzéki  csalédasokbol —  illazidkbol, néha  hallucinacidk-
bol — felépitett vilagot teremt.

A hisztérianak nincs szoros kapcsolata egy  bizonyos
meghatarozott  intelligencia ~ fokozattal. = A gyermek  lehet
igen okos, kozepes tehetségli vagy egyligyl. Az ilyen
okosok kozott is feltinnek az u. n. kis oOregek. Ezek a
szellemileg koran fejlettek, ezek a kora vének, nem egy-
szer csodagyermekek — ha nem is mindig Kkifejezetten
hisztériasok —  bamulatos emlékezé  tehetséglikkel  csoda-
latraméltd  képzelé  erejiikkel, kitiné  mathematikai  érzé-
kiikkel,  feltiind  irodalmi  hajlandésagukkal  sok  hason-
latossagot ~mutatnak a  hisztéridas  gyermekekkel s maguk
is gyakran hisztérias  tlinetek  hordozoi.  Beethoven ifju-
kori  lelki rajzanak rekonstrualasa  bizonyara a  pszicho-

113 Ziehen i. m. 405.
M4 4. 0. 466.
15 Bleuler Lehrbuch i. m. 62-3.
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pathias (hisztérias?) csodagyermek alakjat allitana
elénk. Atyja a nem ¢épen intelligens, o©rokké iszakos teno-
rista egyediilli céljanak gyermeke zenei tehetségének  ki-
zsakmanyolasat tartja. Az anya tiidovészben hal el s a
fia  sziilgje betegségét sok egyéb baja  mellett testében
érzi. De mindezeknél stlyosabban nehezedik 14 a lelki
baj, a ,melancholia”. S ez a sok gybtrelem mar a 15. év
eltt kinozza.'® A terheltség, a hypochondria, a képze-
tek eldidézte félelmi érzések mind a pszichopathia jel-
lemz6 vonasai.

A hisztérias  gyermekek értelmi  képességei nem  ara-
nyosan fejlettek s emlitett jelességeik mellett mas téren
— itéloképességiikre, befolyasolhatosagukra gondolunk
— elmaradottak s az egyoldalusag benyomasat gyakorol-
jék a megfigyeldre.

De nemcsak  szellemi  kivalosag, hanem  fiziologias
korlatoltsag, s6t a  gyengeelméjiiség,  erkolcsi  csokkent-
értékliség  konnyebb  formai is  parosulhatnak  hisztérias
tinetekkel. Mert a hisztéria a debilitassal és imbecillitas-
sal kapcsolodva is kifejlédik s ebben az esetben vilagra-
hozott — a hisztériatél fliggetlen —  gyodngeelméjiiséggel
van dolgunk."”  Tehat az intelligencia  csokkenésének
jelenlétekor mindig azt kell vizsgalnunk, vajjon  6roklott
vagy szerzett-e a rendellenesség.

d) Téves eszmék.

Téves eszmék, kényszerképzetek és -cselekedetek
hisztérias  gyermekeken alig tapasztalhatok. Elébbiek  leg-
inkabb hypochondrias képzetekhez, fantasztikus gondo-
latokhoz kapcsolodnak, utobbiak rendszerint mozgasi
készségiieck; a gyermeknek az emeletrdl le kell magat
vetnie; szitkoz6do szot kell imadsagaba kevernie stb.*

Sulyosabb  esetekben  el6fordulhat az  Ontudat  meg-
szlkiilése is.

"Romain  Rolland  Ludwig van  Beethoven.  Ziirich, 1918. 16.

Zieheni. m. 480.
20 0.372.
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Egy 8 éves  hisztérids tanitvanyom, kinek betegsége
spanyol natha nyoman tamadt, a legnagyobb részletes-
séggel és szemléletességgel szokta elmondani, hogy mi-
képen repililt a szekrényr6l a csillarra, a  konyvespolc
tetejére s. i. t.

Egyik 17 éves ndvendékem, kin tobbek kozt hisz-
térids  tlineteket is  észleltem, az  egyik  mozi-sztarnak
nyakra-fore szerelmes leveleket ir, fellegjaro kino-
tervekkel ~ foglalkozik, melyek mind ,0” koéré csopor-
tosulnak. A ,levelek, melyek Ot el nem érik”, nem titok
targyai, mert uUgy amint megirja, otthon is hagyja azokat,
nem gondolva azzal, hogy a hazbeliek is Dbetekintést
nyernek szive nagy titkaba.

3. Erzelmi és akarati élet.

a) Erzelem.

A hisztérids gyermek  érzelmi  élete  szinpadias. Az
egyszerli  tettetéstdl a  kulisszahasogatds  orditd  jelenetéig
minden  valtozattal  taldlkozunk.™® A  gyermek lehangolt
buskomor, miel6tt tudna, hogy miért is bankdédik s csak
utolag  kapcsolja  hangulatat egy elézbéen  szomorii  ese-
ményhez.120 Egész érzelmi vilagat két mozzanat jellemzi:
egyik az érzelmek ¢és hangulatok rendellenes ingadozasa,
sz¢élsOséges  érzelmekbe vald  atcsapasa  (hisztérids — szeszé-
lyesség), a masik valamennyi érzelem egocentrikus el-
helyezédése a  tobbnek latszani akards vezér  motivuma
kéré. Az  érzelmek és  indulatok  jelentés  tényezokként
szerepelnek s  Dejerine  egyenest kimondja, hogy ,sans
Femotion il n'y a pas des psychonévroses”.

Az  érzelmi  megnyilvanulasok  mély  hatast  gyako-

rolnak a testi életre. A sziv, a bél és holyag, a pupillak,

a mirigyek stb. mikddésének megvaltozasa  velejardja

az érzelmeknek, indulatoknak. Tudjuk, hogy szoron-

M | ewandowsky i. m. 85.
2 Ziehen i. m. 464.
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gaskor  izzadunk, szivverésiink hevesebb, haragra gyulva
a vér arcunkba szokik, ijedtiinkben elall a I1élekzetiink,
gydkeret ver a labunk stb.'*

A psychogalvanos reflex'® v. i. a bér vezetd képes-
ségének  fokozott wvolta kizardlag valddi  érzelmek  jelen-
létekor ~ mutathatd ki, mig a  legélénkebben  szimulalt
érzelmek, indulatok nem képesek ezt létrehozni.'”®  Hisz-
tériasok  pszichogalvanos reflexe igen lefokozott s  ebbdl
Golla azt kovetkezteti, hogy érzelmeik mind tettetettek,
utanzottak. Moravcsik vizsgalatai nagy hasonlatossagot
mutatnak ezzel a megallapitassal. Hisztérias kisérleti
személyeinek  tokéletes  (hallasi,  latasi,  tapintési) érzé-
ketlenséget ~ szuggeralva, @ semmi  vagy alig  észrevehetd
kilengéseket tapasztalt a galvanométeren.

Ellenkez6 eredményekhez vezettek Veraguth kisér-
letei.”  Hisztérias  érzéketlenség  esetében, midén a  kisér-
leti személy hatarozottan allitja, hogy a leger6sebb inge-
reket sem érzi, a galvanométer nagy kilengéseket mutat.
Az érzéketlen  oldalra  gyakorolt  ingerekre  rendszerint
nagyobb a késziilék kitérése, mint az egészséges testfélre
alkalmazott ingerek nyoman.

Gregor  kisérletei — a  szuggeralt vagy  hisztérias
érzéketlenség eseteiben —  pszichogalvanos reflex  hianyat
vagy  fokozasat, szoval mindkét megfigyelés eredményét
igazoltak. Vajjon mi ennek a magyardzata? Nem valo-

2L emandomsky i. m. 74.

122 pszichogalvanos reflexnek nevezziik azt a jelenséget, mi-
dén az egyénhez kapcsolt galvanométer lemezei bizonyos ingerek
vagy tobbé-kevésbbé erés érzelmi hangstilya lelki folyamatok elo-
idézése utan kitérést mutatnak. Griinbaum a pszichogalvanos je-
lenség okat nem érzelmi reakciokban keresi, hanem a ,»pszichikai
aktivitdsban” (figyelemben); Gildemeisier az izzadsagmirigyeknek

psychés hatasok alatt valo megvaltoz6 miikodésében.

% Golla F. L. The organic basis of the hysterical syndrome.
Proc. of the roy. soc. of med. 16., sect, of psychiatry 1. 1923. ref.

2 Gregor: Das psychoigalvanische Phinomen cimil dolgozata
Abderhalden Handbuch der biologischen Arbeitsmethoden c. val-
lalat Abt. VI Teil. A. kotetében. Berlin—Wien, 1927. 1139.
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szinlitlen, hogy a  hisztérias vagy szuggeralt érzéketlen-
ség érzeteket kapcsol ki vagy nyom el s ebben a folya-
matban  jelentékeny  része = van a  hisztérias érzelmi
képzetcsoportnak (komplexum).*®

b) Akarat.
A gyogyitd  pedagdgiai  tipolégia  nézOpontja  szerint
a hisztérias gyermek  az abnormis érzelmi, akarati

phaenotypus  hordozoja. Az  érzelmi, akarati élet leg-
jellemzobb  mozzanata az  ezekb6él a  rendellenességekbol
folyd6  lelki  aranytalansag  (disproporiio psychica). Az
aranytalansagot  itt az  abnormis  célkitlizés  idézi  eld.
A hisztérias  gyermek az  elérhetetlen, az ideges gyermek
a rendellenes modon, folyton valtozo  célok  ahnormisa.
E célkittizésnek szoros kapcsolata van az akarattal.

A hisztéria nem a gyonge vagy fogyatékos akarat ki-
fejez6je, hanem egy a normalis iranytol eltér6 akarat.'?®

Gaupp a ,,szabalyozo rendszer” (Regulierungssystem)
hianyos  fejlettségérél  szol, s ezzel az akarati megnyil-
vanulasok Osztonszeriiségére és kiszamithatatlansagara
is ramutat.””’

A torkossag, jatszds a tlizzel, masok megzavarasa,
a minden aron vald6 boélcselkedés, fontoskodas ¢és szelle-
meskedés, kérkedés, kellemetlenkedés Il'art pour lart —
a legfobb vonasok, melyek a hisztérids gyermek akarati
¢letének  iranyitoi. E  tipus mellett természetesen etnikai-
lag  kifogastalan gyermekeket is taldlunk kozottik. Ezek
jo  felfogasuak,  kitind  emlékezetiick, pompas  szokész-
ségiiek.

A hisztérias  emberben két akarat dolgozik. Az  egyik
a gybogyulast keresi becsiiletesen, de erétlenii, a masik
meg minden javulas ellen kiizd a biztos gyézelem hité-
vel.'® Az a gyermek, ki reggel iskolaba valé6 menetel

125 u. o.

% Neutra i. m. 289.

27 Kraepelin Hy. i. m. 262.
2 Kretschmer Hy. i. ni. 79.
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elétt pontosan hany, tudja, hogy ennek a rossznak is
megvan a maga jo oldala: az igazolt mulasztds. De szi-
vesen szabadulna is e bajatol, hogy pajtasaival a nyolc
orai  kezdet el6tt ismét  egészségesen  labddzhasson az
iskola udvaran. Tehat az akarat nem kétféle iranyadrol,
hanem két  kiilonbézé  modjarol van szo. Az egyik mo-
tivumokbol tamad, a masik ingerekre reagal.

Bleuler  kétvonalusaga (ambvalentia) nyilvanul ~ meg
ezekben az  esetekben, midén az egyénben egyidejlien
két egymasnak  ellentmondo érzelem, vagy, gondolat,
cselekvési 0szton tdmad.

A nagyfoki  akarati  gyongeség  (hypobulia),  melyet
Janet a  hisztéria legjellemzdbb  vondsanak  tart, szintén
képes ilyen  kétiranyu = megnyilatkozast  1étrehozni.  Ezek
az akarati gyongék nem tudnak hatdrozni, mert 6rokos
kétkedok s igy sohasem jutnak el a tettig, a cselekvésig.
Vagy ha hatdroznak is, a megtortént dontés pillanataban
mar  emésztik, gyoOtrik magukat, vajjon helyesen csele-
kedtek-e s minden ergjiilket arra forditjdk, hogy az ¢ép
most mellézstt megolddsi modot juttassak érvényre.'

c) A beszéd.

A  Dbeszéd rendellenessége a beszéld szervek mozgas-
beli zavaran vagy fejletlenségén alapul.’®® A beszéd leg-
fontosabb  tényezéje a  beszéloszerv. A gyermekkorban
ez az Oroklott fizioldgiai, apparatus még nem fejlodott ki
S igy nem is gyakorlodhatott be a kdznyelv hangjaira.

A Dbeszéd korébe vagd  hisztérids mozgasi  zavarok
koziil kiemeljik a hisztérias aphoniat v. i. a  suttogd
beszédet és a  hisztérids  aphasiat. Az  aphasidsok a
némaktol abban kiilonboznek, hogy néhany szdtaggal

@ Ranschburg: Az  emberi elme, Il, kot 138, v. 6. Mor-
chen: Das Problem der Hysterie. Miinch. med. Wochenschr. 68,
1220. 1921.

woy értés: Erdekesebb beszédhiba gyogyult esete gyengébb
szellemi fejlettségii gyermeken. Orvosi Hetilap Elme- és idegkortan
c. mellékletén 5, 92. 1908.
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még rendelkeznek, mig a némak egyes hangokat sem
tudnak  képezni.'® A hisztérids némasag, aphasia  tSbb-
nyire aphonidba megy at.'*

A hisztérias aphonia tulajdonképen hang-rendelle-
nesség. Hat-tizennégy ¢éves gyermekeket tdmad meg hir-
teleniil. ~ Suttognak, de énekelni tudnak. Hangosan kdhog-
nek, indulataikban vagy almukban tiszta hangon beszél-
nek, hogy azutan ismét suttogjanak.*®

A hangszalag-bénulas szintén eléidézhet aphonias
beszédet, de a  hisztérias aphonia  esetében nem mutat-
hat6 ki a  hangszalag hidése. Lelki megrazkodtatasok
utan, mint az  altalanos  ijedségi  bénulds  visszafejlodési
maradvanya is  felfoghat6 az aphonia.** Az  aphonias
gyermek  susog, mert a hangszalag mikodését  kivalto
agyi meginditas nincs jelen.'®

A hisztérias hangszalag-bénulas a gyermekkorban
elég gyakori, mig a hisztérids némasag ritkdbb s csak
lelki ~ razkodtatdas  vagy  hisztérids  gorcs6s  roham  u(tan
tamad.

A hisztérias  aphasiasok  arcjatéka  élettelen;  intelli-
genciaban elmaradottak és irasbeli megnyilatkozasokra
is nehezen birhatok r4; az aphonidsok arcjatéka nem
gatolt, intelligenciajuk és  iraskészségilk is a  normalitas
szinvonalan mozog,'*

A hisztérias  beszédzavarok = masik nagy része gor-

Bl Az aphasia elnevezést nem szabad sz6  szerinti  értelemben
venniink. Az egyén nem teljesen beszédképtelen. Ez az elnevezés
csak  Osszefoglalgja ~ mindazoknak a  beszédzavaroknak,  melyek  oka
a beszéd agykeérgi mechanismusanak bantalmazottsaga. (Sarbo:
A beszéd  Osszes  vonatkozdsaiban,  kiilonds  tekintettel a = gyermek-
korra. Budapest, 1906. 209.)

2 Sarbé: A beszéd. 229.

% Nadoleczny: Die Sprach- und Stimm  Stérungen im  Kindes-
alter. 2. atdolg. kiad. a  Pfaundler-Schlossmann ~ Handbuch  der
Kinderheilkunde c. mii 5. kotete. Leipzig, 1926. 136.

B Blum i. m. 18.

% Sarbé i. m. 229.

% Stern H. id. Nadoleczny 134.
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csOs alapon fejlodik ki, A ritkdn fellépd goércsds 'hang-
talansagot a  hangszalagok gorcsds  Osszehtizodasa  okozza.
Igen hasonlit ez az 4allapot a dadogdsnak azokhoz az
eseteihez, midén a gorcs a gége izmait fogja el.”*’ Ezek
a dadogashoz  hasonld  hisztérias  jelenségek  akarhanyszor
aphasiabol,  helyesebben  némasagbol ¢és  suttogd  beszéd-
bol fejlodnek ki. Striimpell szerint a hisztérids dadogas a
hisztérias gorcsos jelenségekhez tartozik.

Hisztérias  beszédzavarok  nemcsak a lelekz6-  ¢és
gégeizmokban 1éphetnek fol, hanem a beszéldszerv egyéb,
nevezetesen arc- és nyelvizmaiban is S igy dadogast
idéznek el6.”® Ez a hisztérias dadogis az ismert dado-
gastol nem  kiilonbozik és  hatirozott  elkiilonités e  két
forma kozott alig lehetséges.”® Csak az elézményi adatok
vethetnek vilagossagot e beszédhibak minémiiségére.

A szerzett dadogas, ha ijedség utan is 1ép fol, az
esetek  tObbségében lappangd vagy nyilvanvaldé  hajlamra
vezethetd vissza. Kivétel ez alol csak az utanzasi vagy
ragilyos dadogas.® Ez a beszédhiba, mely a serdiilés
kordban is el6fordul, igen nehezen kiilonboztethetd meg
a  hisztérias  dadogastol.™  Leanyok  hisztérias  dadogasa
gyakoribb, mint a  fioké  (ellentétben a  pubertaskori
dadogassal).”

Hogy az aphthongia 06nalld6 beszédzavar-e —  mint
azt Fleurif, Kussmaul, Gutzmann allitak — avagy szin-
tén hisztéridas rendellenesség, mint Sarbo ija —  eldon-

tetlen kérdés még® A baj lényege: a gyermek nyelv
alatti  idege (nervus hypoglossus) altal beidegzett izmok

B7 Sarbé i. m. 230.

B8 Vertes: A gyermeknyeilv hangtana. Budapest, 1905.

1% | ewandorosky i. m, 37.

w Froscheis:  Uber den derzeitigen Stand der Frage des Slat-
terns. Zedtschr. f. d. ges. Neurol, u. Psych. 33, 319. 1916.

1 Nadoleczny i. m. 135.

142 .o.

S Sarbé: A beszéd. 235. u. a  Hysterische Sprachstorungen.
Monatsschr. f. Sprachheilkunde. 1907.
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a beszéd megkezdésekor gorcsdos allapotba jutnak. A be-
széd a gorcs megszinte utan indul csak meg.  Sarbo

monosypmtomas hisztérianak tekinti az aphthongiat,
amennyiben nem kozonséges dadogasrol van szo.™
d) Jellem.

A hisztérids gyermek Onz6, ki senki massal nem
torédik.  Goromba, halatlan s  jellemzéen mondja  Stroh-
mayer: a sors jol nmegérdemelt irdoniaja, hogy a hisz-

térias gyermek anyjaval, kinek  nevelését koszonheti,
banik a legcudarabbul. Otthon tlirhetetlen zsarnok; isko-
laban, idegen  helyen egeész illedelmes, alkalmazkodo

gyermek. Foldi  angyal és hazi satan egyszemélyben, ki
nem ismer kotelességet S csupan  hilisaganak  ¢él.  Indu-
latai  csekély inger nyoman tamadok ¢és  aranytalanul
mélyek. A legaprébb kellemetlenség — pl. a neki nem
tetsz6 parancs — kihozza sodrabol s ez nemcsak moz-
gasi  és  vasomotorikus  visszahatasokat valt ki, hanem
els6sorban sulyos lelki gatlasok el6idézdje is. A gyer-
mek orak hosszatt egy bizonyos reakcidoval vagy kifejezo
mozgassal  felel: ordit sziinet nélkil, labaval  doérémbol
S a leghevesebb ellenallast fejti ki minden békité, meg-
nyugtatd  kisérlettel  szemben. Ilyenkor  teljesen  képtelen
a legegyszeribb parancsok teljesitésére is.**> Mikor a nor-
malis gyermek lelki izgalmakra — haragra, ijedségre —
elhalvanyodassal  felel, a  hisztérids  ajulassal i'eagal; ha
a normalis undorodik, a  hisztérids hany; ha  annak
jjedtében egy pillanatra gyokeret ver a laba, ez tartdsan
megbénul.™® A hisztérids  talzasok  (massivitas)  jellemz6
megnyilvanulasai mind megjelennek indulatkitoréseik-
ben. Félelmi érzelmeik (,,félelmi hisztéria”) gyakran
sexualis  hattertiek. Kivalt kép 1j, szokatlan, idegen moz-
zanatok: nehéz iskolai feladatok, a sexudlis élet nagy
misztériuma a legkirivobb tényezdi a félelmi érzésnek.

141 u. o.
5 Binsmanger i. m. 38.
% Strohmayer i. ni. 84. 87.
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A hisztérids minden cselekedetében a  feltiinést  ke-
resi.  Mindig az  érdeklédés  kozéppontjaba  akar  jutni.
Ezért oOltozkddik  élénken, beszél igen hangosan, nevetgél
mesterkélten s Ongyilkossagi  terveit is annyira nyiltan,
nyilvanosan, oly leplezetlen titokzatossaggal targyalja
mindenki  eltt  kilon-kiilon s végsd  rendelkezéseit  oly
nagy szinpadi poézok ¢és  hatashajhdszds  kozepette  teszi
meg, hogy szinte kézen fekvé a ,fogjatok meg, mert el-
szaladok” s igy eleve is majdnem kizart az ongyilkossag.

Nagyon sok olyan cselekedetiik van, melyek célja,
hogy a kornyezettel ¢és kiilonésen az orvossal meg nem
levé tiineteket hitessenek el A hisztérias ldz (43° C-ra
emelkedik egy hisztérids gyermek héje minden  délben,
mikor anyja megméri), a bdér csodalatos elvaltozasai,

hetekig tartd ¢hezés — titkos ¢és kiados taplalkozassal —
mind ide tartoznak.

Senki sem érti meg, senki sem szereti Oket S — mint
6k hiszik — mindenki szamara csak giny ¢és nevetség

targyai.  Korunk  tulzott  individualizmusa sok  gyermek-
b6l kegyetlen egoistit farag,'® kik a csaldd és tarsadalom
rendjébe nem tudnak beilleszkedni s az etnikai, a szo-
cialis utvesztok tomkelegében elvesznek, megsemmi-
stilnek.

A hisztérias jellem az egyén rossz TUtravaldja. Hogy
ez 1igy van, annak legfébb oka az az elditélet, mellyel
minden hisztéridssal szemben viseltetnek S az a valosag,
hogy ezek a Dbetegek tulajdonképen az indulat, az 0Osz-
ton emberei; ezért hiuk, fékezhetetlenek.  Erkolcsi  téren
jokat, rosszakat egyarant talalunk kozottik. Ha a  kér-
dést  alaposan  szemiigyre  vesszik, azt kell —megallapi-
tanunk, hogy a  hisztéridasnak nincs  jelleme. , Hisztérias
jellem”  tehat ellentmondas, mert a szeszélyesség, fegyel-
mezetlenség, képzelettaltengés, hazudozas kozvetlen  ko-

M7 Zieheni. m. 478.

8 Starobinsky: Note sur le suicide des adolescents. Schweiz.
Rundsch. f. Med. 22, 172. 1922.
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vetkezményei a  jellem  hidnyanak."  Ennek  kozvetett
kovetkezményei:  jellem  utdni  vagyakozds, kiizdelem a
személyiség, a  jelentékeny  személyiség  eléréséért, hogy
ne tartsak Oket masodrendi, kisebbértékii emberek-
nek. Ugy latszik Adler felfogisa a  csokkentértékiiség
érzetérol itt beigazolodik. Olyan hisztérias  jellemrdl,
mely  sajatos  hisztériaként,  diagnosztikai  értékli  vonds-
ként  johetne  szoba, nem  beszélhetink. Mar  Koch™®
pszichopathiasai  kozott is  latunk  olyanokat, kiket ego-
centritds,  hilsag, nagyravagyas, minden aron valo fel-
tinni  akaras jellemez. Van ezekben wvalami a hisztéria-
bol, de a lényeges vonasok hijaval.

e) ongyilkossag.

A hisztérias  Ongyilkossagi  kisérletekkel  valo  fenye-
getdzést nem szabad komolyan venni, legalabb is a beteg
ne lassa, hogy torédink vele. Esete valogatja, hogy
mennyire  higyjiink ~ ezeknek az ijesztgetéseknek.  Vaii
gyermek, ki csaladjat szinte zsarnoki moédon koti le ezzel
a komor gondolattal. Hammond™ egyik betege minden
este azzal ijesztgette hozzatartozoit, hogy leveti  magat
az ablakon. A csalad, hogy a bajnak elejét vegye, az
agyhoz  kototte az  Ongyilkos-jeloltet.  Mikor az  orvost
elhivtadk, ez megszabaditotta a beteget bilincseitol és  ki-
jelentette neki, hogy szabad. Erre ez hirtelen az ablak-
hoz rohan, ott megall egy pillanatra, majd visszaszalad
agyaba, szitkokkal halmozvan el az orvost, Ongyilkos-
sagi fenyegetozéseit azota soha tobbé nem ismételte meg.

De latunk  szomorGian  végz6d0  eseteket is, mint
amelyen a  Heilere.! Az alland6  Ongyilkossagi  ter-

¥ pullermacher: Der  Wesensgrund  des hysterischen Cha-
rakters. Med. Klin. 19, 867. 1923.

0 Koch: Die psychopathischen Minderwertigkeiten. Ravens-
burg, 1891.

! id. Binswanger i. m. 348.

2 Heller Grundriss der Heilpidagogik. 3. kiad. Leipzig, 1925.
664.
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vekkel foglalkoz6 leanynak az anyja megtagadta, hogy
a nem neki wvalé leanytarsasigba menjen. Az anya szi-
lard  elhatdrozasa  mellett —megmaradt és a  fenyegetd-
zésekre legvégsdkig elkeseredve, erre a kifakadasra
ragadtatta el magat:

— Az ablak nyitva van! Ha ugy tetszik, ugorj ki!

S a kovetkezd pillanatban a ledny a legnagyobb
izgalom kozepette levetette magat az emeletrol.

Azzal természetesen szamolnunk  kell, hogy sok
ezer eset kozil akad majd egy értéktelen élet, mely
ilyetén modon fog befejezdni. ™

A hisztérias gyermekek  Ongyilkossaganak  kivaltoja,
nemcsak a megbantott Onérzet miatt legmagasabbra fel-
szokott indulat S & nyoman tamadd  Osztonszeri  csele-
kedet lehet, hanem a példa is fertéz6 modon hathat.

Jokai ,Mire megveéniiliink” c. regényének Aronffy
csaladja, melynek tagjai Onkeziikkel fejezik be  életiiket,
szintén az ongyilkossagi ~ jarvany szomoru aldozatai,
kiknek a wvald életben is — fiajdalom — megtalaljuk
masukat.

Egy 14 éves fit, miel6tt felakasztotta magat, a Szem-
szemkozt levé falra harom keresztet rajzolt és labaihoz
szentelt vizet tett. Ep igy oltotta ki életét négy héttel
elébb  iszakos nagybatyja.™ Egy masik fio  temetésén,
ki  ismeretlen  okbol akasztotta fel magat, az egyik
kérista gyermek azt mondotta, hogy 6 is igy szeretne
meghalni s négy nap mulva tettét végre is hajtotta.

A gyermekek ujsagolvasasanak karos hatasat e
nézOpontbol bévebben nem kell targyalnunk.

Az  oOngyilkossag = megel6zésének  legfontosabb  ténye-
z6je, hogy a soOtét gondolatokkal  gyo6trodé  gyermekek
szamara megnehezitsiik az onkéntes halal kinalkozo

8 Bleuler: Lehrbuch i. m. 240.

B Uber den Selbstmord, insbesondere den Schiiler-Selbstmord.
Beitrige von A Adler, S. Freud etc. Wiener psychoanalytischer
Verein. Wiesbaden, 1910.
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alkalmait. Hogy ennek a gyogyitdsnak els6¢ allomasa a

gyongiilt idegrendszer edzése, egészségess¢ tétele — ter-
mészetes.

Az  oOngyilkossagra  kiilonosen  alkalmas  eszkdzoknek,
nevezetesen a  revolvernek tavoltartdisa — a  megeldzés

fontos 1épése. A revolver szuggesztiv ereje abban rejlik,
hogy az  ongyilkossdg  lehetSségét  szinte  megtestesiti."
A kotél, a mualt idok foszfor gyujtéja, a foly6, a robogd
vonat ¢és az emeletes hdz nem annyira szuggesztiv ere-
jlek;  rendeltetésiik  eltereli roluk az  életuntak  figyelmét.
Igaz ellenben, hogy minden Ongyilkossdg, még a leg-
kiilonosebb is, revolver nélkil is — mint lattuk — pon-
tos utdnzasra csabit. Az 1923-5. években a  budapesti
Ferenc  Jozsef-hid  Turul madarara felmaszo  Ongyilkosok
és  Ongyilkosjeloltek nagy szamat — ennek a  furcsa
halalnak az utanzasa csabitja a masvilagra.

A hisztérias  gyermek  sirja:  képzeletének  valdszertit-
lensége. A harom jokivansag orszagaban él s az iskola
komoly leckéje mint kinz6 gond nyomja gyonge kis
vallat. Hol itt az ¢életet lehel6 ¢l6 valosag? A csalad, az
iskola adjon dertis kedélyt, vidam, de realis ifjusagot»
mely nem 1ép késziiletleniil a vilagbha s nem zuhan bele
feneketlen mélységekbe. Ki a szabadba, ki a természetbe,
ki az életbe s a mindennapi munkdn érzett gyonyoOriiség
meg fogja 6lni az dngyilkossag gondolatat.

1) Kédos allapotok.

A hisztériasok dlmanak  jelentékeny része igen
élénk, sokszor  félelmes. Almuk  konnyebben  magyaraz-
hat6 meg, mint a normalisoké, mivel kivansdgi mozza-
nataik igen atlatszébak s az elfojtott komplexumokat s
kozelebb  viszik megfejtésitkhdz az  Oszinte feltaras  altal.
Ha Freud szerint az 4lom értelme kivansag, Ggy a
hisztériasok e lelki folyamatat éber cselekedeteik
akarasaval, céljaval nem nehéz  megfejteniink. A cen-

%5 Adler-Freud Selbstmord i. h.
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zira, mely az 4alom kinos cselekvéseit letompitja, erre
a kivansagi mozzanatra hol gatléan, hol serkentden hat.
A slritd  és eltold irdnyzat a hisztériasok élénk képze-
letének  megfeleléen sokkal erdteljesebb, mint a norma-
lisok almaban.

A hisztéridsoknak meg van az a képességik, hogy
olyan  tudatallapotba  keriilhetnek, mely ¢ber  tudatuk-
kal szemben idegenszeriinek tetszik. Ez az u. n.  kédos
dllapot, melybe a gyermek akkor menekiill, mikor ve-
szé¢ly  fenyegeti vagy ha  elérhetetlen vagyai  orszagaba
kivankozik.*

A  kodos allapotnak  delirans, somnambulos, stuporos
és ontudat nélkiili tipusait ismerjiik.™®

A  kodos allapot a normalis alom allapotatol a wvalo-
sagtol  valdo  elfordulas, elzarkozas, az érzelmek fesziilt-
sége ¢és a mozgas ¢élénk részvétele altal kilonbozik. Az
alomképeket nemcsak belséleg ¢li at a gyermek, hanem
mozgasaival  azokat  szinészkedéen is  alakitja.  Lényeges
killonbség egyébként nincs a két jelenség kozott.™ Az
alom is, a kodos allapot is egy alsobb, filogenetikailag
6sibb, primitiv lelki réteg ©6nalld mikodése.™® A kodos
allapot hirteleniil 1ép fol s iddtartama percektél napokig
tarthat s szorvanyosan a serdiilés felléptekor talalkozunk
vele, bar nagy ritkin a 8 éves kor utdn is megfigyelték.
Altaldban véve hisztérias gyermekeken kivételes tiinet.

Az  epileptikus  kodos  allapothoz a  hisztérids  igen
hasonlit, bar lényeges  megkiilonboztetd  vondsokat  nagy
szamban sorol fel Ziehen™ Ezek a kovetkez6k: 1. A
hisztérias  kodos  allapotban  a  dissociacio nem  jelenté-
keny  tényez6. 2. A  hallucinaciok  regényszeriien  kap-
csolodnak  egymasba ¢és igen gyakran komplikdlt ~modon
a valo eseményeivel szovédnek Ossze. Allati  viziok it
is ¢ép oly gyakoriak, mint az epileptikus kddos allapot-

8 | ewandowsky i. m. 94.

57 Kretschmer Hy.i. m. 103.
B Nyirg i. m.

i, m. 356.



109

ban. Igen sokszor fordul el6 az allatta valdo atvaltozas
képzete s az ezzel egylittjar6 mekegés, ugatds, nyavo-
gas stb. hangutanzasok. 3. A téves képzeteket fantasz-
tikus voltuk jellemzi. 4. Ugyes szuggeszti6 altal a hisz-
téridas  kodos allapot konnyen befolyasolhato. 5. A hisz-
tériason  fajdalom-érzés hidfnya  dacara,  kifejezett  nyo-
masi pontokat is taladlunk, eltérden az epilepszias kodos
allapottol. 6. A tajékozodas tokéletesebb ¢és a  gyermek
egyénisége  erOteljesebben 1ép  el6térbe, mint az  epilep-
tikus kodos allapotban. 7. A hisztérids emlékezési  hiany
nem jatszik jelentds szerepet S legfeljebb a kellemetlen
érzelmekre terelédik 4at. 8. A gyermek viselkedése szi-
nészkedo.

A kodos  allapotokkal — rokontermészetiek az  alom-
szeri allapotok ¢és az alva jaras, midon az egyén a tuda-
tossal egyenld  értékii  mozgasi muveleteket is  végezhet.
Az  alvajar6  gyermek  szemét rendszerint nyitva  tartja
és eclére szegezi.'® Az alomszeriség hatisa alatt a gyer-
mek  allapota  annyira  salyosbodhatik, hogy  semminemil
tevékenységre nem alkalmas.

Ismerjiik azt a példat, midon az anya 12  éves
leanyat a konyhaba kiildi s a gyermek a tanyérral kezé-
ben megall az ajtoban s nem mozdul.'® Alomszerti 4lla-
potba keriilt.

Az 0. n. holdkérosak  tulajdonképen  szintén  alva-
jarok s mozgasaikat a holdfény reflexhatasa valtja  ki.*®
Ezekben az  allapotokban a  kiilvilag  jelenségei  fatyolo-
zottan, kod6sen, meghamisitva, regényesen jelennek meg,

A koborlas  (fugues) elég gyakori jelensége a  hisz-
térias kodos allapotnak s  fantasztikus terveivel hosszabb-
rovidebb id6tartamra terjedo.

Az  iskolai figyelmetlenség Sok esete is ebben az
alomszeriiségben  gyokerezik, mely tanulast, jatékot, ko-

% Ziehen 476.
! Lewandowsky i. m. 95.
% Moravcsik i. m. 182.
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telességet,  szorakozast, evést-ivast elfeledtet a  gyermek-
kel. — Az alomban vald beszélés (somniloquia), siras és
kiabalas is itt emlitendé meg.'®

Az  é4lomszeriiségtdl tovabbi lépés a normalitds  felé
az  abrandozds; a  gyermek  fantasztikus  szerepek  ¢és
helyzetek  kozéppontjaba  allitja ~ magat.  Ilyenkor  alakul-
nak meg a  ,rablobandak”, szovodnek  ,nagy  Ossze-
eskiivések”,  ekkor bukkannak fel a ,legionariusok”, az
»oroszlanvadaszok™, az  , Amerikajarok”. A  szini  palyara
is ebben a korban szokdosnek az abrandos ifjak  és
leanyok, hogy a gyorsan utoléré sziilléi kéz visszarantsa
Oket a csaladi kor épen nem felleg jaré valosagaba. Nagy,
elérhetetlen  szerelmek  hevitik az  ifjoi  keblet,  hogy
sexualis tévelygések fert6zo mocsaraba meriiljon. A
mértéktelentil  Gz6tt  onania, mely a  hisztérianak  leg-
feljebb csak tiinete, de nem oka, szintén ezeknek az
éveknek velejardja. Mindeniitt észreveszik a maguk
ferde meglatasaval a fantasztikumot, mely Oket a  hét-
koznapok  ridegségébol a  légvarak  irrealitisdba  ragadja.
Réjuk igazan illik Vorésmarty szava:

Abrdndozas az élet megrontdja,
Mely hancsaiul festett egekbe néz.

D) Hisztérias tiinetek szovodése mas betegségekkel.

A hisztérias tiinetek — mint az eddigieck soran lat-
tuk — szivesen kapcsolédnak mas  betegségekhez  (neu-
ralgia 81. 1., sclerosis multiplex 80. 1.). Hisztérias gorcs-
készségliik, mozgasi zavaruk igen emlékeztet egyéb koros
allapotok,  rendellenességek  (epilepszia  78. 1.)  hasonlo
tiineteire.

Kilonosen feltiné a  gorcsds  betegségekkel és  azzal
a két lelki rendellenességgel valo  kapcsolodas, mellyel
a hisztéria igen nagy hasonlatossagot mutat S ez: az ide-
gesség és a hasadasos elmezavar (schizophrenia).

12 Ziehen 476.
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I. Szovodések goresos betegségekkel.

1. Chorea.

Erds lelki felindulasokhoz  csatlakozik a  chorea is,
mely egyes izmok rangasaiban nyilvanul meg, de a
chorea minor rendszertelen, akaratlan mozgasaival
szemben épen szindékos voltuk latszata jellemzi  Oket'™
(hisztérias  chorea); mintha  kalapacsolnanak  (chorea  mal-
leatoria)  vagy  karjukkal szni  vagy tisztelegni  akar-
nanak. A hisztérias mozgasi rendellenességek kozé
sorozzuk még a vall- ¢és torzs izomzatdnak villamszer(
rangatozasat  (chorea  electrica). A chorea és  hisztéria
szivesen  kapcsolodnak  egymasba és  ilyenkor a  hiszté-
riara rakoédik rd a chorea vagy a choreabol fejlodik ki
a hisztéria.'®

2. Tetania.

A hisztérids  gorcskészség a test végtagjaiban  szeret
megnyilatkozni s igy sokszor nagy hasonlatossagot —mutat
a tetaniavdl. Ennek a bajnak, bar igen jellemzO sajatos-
saga a kéz kilonos Ozfeji tartdsa, e tiinet egymagaban
mégsem elégséges a  betegség  Dbiztos megallapitasara,
mivel ez a hisztéria eseteiben is el6fordulhat. A  hiszté-
rianak a  tetanidval  vald6  szovOdésekor  kiillondsen  a
hisztérias — utdnzast  hell  élesen  elkiiloniteniink  ettél a
betegségtdl.**®

3. Jarvanyos agyvelogyulladas.
A gyermek- és ifjakor némely jarvanyos  agyvel6-

gyulladasat (encephalitis lethargica-Economo vagy
Striimpell ~ szerint  encephalitis  epidemica)  bizonyos  arc-
fintorgatasok, mozgasi zavarok (hyperkinesiadk), almo-
doz6 természet, kedvtelenség, tunyasag tiinetei miatt

¥ schaffer i. m. 165.
% .0.298.
% 4. 0.213.
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hisztérianak tartottak. Kiilonosen nehéz a hisztériat
ennek a bajnak utokovetkezményeitol, hisztériaszerli
tiineteitol megkiilonboztetni.’ Hasonlatossaguk meg-

tévesztd, de az extrapyramidalis tinetek'® ismeréje ma
mar éles hatdrvonalat tud hiizni ezen a teriileten.'®

Az  extrapyramidalis rendszernek, mint az automatas
mozgasok és  rogzitések  irdnyitojanak, talan a  hisztérids
testi rendellenességekkel is kapcsolata van. Ezek a moz-
gasok nem a tudatos akarat megnyilvanulasai, hanem
onkéntelenek s mint ilyenek a hisztérids bénasag, gorcs,
clownismus magyarazataul szolgalhatnak S miként a
reflexes  hisztéria esetében, ugy itt is az akarat csak
segitd szerepet jatszik.

A jarvanyos agyveldgyulladas folyaman gyakran

a hisztérias gorcsokre emlékeztetd »~extrapyramidalis
epilepszia” tiinetcsoportja'® is  feliiti fejét. Ez az utdbbi
a Benedek-féle  klazomaniaval (,,kialtasi rohamokkal”)'"*
szintén kapcsolodhatok s erre Sterling'*? is felhivja a

7 Gilles Encéphalite épidémique, pith iai isme et réforme.

Encéphale. 17. 644. 1922. réf.
® A pyramis rendszert a tudatos  akarati  mozgisok, az  extra-

pyramidalis rendszert az automatas testmozgasok és rogzitések
jellemzik. — A jarvanyos agyveldgyulladas tiinetei az almossag, a
szemizombénulas, izomrangasok, koros elhizas és eunochoid jellem-
valtozas. Ennek a betegségnek fert6z6 mérge az agytorzs ganglion-
jait tamadja meg S az extrapyramidalis palyanak ez a bantakna-
zottsagamozgasi zavart (izompetyhiidtségtol a merevségig S tal-

¢élénk mozgastol a mozgasi szegénységig) idéz eld.
' Homburger i. m. 382.

V. 6. Hajdu Lily: A gyermekkora postencephailitiikus pszichés
elvaltozasokrol. Therapia, 4, 185. 1927.

™ Sterling: Kindliche Epilepsie und verwandte Zustande.
Pedjatr. polska. 9, 1. 1929. (lengyeliil), réf.
" Benedek: Zwangsmassiges Schreien in Anfillen als post-

encephalitische Hyperkinese. Zentralibi, f. d. ges. Neur. u. Psych.
98, 17. 1925.

2 Sterling: Clasomanie et crises extrapyramidales. Revue
neurologique. 36, 734. 1929. Tome. IL
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figyelmet. Ezek a rohamok, valamint a sir6 és nevetd
goresok, a  pyknolepsia’ a  hisztéridhoz  hasonld  tiinetek

megnyilvanulasdhoz vezetnek.

Megemlitem még azokat az érdekes megfigyeléseket,
amelyek rég huzodd  agyvelogyulladds  alapjan  1étrejott
szervi tikkeknek (a  snbiectiv  kényszer élményével  kisért

kifejez6 (mozgésoknak) érzési ingerekre bekoveitkezo
gatlasat mutatjak; ezek a hisztérias visszahatasokkal

szintén rokon jelenségek.'™

Arra is  gondolhatunk, hogy a jarvanyos agyvelo-
gyulladds mérge mikodik kozre a  betegséget  kdvetd
psychopathiaszeri ~ avagy  talan  épen  hisztérids  jelensé-
geket kivalt esetekben.'

A hasonlatossag  kivaltkép  azért  tinik  fol < még
nagyobbnak, mivel igen sok esetben a lelki befolyasol-
hatosag  lehetdsége is  megtalalhatd.  Bing'® az  ideg-
kozéppontok  élettani  szervezetének és az  anatémiai  fel-
¢pités  adott  viszonyainak  tulajdonit  jelentés = részvételt
a  tlnetek  kialakulasdban.  Kiilondsen az  izomgorcsokre
¢s tikkekre gondol, melyek szamara bizonyos fokig kész

palyak allanak rendelkezésre.

Hisztéria és extrapyramidalis rendszer bizonyara
szorosabb  egységet fognak alkotni, ha az élettani kuta-
tas ezt a kérdést tlizetes vizsgalat ala veszi.

8 Pyknolepsia: a 4-7 év kozott izgalom, ijedség, operacio
stb. utan hirtelentil 0s halmozottan (naponként 50—60) fellépd,
rovid ideig tartdo konnyl eszméletlenségi rohamok.

Y Benedek Laszlé és Thurzé Jend: Sensibilis ingereknek
gorcsgatld hatasarol organikus ticnél. Gyogydszat. 69, 967. 1929,

¥ Anton: Zur krankhaften Charakterabartung bei Kindern
nach Encephalitis epidemica. Zeitschr. f. Kinderf. Orig. 28, 60. 1923,

% Bing: Uber lokale Muskelspasmen und Tics, nebst Bemer-
kungen zur Revision des Begriffes der ,,Psychogenic”. Schweiz,

med. Wochenschr. 6, 1925. 995. i. Blum.
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Il. Hisztéria és idegesség.

Az idegesség a szuggeralhatosdg ¢€s  genotypias lelki
egyenetlenség révén igen kozeli rokonsagba keriil a hisz-
tériaval.  Felvetédik a  kérdés, vajjon nem azonos-€¢ a
hisztéria az idegességgel? S ha nem, mi e két pszicho-
pathia  kozott a  lényeges eltérés? A koros  kifaradas,
kimeriilés  jellemz6  genotypias  tiineteinek  megléte  egy-
részt ¢és az abnormis psychogen reakcionak, a geno- ¢és
phaenotypus harcanak, a betegségbe menekiilésnek
hianya masrészt, az idegesség kétségtelen megallapitoi.

A hisztériasok  kevésbbé intelligensek, mint a neu-
raszténiasok. = Az  idegesek  asszociacios  folyamata  nor-
malis, s6t norman felili ¢épen a sejtek nagyobb inger-
lékenysége  miatt."’’ Szemléleti  képeik s kiilonb6zok
(v.6.91.1)

A hisztéria és az idegesség kozott fennalldé  pszicho-
logiai  kiilonbséget  szépen jellemzi  Hellpach.'™ Az ide-
gesség  ugyszolvan a  természetesneck, az  érthetének a
korében mozog S ez killonbozteti meg lényegében a hisz-
tériatol. A hisztériast minden baj, mely csak elképzel-
hetd, meglepheti s igy ¢énje a rendkiviili a csodalatos,
a sejtelmes vilagaba helyezddik at. A hisztérias  beteg
lesz, mert beteg akar lenni; nemcsak szinleli a beteg-
séget, hanem valoban végig is jarja ennck Kkeserves-kinos
kalvarigjat.'® Ha az  ideges ember arr6l  panaszkodik,
hogy lababan  zsibbadast, gyengeséget érez, ugy ezek
olyan tiinetek, melyeket minden normalis ember ki fa-
rad as, kimeriilés utan tapasztal s igy at is tudja ezt
érezni. Ha ellenben a hisztéridas laba tobbé semmiféle
tapintast meg nem érez avagy egyik laba  hirteleniil
megbénul, ugy ezek olyan Aallapotok, melyeket bar meg-
értink és el is képzelink, de atérezni, wtdnérezni vald-

" Jendrassik: Zur Diskussion i. m. 966.

% Hellpach: ,.Neurasthenie” c. cikke az Enzyclopédisches
Handbuch-ban, 1158.

™ u. a. Grundlinien i. h.
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jaban nem tudunk. Roviden: az ideges tiineteket (pl. tér-
félelem) a normdlis ember atérezheti, mig a hisztériasat
csak elképzelheti (bénulas).

1. Szovodések elmezavarral.

A hisztériasok az elmezavart is utanozhatjak
(psychosis  hysterica), de ezek az utanzatok csak halvany
masolatai az eredeti Dbetegségeknek s a sok tarka tiinet
koziil mindig a hisztérids kép mered mint uralkodd elem
felénk.

1. Intelligencia-hiany nélkiili formak.*®

A hisztérias  genotypias  alkat mutathat 1.  mdnids-
depresszios, 2. paranoid és 3. stuporos vonasokat.

A hisztérias  elmezavarnak van egy mulé  (orékra,
napokra  terjed6) ¢és egy tartés  (hetekig-honapokig  el-
hiz6do) formaja.™®™ A milé  zavartsig jellemz8 tiinetei:
érzéki  csalédasok  (hallucinatorikus  zavartsag), néha  On-
tudat  elhomalyosulds, badar, a valot csak megkozelito,
de ki nem elégité feleletek (Ganser-féle tiinet; pl.
2X2 = 5; a kést ollonak mondjak stb.), ijesztd tartalmu
hallucinacidok (oroszlanok, tigrisek, fekete emberek,
kisértetek) »vagy manias, emelkedett hangulat mint
uralkodd elem. A  tartds  hisztéridas  elmezavarnak  fent-
emlitett harom formajat ismerjik, melyek hetekig (stu-
poros), sOt hénapokig (manias-depresszios, paranoidos)
is elhuzodhatnak.

A hisztérias  melancholiagban ~ a  hypochondrias  ér-
zéseké a vezetd szerep S a serdiild6 nem a melancholiat
jellemzé O6nvad miatt mélabs, hanem azért, mert attol
fél, hogy sohasem lesz egészséges. A madnias allapot el6-

180 Az intelligencia-hidny nélkiili elmebetegségek jellemzbje:
a  képzetfolyamat, a  hangulat stb. mikodési  .rendellenessége; az
intelligencia-fogyatékos elmebetegségeké: az emlékezeti képeik, az
asszociaciok szegénysége, az itélet- és fogalomalkotas hianyos

volta. (Ziehen felosztasa. Geisteskr. i. m.)
81 Moravcsik i. m. 316.
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terébe az erotikus vonas keriil. Az emelkedett hangulatot
igen gyorsan levertség, siras, panaszkodas valthatja fel.

A paranoidos alakot a hypochondrias, iildozési, el-
hanyagoltatasi téves eszmék  jellemzik S rendszerint
indulatkitorések  valtjak ki. Ez a forma a  gyermekkor-
ban nem gyakori s a kirobbands nyoman a hisztéria
inkabb  révid ideig tartdé  deliriumokkal vagy  hisztérias
kodos allapotokkal felel. '

A stuporos forma — a gondolkozasi ¢és mozgasi mi-
veletek lefokozott alakja. A  napokig eltartd alom (nar-
kolepsias  allapot) nem ritka ezekben az esetekben; az
igazi stuportdl megkiilonboztetik: a  hisztérids  testi  tiine-
tek, az eredményes befolyasolds ¢és a rejtett  érzelmek
felderitése.”®

2. Intelligencia-fogyatékos forrna

(Hasadasos alak.)

A kezd6do hasadasos elmezavarnak  (schizophrenia)
is van egy a hisztéridhoz hasonld alakja, melyet hys-
teroid tiinetek jellemeznek.

Ha ezt a két lelki rendellenességet  szorosabban
szemiigyre vessziik, kétségteleniil megallapithato, hogy
a hasadasos elmezavar és a  hisztéria alkatanak pszicho-
fizikai keresztmetszete az esetek bizonyos részében
hasonlatossagot mutat.'®

1. Mindkettd hajlamos serdiilokori fejlodési zava-
rokra,  melyek  elokészitéi a  lelki  rendellenességeknek.
Ez a serdiilokori zavar lehet vagy testi (visszamaradott-
sag, elkésett fejlédés) vagy lelki  (almodozo, abrandozo
természet).

2. A  hisztérias is, a schizoid is az ,idegesek” csoport-
jahoz  tartozik.  Mindkettének  igen nagy  készsége van
komplexumok képzésére.

18 Ziehen i. m. 310.
By 0.
188 Kretschmer: Veranlagungen i. m. (Kehrer-Krefschmer) 166.
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Ezzel szemben igen feltiindek a 1ényeges kiilonbségek.

1. A hisztérias serdiilokorbeli fejlodési zavar a
novekvl korral igen gyakran elmarad, kiegyenlitodik.

2. A hisztérids  igen  ingadoz6, nagyon  befolyasol-
hato; a  schizophrenias  makacs, szérszalhasogato,  kovet-
kezetes. A hisztéridsok  élénk  természete  szoges ellen-
tétben  all a schizoidok  kedélynélkiili komolysagaval.
A kiilvilagtol valo elzarkozas (autismus) sarkalatos
tlinete a schizoidnak, de nem a hisztériasnak.

3. A schizoid nem tor6dik vele, hogy milyen be-
nyomast gyakorol masokra;'® a  hisztérias alkat  egész
jelleme, egész ¢énje a tobbnek, a nagyobbnak latszani
akaras  kiizdelmében meril ki. A schizoid nem tagadja
meg  genotypusat, a  hisztérids  genotypusaval ellentétes
phaenotypusnak akar tetszeni.

4. A kombinacios képesség hianya a  hisztériat  ki-
Zérja, a schizophrenia meglétét pedig igazolja.'®

5. Megemlitendd még a  schizophreniasok  véralvada-
sanak  megrovidiilési  ideje.  Normalisok  vére  7'%%-9  perc
perc utdn alvad meg; hisztéridsok esetében ez az id6-
tartam nem szall a normalis ala."

6. Fauser  vizsgalatai az  Abderhalden-féle = moddszer-
rel  kimutatjdk, hogy a schizophrenidsok vérében olyan
fermentumok  (erjesztd  anyagok) vannak, melyek  hiszté-
riasok, pszichopathiasok vérében nem éllapithatok meg.'®®

A jove kutatasainak feladatai kozé sorozza  Kretsch-
mer annak a Kkérdésnek az eldontését, vajjon a hisztéria
onallo  alkati tipusként fog-e Kkialakulni, avagy bizonyos
csoportokban  keveredik-e el? A felsorolt tiinetek a hisz-
térias genotypus, a Kkonstiticid e sajatos megjelenési for-
maja mellett tanuskodnak.

| enz:i. h.

8 Zjehen i. m. 481.

" Biichler: Depression. Konsititutionspathologie und Stoff-
wechselforschung. Arch. f. Psychiatrie 86, 690. 1929.

v. 6. Hauptmann id. Kutzinski i. m. 247.

8 Fauser: Die Serologie in  der  Psychiatrie.  Miinch. m. Woch.
60, 1984. 1913.



A HISZTERIAS GYERMEK KEZELESE.
A) Megel6zés.

A megel6zo ovointézkedések minden gyogyitasnal
nagyobb értékiiek, athatobb erejiiek.

Miképen o6vjuk meg a  gyermeket a  hisztériatol?
Vannak-e egyaltalan megeldz6 intézkedések, melyekkel
elharithatjuk a gyermek feje folott lebegd  veszedelmet?
A megelézésre vonatkozd intézkedések ebben az  esetben
azonosak a  pszichopathias alkatra  vonatkozd  szabalyok-
kal. ~Ziehen' hét pontba foglalja azokat a  tanacsokat,
melyekhez a  haziorvosnak, nevel6nek, sziilbnek  szigo-
ruan  kell ragaszkodniok. 1. Kavé, tea, alkohol, fliszer
és dohany teljes mellézése egész a serdiilésig. Bdséges,
de egyszerii taplalkozas. 2. A nemi ¢élet figyelemmel
kisérése. 3. Edzés mérsékelten hideg ledorzsolések — és
firdok  altal;  szoktatds  faradalmakhoz ¢és  fajdalmakhoz;
rendszeres testgyakorlds, esetleg sport is. 4. A képzelet
fejlédésének  oOvatos  visszatartasa (az  olvasmanyok  ellen-
Orzése, az egyedillét elkeriilése) s okos foglalkoztatas
rendszeres  napirenddel  (kerti- és  mezei ~munka  stb.)
5. A magantanulasnak  f6lébe  helyezend6 a  nyilvanos
iskolai  oktatds. 6. Kedvezétlen otthon esetén  kihelyezés
megfeleldé  kornyezetbe vagy a  hisztérias  kornyezet (cse-
léd, nevelénd) eltavolitdsa. 7.  Szoéfogadasra, fegyelemre,
onuralomra valo szoktatas megfontolt szigorusaggal.
A testi fenyiték nem hatasos, ellenben egyéb Dbiintetések,
mint pl. jutalmak megvonasa, nemcsak hogy megenge-

Li.m. 442.
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dettek, hanem okszerii alkalmazassal rendszerint célra
is vezetok.

Az eszményi megelézés az volna, ha a sulyosan ter-
helt emberek nem hazasodnanak s kiillonésen a n6i hisz-
téridsok nem mennének férjhez, mert — mint lattuk — a
gyneaphor  Oroklés elmélete szerint o6k kozvetitéi (v. 0.
37. 1.) bizonyos betegségeknek. Ha mégis férjhez mennek
ezek a leanyok, legalabb maradnanak utdéd nélkiil, mert
— mint egyes adatok bizonyitjdk — a hisztérias anyak
felének  hisztériassok a  gyermekeik.’ Az  elkeriilhetetlen
hazassagok eseteben arr6l kellene gondoskodni, hogy az
egyik fél okvetleniil makkegészséges legyen. igy az Uj-
szilottek a  mindkét részr6l tamadd  konvergens  Oroklés
veszélyének — midén az anyai és apai Orokség egybe-
forr — semmiesetre sincsenek oly nagy mértékben  ki-
téve, mintha ezt a megel6z0 intézkedést nem  venndk
figyelembe.®

Az a mindennapos  tapasztalat, amely szerint az
ideges, hisztérias leanyt férjhez kell adni S a hazas élet,
az anyasdg, majd helyrechozza idegeit, némely esetben
nem donthetd meg.* Csakhogy a baj abban rejlik, hogy
ezek a hazassagok nem az égben kottetnek S a minden-
aron valé  férjhezadas  gyogyitas  helyett  csak  ujabb
gyujtéanyag forrasa lesz.

B) Gyogyités.

Ha a megelozés elkésett, a baj gyokeréig kell hatol-
nunk, hogy megmenthessik a megmenthetét. Meg kell
tudnunk, hogy wvaldban hisztériaval van-e dolgunk. Mert
a  hisztéria  stlyosbitasahoz nagyban hozzajarulhat a  baj
téves  megallapitisa, mikor is a lelki  rendellenességet
szervinek nézi az orvos. Pl a csipd izmainak nagyon
fajdalmas Osszehuzodasa kezd6do csipdiziileti gyulla-

2 Eulenburg i. m. 29.
® Brunsi. m. 56.
* Lemandomsky i. m. 138.
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dasra enged gyanitani. A  szervi megbetegedésre  iranyi-
tott gyogyitds a Dbetegség képzetét a gyermekben mind-
jobban  befolyasolhatatlanul ~ megrogziti.®  Tehat az el
mulasztott megelézés utdn a  masodik allomas a  baj
helyes felismerése S csak azutan kovetkezik a  gyogyito
nevelés.

Ha a  hisztérias  felndtteket és  gyermekeket  Ossze-
hasonlitjuk, = 0gy  egészen meglepd  kedvezd  gyogyulasi
lehetoségeket mutat a  gyermekkor a  felndttekkel szem-
ben’ Kedvezd kezelés mellett a gyermekek % része tar-
tés javulast mutat. Ennek oka a gyermeki Iélek nagyobb
iranyithatosaga, erésebb szuggesztibilitasa.

Hogy a pedagogiai mozzanat  jobban érvényesiil,
mint az orvosi, nem fog csodalatot kelteni.’ Gerhardt
talald  kijelentését, mely szerint a  hisztéridt nem az
orvossag, gyogyitja, hanem az orvos, Ewald igy mddo-
sitja: a gyermekek hisztériajat az orvos és a pedagdgus
gyogyitja meg. Pomnitz még tovabb megy egy Iépéssel:
a hisztérias  zavarok  kezelése nemcsak, uagy  inkabb
ugy mondanam  legkevésbbé  tisztan  orvosi,  hanem  sok-
kal  inkibb neveldi  természetii  feladat®  Gyermekekre ez
fokozottabb  mértékben illik, kivaltkép, ha nem akarnak
az orvoshoz menni s nemcsak a betegségbe menekiilnek,
hanem a rendeld szobabol is elinalnak. A gyo6gyitd neve-
1és, az internatus konnyebben oldja itt meg feladatat.

A hisztériasok  gyogyitasanak elsé  feladata: a  szer-
vezet altalanos  erdsitése, mellyel parhuzamosan halad a
gyenge idegrendszer edzése is. Ez a meger6sodott szer-
vezet sok esetben a  helyi tlineteket is  megsziintetheti
minden  kiilonleges  kezelés nélkill. A  nagy nyugalom-
mal vald és idegek nélkiilli banasmod, tehermentesités,

> Gorri. m.511.

® Curschmann: Zur Symptomatologie und Prognose der Kiii-
derhystenie. Med. Klin. 3, 918. 1907.
" Ewald C. A.: Uber hysterische Autosuggestion der Kinder.

Berl. klin. Woch. 40, 861. 1903.
& Pénitz i. in. 67.
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szelid, de kovetkezetes nevelés, a szellemiek, nevezete-
sen az iskolai tanulmdnyok gazdasagos elosztasa, ele-
gend6 alvas a  legfontosabb  tényezdk, melyek  minden
kezelés megalapozoi.

Az  altalanos  gyogyitds  tényez6i  ezenkiviil® a  meg-
nyugtatas (orvossagok; fiirdok; lereagalas, szuggesztio)
vagy szlikség esetén élénkités (ledorzsolés, lemosas,
fiirdok),  szekrécios  szabdlyozds ~ (hormonos  szerek)  és
az ellendllas fokozdsa (6nfegyelmezési gyakorlatok:
figyelmi-, emlékezeti-, akaratedz6 modszerek; Ontudat,
onbizalom fokozésa).

Ezeknek a pontossaggal megadott utasitasoknak
hatarozott  iranyitdja  rendszerint nem lehet a  haziorvos,
ki a csaladdal valdo bensGséges viszonyanal fogva a gyer-
mek joakard ,doktor bacsi”-ja S ¢épen ezért nem meg-
testesitdje a  szigorG  hatarozottsignak.'® A  szakorvosnak
e tekintetben konnyebb és halasabb a szerepe. A  gyer-
mek a tekintélyt latja benne S szerencsés fellépése a
kis  betegre kedvezéen  dont6  befolyast  gyakorolhat.
Vezetd elv itt is: né a betegséget, ne a tiineteket, hanem
a beteget gyogyitsuk.

C) Nevelés.

A jellem kialakitaisa a  hisztérids gyermek nevelésé-
nek  alapvetése. Az  alland6  pedagdgiai  rahatasok  az
intézetben viheték keresztiil legsikeresebben.™

De szabad-e sokat remélniink a nevelést6l, ha az
egyén egész mivoltat, fejlodését, kialakulasat a  genoty-
pus mar eleve szoros béklyokba koti? A hisztérids geno-
typust  gyermek  tokéletesen sohasem  fog  meggyogyulni,

® Ranschburg: Gybgyel jarasok c. (kdzleménye Miiller Klini-
kai recipekonyvében. 4. kiad. 1926. 871.

© Brunsi. m. 61.

! Binswanger i. m. 847.

2 Veértes: Ideges gyermekek tanitasa. Ped. Psaich. Konyvtar 1.
sz. Budapest, 1912.
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mivel alkata, hajlama  visszaeséseknek, ujabb tiinetek
fellépésének mindig kedvez. Tobbé-keveésbbé mind
aszocialis, kik a legsulyosabb nevelési gondokat okoz-
zak  csaladnak, iskoldanak  egyarant. @ Csak  kevés ilyen
koran megnyilvanulo genotypias hisztérias gyermek
mutat a késoébbi korban valamelyes kiegyenlitodést,
bizonyos  Onfegyelmet.®  Azonban  ezeknek az  eseteknek
allandosaga nem  megbizhatd. Egy  jelentéktelen  mozza-
nat, mint a nagyra dagadd kis patak rohané arja le-
donti a gatakat s ismét itt all a régi javithatatlan.

A paratypusu  hisztérias gyermek a lényeges zava-
rok, tiinetek megsziintetésével teljesen és tartosan
gyogyul.™

A nevelés jelentdsége mnem kisebb, s6t nagyobb, ha
megertjik, hogy  csak  személyes  tulajdonsdgokra  gya-
korolhatunk  befolyast S nem az  oOroklott — genotypusra.
Ep ezért kell minden nemzedéket 1jb6l nevelni, mert a
faj pillanatnyi allapota a személyes tulajdonsagok
Osszesége® S mikép a  gondozott kert bimboi, roézsai
szebbek,  értékesebbek, mint a  gazdatlan ugar  vad-
viragai, ¢€p ugy az azonos genotypusi gyermekek koziil
a tanultak  kivalobbak, kiilonbek, mint az  iskoldzatlan
vadocok.

1. Iskola vagy internatus?

Vajjon nyissunk-e iskolat hisztérias gyermekek
szamara?  Kiilon  iskolat  semmiesetre  sem, mert  ezzel
ismét az érdeklédés kozéppontjaban levéknek latjak
magukat, ellenben  ideges  gyermekek  intézetébe  néha-
nyat, nehogy a pszichikai fertézésnek  fészket rakjunk,
mindig elhelyezhetiink. Hogyan? Miképen? Itt nem
fenyeget az egocentrikus veszedelem? Nem, mert a gyer-
mek latszolagos  elhanyagolasa miatt nem  keriilhet ego-

% Homburger i. m. 387,
¥ Gori. m.513.
% J ohansen: Elemente i. m. 704.
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centrikus helyzetbe. A sziil6k, mintha mar nem akarni-
nak  torédni a  ,rossz”, ,neveletlen”  csemetével, ideges
gyermekek intézetébe helyezik el. Itt azutdn  szakszer(
kezek embert faraghatnak a kis hisztéridsokbol.

A tanitds modszere azokon a csapasokon halad, a
melyet az ideges gyermekek, vagy még tagabb értelem-
ben a célok abnormisai'® szamira dolgoztam ki. Itt is,
ott is a  helytelen célkitiizési  kell ~normalissa  tenniink.
S mint minden gyogyitd oktatastan, ugy ez is csak a

gyogyitas és nevelés szilard alapjain épiilhet fol.

A gyakorlati tanitasnak  legfobbkép azzal kell sza-
mot vetnie, hogy a  hisztérids gyermek figyelmi zava-
rokkal (szorakozottsag) kiizd mar alkatdnal fogva is.

Felnottek szanatoriuma hisztérias gyermekek sza-
mara semmiesetre sem ajanlhatdo. Az, amit ott lat, igen
korai még szamara S egyenest TUjabb  hisztérias  tlinetek
sziil6 oka lehet. A nagyok mint ,Kis beteg”-et becézgetik,
allandéoan  érdeklddnek  irdanta, a maguk bajaval  traktal-
jak s gydgyulas  helyett  inkabb  rosszabbodas  kdvet-
kezik be.

2. A sziilok felvilagositasa.

A sziillék, a hozzatartozok legyenek tisztaban  gyer-
mekiik allapotaval. Vilagositsuk fel o&éket a baj Iényegé-
r6l, terjedjen ki oktatdsunk a hisztéria lelki  eredetére,
de a részletekbe vald beavatas folosleges. Fontos a sziild
figyelmét arra  felhivnunk, hogy az  elkényeztetés, be-
cézgetés, szerepeltetés karos ¢és kerillendd. Vagyis a kez-
det: a szilok nevelése, a sziilék kezelése, kik aggodal-
maskodo, a gyermek minden 1épését figyeld idegessé-
giikkel egyenest belehajszoljak neveltjiiket a hisztériaba.

B A célok abnormisai: az idegesek v. i. a kapkodd, a hiszté-
riasok az  elérhetetlen, a  pszichopathiassok a  beteges és az  erkolcsi-
leg rendellenesek az antiszocialis célu gyermekek.

v. 6. Vértes: Az ideges gyermek. Budapest, 1922. 126.
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Egy négy éves, igen okos kisleAny utazik a villa-
moson 6t féltd, ovo anyjaval. A gyermek a menetirdny-
nyal ellentétes padon {il.

— Mondd, dragam, — sz6l hozza anyja — nem art
neked, ha visszaiilésen iilsz? Nem fijdul meg a fejed?
Nem szédiilsz?

A gyermek, ki egész jol érezte addig magat s feél-
oraig semmi baja sem volt, hirtelen f{6f4jasrol panasz-
kodott s az Ut Thatralévé részén olyan jeleneteket rdg-
tonzott, hogy a cél elott le kellett vele szallni.

Mozogjon a gyermek sokat a szabad, friss levegon,
tornazzek, Ggy, hogy ez szinte életsziikségletévé  val-
jék Mindent, mi a képzeletet foloslegesen izgatja, mi
a tulterhelést eldidézi, tavol kell tdle tartanunk. Ugyel-
jink  olvasmanyaira; a szinhdzba jarast ¢és a  hangver-
senyek latogatasat is — amennyire csak lehet — tol-
juk ki.

Hisztérias gyermekek olvasmanyai kozil, hogy
csak egy igen elterjedt regényre hivjam fel a® figyelmet
a sok kozil, ki kell kiiszobolnink Cervantes ,,Don
Quichotte”-jat.  Err6l ~a  mirél  irja  Nietzsche, hogy
egyike a  legartalmasabb  konyveknek. Mert ki ez a
spanyol lovag? Egy érvényesiilési  vagytol  hajtott, egy
a  kivansagok  birodalmaba  0zott  szerencsétlen  kalandor,
ki ha nem is teljesen hisztérids, de nem is all messze
ettél a tipustol. Ne kergessik a gyermeket az irrealis
képzelet fehér felhdibe. Maradjunk a rogos fold fekete
talajan, mert ha a  donquichotterianak  egyszer tudatara
eszméliink és felébrediink, a kiabrandulas kegyetlen
vilagossaga  megvakit  benniinket. S  ekkor  Osszetdrve,
lesujtottan,  megsemmisiilten  csuszunk a  kereszthez,  mint
a nemes lovag ...

v Openheim H.: Nervenkrankheit und Lektiire. Nervenleiden

und Erziehung. Die ersten Zeichen der Nervositét des Kindes-
alters. 3. kiad. Berlin, 1909.
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3. Lelki iranyitas és gyogyitas.

Minél  jobban  kozeledik a  serdiillés  szaka, annal
konnyebben  marad el a  gyermekkor reakciés  modja,
az els6 évtized életéveinek  hisztérids készsége. De ha
a késobbi gyermekkorban nem kdvetkezik be ez a nor-
malis  pszichikai  megallapodas, s6t ellenkez6en  allhatat-
lansag  hisztérids  tiinetekben  jelentkezik, ugy a  vissza-
esés  veszedelme igen  valoszini. igy azutdn  érthetd,,
hogy e késobbi kor megbetegedése rossz Dbefolyast gya-
korol a gyogyulasi lehetdségre. A  serdiildé kor hisztérias
megnyilvanuldsa v. 1. a  paratypids  hisztéria  azonban
nem esik ez Aaltalinos megitélés ala: javulasi lehetésége
sokkal kedvezsbb.*®

A lelki gyogyitas ¢és nevelés a pedagogus és az orvos
vallain  nyugszik.  Szigorlan nem  valaszthatjuk el egy-
mastol ennek a két gyogyito tényezének a munkajat s
a legtobb  esetben  egyiittmiikodésiikr6l  van  sz0. Az
orvos a baj megallapitdja, a kezelés iranyitdoja, mig a
pedagdgus a nevelés leleményével, mivészetével az
embertdmb anyagabol kikalapalja, kiformalja, kifino-
mitja a torzonak indult lelki életet. Ha itt a gyogyito
nevelés  két modjat  mégis  kiilonvalasztjuk, ezt  inkabb
azért tesszilk, hogy a pedagogus, a szild tisztaban legyen
azzal, mely teriiletekre tilos és  veszedelmes attévednie
S mely mez6ékdn teremhet neveldi —munkassaganak - érté-
kes hajtasa, oromet hozo viraga.

a) Gyogyito nevelés.
a) Latszolagos elhanyagolas.

A latszolagos  elhanyagolds miatt — melyet  kiilo-
nosen Ziehen ajanl — a gyermek eleinte szerencsétlen-
nek fogja magat érezni, mert senki sem torddik vele.
Lassanként — latva, hogy nem tartjdk betegnek s & is
olyan, mint a tobbi jatszo- vagy iskolatarsa, kinek soha
semmi  baja, —  szinte észrevétlentil, marol-holnapra

8 Homburger i. m. 389.
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meggyogyulhat.® Az  érdeklédés, a részvét, mely ezeket
a tlneteket kivaltotta, megszinvén, maguk a tiinetek is
elmaradhatnak. Tulajdonképen a szuggesztionak egy
fajtdjaval van dolgunk, mert azaltal, hogy a gyermeket
elhanyagoljuk, azt szuggeraljuk neki, hogy nem 1is stlyos
,.beteg”.?

A gyermek , hibait” ne vegyik mindendron észre.
A hisztérias  fajdalmak,  étvagytalansdg,  hanyds, indulat-
kitorések,  félelmiérzések eseteiben ez a  mellézés igen
hatasos  gyogyito eszkéz”' Ha nem figyelgetjik folyton
a tlneteket, Ugy a gyermek elunja s teljesen el is felejti
ezeket a kellemetlennek latsz6 bajokat.”

Az  otthon valogatdés, minden ételt fitymaldo  gyer-
mek, ki teljesen lesovanyodva keriilt hozzam s addig
csak cukron, csokoladén ¢és nyalanksagon élt, sziilei leg-
nagyobb  csodalkozasara levest, hust, fozeléket, fott tész-
tat v. 1. egy teljes ebédet sz6 nélkil megevett S eszébe
sem jutott inyenckedni. Néhany hét mulva 3—4  kilos
sulygyarapodas  ezekben az  esetekben  gyakori jelenség;
esztendére  pedig a  vézna, satnya  legénykék  piros-
pozsgas, erds, edzett fitikka valnak.”

Volt olyan 14 éves tanitvanyom, ki ha lattdk, nem
evett, ellenben titokban ugyancsak nekilatott az  evés-
nek. Ezt az esetet Ugy kezeltem, hogy rendszerré enged-
tem fejlodni ezt a titokban valé evést, melyrédl mind-
annyian tudtunk, hisz mi bocsajtottuk a gyermek ren-
delkezésére mindenféle csalafintasaggal az ételeket.
Mikorra mar a fil  szervezete megkivanta a  bdséges
élelmet, oOvatosan  ratértink a  kozos  étkezéseken  vald
részvételre.

B Veértes: Education nouvelle des normaux et des anormaux
(Congr.. intern, de Pedol.). Bruxelles, 1910.

“ Lemandowsky i. m. 42.

2 strohmayer i. m. 134.

2 Brunsi. m. 76.

B Vertes: Gyogyito pedagogia és kozépiskola. Ped. Pszich.
Konyvtar 2. szam. Budapest, 1912.
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p) TvHlhalmozas.

A latszolagos  elhanyagolason  kiviil fontos  gyodgyitd
tényez0 a munkaval valo  tulhalmozdas. Ezt a  moddszert
aktiv, amazt passziv kezelésnek nevezhetndk. Az  eldbbi
mindig  hatdsosabb S  gyorsabban  célravezetd, mint az
utébbi; ez  kivaltképen a  bénulasok,  gorcsok,  astasia-
abasia, a suttogd beszéd, némasag, valamint az iziileti
neuralgidk  eseteiben nyer sikeres alkalmazast. Ha  gyer-
meket  intézetbe, korhazba  vagy  szanatériumba  visziink
S a kis beteg teljesen az atszallitas szenzacidjanak ha-
tasa alatt all: 0gy ezt a kedvezd ¢és pompas eltereld
mozzanatot azonnal felhasznaljuk S nem engediink
neki idot, hogy beteg legyen. Nem elég, hogy a kezelés-
nek tlistént neki fogjunk, hanem az els6 alkalommal —
ha csak lehetséges — a tokéletes gyogyulast is el kell
érnink.”  Mert azok a betegségi maradvanyok, melyek
a kezelés els0 napjan nem tinnek el, kivaltkép, ha a
gyermek az els0 meglepetés utdn magara eszmél S atlat
a szitan, igen er6sen és makacsul tapadnak meg, szinte
eltavolithatatlanok.

Az  ilyen  megrohanasszeri  tulhalmozas  azért  sza-
baditia meg a hisztériast tiineteitdl, mivel ez az eljaras
hevessége S nagy ereje altal az  asszociacidkat  felta-
masztja.  Allandé  ijesztgetés nem fog javuldst elSidézni;

ellenkezden: a gyermeket a gyogyithatatlansagba za-
varja.®  Astasias-abasias  betegre  raparancsolunk:  Allj  fel
¢s menj! — sa gyermeket kivéve az agybol, talpra allit-
juk s elinditjuk. A bénulas is sokszor  parancsszora
gyogyul: Emeld fel a karodat! — sa gyermek engedel-

meskedik a szuggeraldo szonak.

A tulhalmozasi modszerrel a hisztérias gyermek
mar csak azért is gyorsabban gyogyithatd, mint a felnétt,
mert a gyermek — a nevelés allandd hatasa alatt —
szofogadashoz szokott s igy konnyebben befolyasolhato.?®

# Brunsi.m. 71.

5 Jendrassik: Zur Diskussioni. m. 969.
B Bruns i. m. 75.
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Egy nyolc éves fii  tanitvdnyom, kinek  spanyol
betegségb6l  maradtak  vissza  hisztérias  tiinetei —  rend-
ellenes  képzelet, 1idegen emberek el6l vald6  menekiilés
— a talhalmozasi modszer alkalmazasaval gyogyult meg
igen rovid id6 alatt.

A fil atszéllitisa igen viharos jelenetek kozott  tor-
tént. Az emeletr6l harom embernek  kellett lehurcolnia
a haz elott varakozd autoba S mikor a pesti oldalrol a
hidon 4t a budaira hajtottunk, a gyermek nagy szin-
padiassag kozepette ongyilkossaggal fenyegetzott. Uj
kornyezetébe érve S a  régi  kapcsolatoktol — megszaba-
dulva, a fiu visszanyerte nyugalmat S csaladom korébe
igen illedelmesen, kedvesen illeszkedett  be. Ellenben
minden csongetésre, mely vendég vagy idegen jovetelét
jelezte, Oriillt iramban 4agya alda bujt s addig onnan nem
jott  elé, mig meg mnem bizonyosodott afeldl, hogy az
illeté eltavozott. Egy izben vendégiink wvolt ebédre s a
fitn — ekkor a latszolagos elhanyagolas moddszerét alkal-
maztuk bevezetdiil — délutan hatig az 4agy alatt maradt
¢tlen-szomjan, mig meghivott baratunk el nem tavozott.
Természetesen hazam népe tudta, hogy a  gyermekkel
nem szabad tor6édni. Ezt az elhanyagoldsi modszert 6t
napig  hasztalanul  alkalmaztuk s a  kilatasok  semmi
joval sem kecsegtettek. Meg kellett varnom azt a leg-
kedvezobb  pszichologiai  pillanatot, mely a  megrohanas,
a talhalmozds modszerének legjobban kedvez. Ez nem-
sokara — a nyolcadik napon — be is kovetkezett.

A buvohelyiil szolgalo agy négy labara  gorditoket
tettem, ugy, hogy egy konnyed mozdulat a nehéz butor-
darabot a szoba kodzepére 1oditotta ki.

Este félhét ora. Az el6szobaban éles csongetés. Kis
baratunk, mint a puskabol kilétt golyo, az agy alatt
terem, hogy egyik kedves kartarsam elél = menekiiljon.
Hagytuk. Félora mulva jelenti a szakacsndé, hogy kész
a vacsora. Erre kiadom a parancsot:

— Gyerekek, kézmosas! Mind itt vagytok?

— lgen, csak Pista nincs itt.
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— Nem baj! Menjetek a fiirdészobaba.

— Pista, hol vagy? — kérdem s az agynal termek,
— Azonnal jojj el6! — s abban a pillanatban elgorditem
az agyat helyérél. A meglepett fiat kezénél fogva fel-
emelem s erélyesen raszolok:

— Indulj kezet mosni!

A gyermek szinte l¢lekzetvételhez sem jut, kezet mos.

— Jol  toriilkézz meg! Készen vagy? Gyerlink! Ma
Pali bacsi mellett {ilsz!

A gyermek  gépiesen teljesiti  utasitdsaimat, leiil a
vendég mellé. Eleinte félszegen, gyavan, késobb batran
¢s vidaman viselkedik; Pali bacsival szoba elegyedik S
az agy ala tobbé nem bujik. Nyert {igyem volt s a fiu
harom  honap mualva gyogyultan tért vissza  otthonaba.
Mikor &todik gimnaziumba jart, azt hallottam rdla, hogy
kitiné  tanulé. Késébb a  tanulasban  gydngébbnek  mu-
tatkozott, de az  érettségin  sikeresen  megallotta  helyét.
Most  jogra  készil. Hisztérids tlinetei nincsenek, ellen-
ben  hozzatartozoi  folytonos  karomkodasairol, durva  szit-
kozodasairol ~ (koprolalia) panaszkodnak. Mi ebben a
kéros, mi az utca és cselédség hatdsa, nem volt alkalmam
eldonteni.

Vajjon a  megrohanas, a  tulhalmozas  moddszerének
mi a lelki magyarazata? A gyermeket meggydztik, hogy
nem  tudom-képzetér, a  normalis  milkddések  képtelen-
ségét megdontottiik.

A szobeli befolyasolasnak  valo tettekkel ~ parhu-
zamosan kell haladnia. A béna kar megmozdul, a hang-
talan gége megszolal a  kellemetlen villamosaram  nyo-
man. Ez a rossz érzés ¢és a képesség tudata megerdsiti,

allandositja a  pillanatnyi eredményt. Egy  iitokartyara
természetesen nem szabad mindent feltennink s — a
sikertelenségre ~ szamitva — a  visszavonuldas  utjat  is

fedezniink kell.?’ A talhalmozis a legfébb tiinetet meg-
szintetheti, de az  4ltalinos  gyogyitds: a  munka, az

# Strohmayer i. ni. 35.
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edzés, az elért eredmények  megerdsitése,  megszilardi-
tasa a tovabbiak feladata. A gyermeket komolyan kell
venniink s neki éreznie kell, hogy javat akarjuk.”®

Egyik  sulyosabb  hisztérids  esetemben — 9  éves,
intelligens fia — a gyogyuldss mar igen elérehaladott)
volt, de itt-ott még felbukkant egy-egy tiinet. Meg-
magyaraztam a  gyermeknek, hogy minden ilyen ,,rossz

szokast” haszontalansaganak, nem-akarasanak tulajdo-
nitok S hazamenetele csak kitolodik ezaltal. A fia négy
honap alatt meggyogyult s ma — nyolc évvel az eset
utin — mint érettségizett ifju, a  kereskedelmi palyan

igyekszik boldogulni.

Minden esetben ki  kell puhatolnunk a  hisztérias
ellenfél  gyongéjét, hogy adott pillanatban racsapva, Ot
le is gylrhessik. De ez a gydzelem ne legyen fo6lényes
s a legy6zott ne érezze, hogy vereséget szenvedett.”
Mert nem az a lényeges, hogy mit, hanem az, hogy
hogyan cseleksziink.*

y) Elszigetelés.

Mind az elhanyagolds, mind a talhalmozas példai-
bol  vilagosan kiderii, hogy ez a két modszer otthon
teljes  kovetkezetességgel nem  vihetd  sikeresen  keresztiil,
— mert targyilagos anya: nem anya — hanem csak
idegen, hozzaérté kornyezetben: orvos-pedagdgus, szak-
szeri  gyogyitd neveld egyéni kezelésben. S ezzel elju-
tottunk a Déjerine altal elsének alkalmazott elszigetelés
és latszolagos kezelés kérdéséhez.

Az elszigetelés kétféle modja a legismertebb. Egyik;
kiragadds a megszokott csaladi milieubdl, a karos befo-
lyasok  termd  talajabol, a  gyermeki  hisztéria  allando
robbantd  teriiletér6l s elhelyezés idegen  kornyezetbe,
melyen beliill a gyermek érintkezhetik iskolatarsaival,

% Homburger i. m. 395.
2 Pénitz i. m. 32.
®Bleuler: Lehrbuch 383.
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a penzio, az internatus személyzetével. A masik mod a
szigora  elkiilonités, midon a  kiilvilagtol  teljesen  elzar-
juk az éapoltat, s ki mint fekve beteg, csak orvosaval ¢és
az  apolo  személyzettel  érintkezhetik.  Mindkét  esetben
az orvos ¢és a gyogyitd neveld mély és er6s rahatassal
érik el a kitizott célt. Mar Charcot siirgeti a hisztérias
gyermek eltavolitasat a  mindig  résztvevo, sajnalkozo
szlldéi haztol.

Az elszigetelés altal az érvényesiilési vagyat — az
elérhetetlen phaenotypust — legalabb targytalanna
tessziik,* ha mar kielégiteni nem tudjuk.

Intézetemben elhelyezett hisztérias gyermekek a
kornyezetvaltozas  els6  napjan, s6t els6  ordiban  meg-
szintek  hisztériasok  lenni.  Resteltek betegek lenni, sze-
gyeitek panaszaikat S mindaddig, mig hozzatartozo6ik
meg nem zavartdk koreinket, a  hisztérias tiinetek nem
is mutatkoztak s akkor is csak lefokozottan. Hosszabb
id6 multan teljesen el is maradtak ezek a ,rossz szo-
késok.*

A szigorut  elkiilonités a  gyermeki  hisztéria  leg-
sulyosabb  eseteiben nyer  alkalmazast  (hisztérias  elme-

zavar, ongyilkossagi gondolatok, pszichotikus izgalmi
allapotok).  Elfajult, de nem  pszichotikus  esetekben a
SZOros elszigetelés csupan mint bevezetd fekvé-kura

alkalmazhat6, mely utdn az elkiilonitésnek arra a fokara
térink at, midén a gyermek érintkezhetik ugyan a kiil-
vilaggal, de nem  hozzatartozoival, kik a ,hisztéria-
bacillus”  terjeszt6i.  Korhazi  vagy jozan  intézeti (nem
szanatoriumi)  apolas a  hisztérids  testi tlinetek  gyogyu-
lasat igen hatasosan timogatja.

Internatusomban a  szigora  elszigetelés és a  laza
szanatoriumi  elkiilonités ~ kozott  helyet  foglaldo  intézeti
gyogyitd  nevelés moddszerét  honositottam  meg.  Legfobb
elvem a hisztérias gyermek nevelésekor: szigoraan ki-

*® Cimbal: Die Neurosen i. m. 72.
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jrekeszteni a sziiloket s még egy perces latogatdst sem
engedélyezni.*

A gyermekkel elmegyiink muzeumba, kiallitasba,
szinhdazba, majalisba stb. Tehat a zart nevelés itt nein
jelenti a kiilvilagbol valé  kirekesztést, internalast, hanem
bizonyos  meghatarozott  keretek  kozott mozgd  nevelést,
melynek  korlatai kézé a  korokozé  otthon még levél,
jatékszerek  és  édességek  alakjaban sem  nyerhet  bebo-
csajtast. A kovetkezetes intézeti fegyelem, az  egyszerl
viszonyok, az 10j orvos ¢és tanitd, szoval az antihisztérias
levegd mind szuggesztiv erok.

Hogy ez az elszigetelés intézeti legyen-e vagy idegen
csaladra szoritkozzék-e, véleményem szerint ~ nem 1¢-
nyegbe vagod kérdés. Természetesen igen fontos, hogy a
csaladi nevelés kivalo szakember hazaban torténjék.

Egy 12 éves fil tanitvanyomat, kit hisztérias  kor-
nyezetébdl  atiiltettem  ranézve  idegen  csalddomba,  elsd
naptol  fogva nyilvanos  kozépiskolaba  jarattam. It  joi-
kozepesen megallta helyét s az egészséges gyermekekkel
valé  érintkezés, mely vele szemben kivételt, kiméletet
nem ismert, kitinden hatott a fidra, anélkiil, hogy 06 a
legcsekélyebb mértékben is arto befolyast gyakorolt
volna tarsai lelki életére.

Az  clszigetelésnek  legnagyobb  akadalya, hogy egy-
részt  kevés olyan  gyogyitd-neveld intézet,  pedagdgus
csalad  van, hovd  hisztérias gyermekeket elhelyezhet-
nénk, masrészt, ha talalunk is megfeleld helyet, azt ma
csak a jomodu ember wveheti igénybe. A  szegénység,
melynek  soraibol aranylag a legtobb  hisztérids  gyermek
keriil ki, Olhetett kézzel kénytelen nézni a kis Dbeteg
szomorii  sorsat. A részeges apa durvasaga, a lakas-
nyomor atka, a kenyérért valdo vad hajsza, a szanalmas
ruhatlansag S a  szegénység egyéb szomoru  velejardja
csak stlyosbitjak a hisztérias gyermekek allapotat.®

® Vértes: Psychopathies kozépiskolai tanulok. A Budapesti

Orvosi Ujsag tudoméanyos kozleményei. Budapest, 1912.
* Bruns i. m. 60.
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Az elszigetelés — mint lattuk — eredményt érhet
el azzal a szuggesztioval, melyet az athelyezés el6idéz;
gyogyuldst  hozhat az 0  kornyezet altal  alkalmazott
latszolagos ~ elhanyagolasi  modszerrel  vagy — gyors  ered-
ményre  vezethet a  talhalmozasi eljarassal. Ennek vagy
anmmak a fogasnak az alkalmazidsat mindig a  gyermek
egyénisége hatarozza meg.

Az elkiilonités egyik legfontosabb  eszkoze a  szug-
gesztiv  gyogyitds vagy mint némelyek helyteleniil neve-
zik: a latszolagos kezelés. A  kezelés nem latszolagos,
hanem valoban tevékeny tényezo. Legfeljebb a gyermek
szamara nem oly vilagos és attetsz0 a gyogyitdo eljaras,
melynek keriilé6 uton, esetleg pia fraus-szal kell a hisz-
térias  tiinethez  hozzaférkoznie. Keseri  vizzel pl.  sike-
resen gyogyithatdo a kohogés s. 1. t. Sokszor igen helyes
az a modszer, mely nem kezeli a kirivdo hisztérias jelen-
séget, hanem mindig a test mas helyét valasztja gyo-
gyitd  eljarasa  kiinduld  pontjaul®*® Az  idegen  kornye-
zetbe — gyogyitd pedagogiumba, nevel6héz, koérhazba —
valo atvitel ténye maga is a szuggesztiv gyogyitds jelen-
tékeny mozzanata. A  gyermek hallja, hogy uj helyén
eddig mar sokan taldltak gydgyulast, hogy az orvos
kitinéen ért ennek a bajnak a  kezeléséhez, a tanar
pompasan  banik  tanitvanyaival  stb. —  mindmegannyi
mély hatas, mely a gyogyitds kezdetét jelenti. A mi-
szerek, a  hiteliket vesztett villanyozogépek, a  fénnyel
vald  gyogyitas masodrendii  szerepet jatszanak a  keze-
lésben, ellenben fontos, hogy olyan eszkdzt alkalmaz-
zunk, melyet a gyermek még nem latott, nem ismert.*

A szuggesztiv  gyogyitas  sokkal hamarabb ér  cél-
hoz, ha inkdbb a gyermek a jo akaratdhoz, mint rossz
lelkiismeretéhez fordul.*®

Salyos  hisztéridsok  akaratara ~ —  Kretschmer  sze-

¥ Crameri. m. 88.
% u.0.89.
% Kretschmer Hv. d. m. 57.
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rint — legjobban dressziraval lehet hatni® Az, Garnit
kicsiny ~ gyermekeken fajdalmi érzések, taglejtések €s
hangok  akarati  eredményként elérnek, az is  idomitas.
S csak ha a gyonge akarat folott a célkitlizd akarat
kezd kifejlédni, csak akkor adja 4t helyét a dresszlra
a vezet6  gondolatok  altal  kormanyzott  akaratnak: a
nevelésnek.

A nehézség azonban abban rejlik, hogy az akarat-
nevelés modszerei kozott nincs egyetlen egy sem, mely-
r6l biztosan kimondhatnok, hogy az egész ¢életre kihato
ereji lenne. Mindegyiknek csak az az értéke, hogy mo-
tivumokat  allit ~munkaba. Minél altalanosabbak ezek a
motivumok ¢ minél jobban  kapcsolodnak a  késdbbi
életviszonyokhoz, — annal  kit(inébbek.®*® De ha a  moti-
vumok  kialakitdsaval — megkésiink, Ugy ezek az  eszko-
z0k  hidbavalok, s6t karosWk, mert nevelési tevékeny-
séget tiintetnek fel — pszicholdgiai alap nélkiil.

Az akarat nevelésének két feladata van: egy alaki
¢s egy anyagi. Az alaki akarat nevelése keretén beliil
harom mozzanatot kiillonboztetink meg ¢és pedig 1. az
elhatarozast  megeléz6  motivumok  megszerzését; akarat-
er6  gyljtésének is  nevezhetnék, 2. az  elhatarozast,
illetve a valasztast ¢és 3. az elhatirozas véghezvitelét.*
Normalis  viszonyok  kozott e  harom  mozzanat  mind-
egyike  alakithato,  nevelhetd. A hisztérias  gyermekek
akarati megnyilvanulasainak  jellemzdje, hogy motivum
nélkiilinek  latszo  elhatarozasokat  hajtanak  végre.  Ellen-
tétben allanak velilk e tekintetben az ideges gyermekek
u. n. toprengé fajtai, kik a motivumok egymasra vald
torlodasa miatt nem jutnak el az elhatarozds, a valasz-
tas S még kevésbbé a véghezvitel cselekedetéig. A jaték
¢s a torna az elhatarozo képesség jO fejlesztéi, de csak

¥ u.o.88.

% Lindworsky: Willensschule. Handbiicherei der Erziehungs-
wissenschaft 3. Bd. Paderborn, 1923. 83.

*® i.m. 84
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a jattk és a torna keretén belill. Mathematikai feladatok,
nyelvi  dolgozatok,  tarsadalmi  viselkedések  teriiletén az
amott nyert elhatarozd képesség — mivel az nem szi-
goruan  korilirt  szellemi készség — nem fog megnyil-
vanulni.®® Lehet hatdsa, de a szellemiek terén vald
beallitaisnak  masnak  kell lennie; ennek az  elhatirozo
képességnek meg  kell taldlnia  asszociacidit a  szocialis
¢lettel, a pszichikai munkaval, hogy ezt a lelki képes-
séget  elszigeteltségéb6l  kiemeljik. — Az egocentrikus
hisztérias  gyermeket erre a  szocidlis  viselkedésre, a
tanulas  akarasara meg  kell tanitanunk. Nagy feladato-
kat ne tizziink ki eleinte szamara, nehogy  mindjart
elindulaskor elrettentsiik a szinte elérhetetlen celtol.
Egészen kis,  jelentéktelennek latszo példakbol indul-

junk ki s inkabb ezekbdl vegyiink — apranként ada-
golva — tobbet s mikorra nagy résszel ~megvagyunk,
akkor tarjuk a gyermek elé, hogy ime, mit vitt véghez.
Ez a tiirelmes akarat-pedagogia sok tanitvanyomat

meggy0zott arrol, hogy mégis van akarata.

A neveldnek azonban nemcsak az eredményes  cse-
lekvéshez kell a gyermeket elvezetnie, hanem az erények
mivelés¢hez is. Meg kell a tanuloval értetniink, hogy
az erények nagy és tartdos értékek, melyek nélkiil tar-
sadalmunk  felbomlik, elpusztul. ~Ha a  pedagogus fel-
tétlen igazsagszeretete, erkolcsossége, kotelességtudasa
a gyermek elétt ezt konkrét modon szemlélteti, ez a leg-
nagyobb  pedagdgiai  cselekedet, ez az  akaratra  valo
nevelés legkivalobb modja.

A hisztérias gyermeket, ki a betegségbe valdé mene-
kiilésével mar eleve kivonja magat, bizonyos erkdlcsi
torvények  (lelkiismeretesség,  Oszinteség  stb.)  alol,  csak
ugy tudjuk az erények utjara vezetni, ha elébb meg-
gyogyitjuk. Akaratnevelés hisztérias alapon legfel-
jebb egy tiinet sikertelen gyogyitasa lenne. A  hisztérids
hibaival legtobbszor nincs 1is tisztdban S a gyogyitdé peda-

“Ou. o. 88.
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gogus legels6 feladata ezekre ramutatni, ezeket a gyer-
mekkel elismertetni. Azutan  Allijuk  fel szamara  a
motivumokon felépiilt idealt. S ez az idedl: a normalis
ember.

Ha a hisztérias egyben debilis 1is, az akaratnevelés
hatarai  korlatok kozé szorulnak. A  motivumok gondolat-
komplexumok,  melyekkel  értékeket  fogunk  fol.*'  llyen
bonyolult €s kiterjedt vonatkozasok = megértésére, fel-
fo gasara a debilisek nem képesek. Az O akaratuk ezért
nem fejleszthetd6 egy bizonyos fokon tal. (A  debilisek
akaratgyongék, az imbecillisek akaratképtelenek, az
idiotak pedig akaratnélkiiliek.)

o) Szuggesztio.

A szuggesztio, a jol alkalmazott gyogyitd nevelés a
hisztérias  gyermek minden percét betdlti.  Nevelési  el-
jarasunk dsszes tényein ez a befolyasolo erd uralkodik.

A fantasztikus  csodadoktorok ¢és  csodatevd  helyek
szintén a  szuggesztio  erejével hatnak a  hisztéridsokra.
A javasasszony  miszticizmusaval és  titokzatos  eljara-
saival  sokszor  olyan  hisztérias  tiineteket is = gyogyit,
melyekkel szemben az orvos tehetetlen. Ezt egész ter-
mészetesnek  fogjuk  taldlni, ismerve a  hisztéria  1élek-
tanat S ezért helyezkediink mi is Bruns allaspontjara.*
O a beteget sohasem utasitia  javasasszonyokhoz, csoda-
doktorokhoz, nem  kiildi  Oket csodatevé  helyekre, de
nem is tartja Oket vissza. Mert a foltétlen bizalom gyo-
gyitt. S ez a  Thisztéria minden orvosld eljarasra  vonat-
kozik. A javasasszony ¢és a csodatevd hely kozil az
utobbi mindenesetre rokonszenvesebb és hatasosabb.
Gondoljuk csak el, hogy a reménykedd I1élekben milyen
hatalmas lelki izgalmakat és bizakodd hangulatokat
idéz fel egy ilyen hely meglatogatasa.

“Tu. 0. 116.
“2Bruns i. m. 62.
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g) Meggydzés.

A Dubois-féle psychotlierapia,* mely szerintem
csak  nagyobb gyermekeken  alkalmazhato, a  meggyo-
zésbol  (persuasio) indnl  ki. A beteget felvilagositjuk
s rendes mederbe, egyenes vaganyra igyeksziink lelki
szerelvényét tolni. Lelki bajt lelki orvossaggal kezeliink:
ezen alapszik Dubois gyogyitd6 moddja. Az értelemre, az
akaratra, a kedélyre hatdo tanitd, erkolcsnemesitd, logi-
kus  dialektikaval, ezzel a ,szokrateszi” eszkézzel szép
eredményeket érhet el a szakember. A pszichotherapia a
beteget  hisztérias  tiineteinek  lelki  természetével — meg-
ismerteti s ezzel szamos tiinet gyorsan meg is gyogyul.”
Dubois igy szl betegéhez:

—  GoOrcs6s  mozgasa nem az  idegrendszer  beteg-
sége, hanem kedélyallapotanak gesztusa. Ez nem egyéb,
mint a dacos gyermek rugdaldédzasa.

Dubois szerint a hisztérias n6t nem kezelni, hanem
nevelni kell és ez az eljards gyors és tartds javulast
tuntéT  fol. A gyermekkel logikus moédon  megértetjiik,
hogy Bajaval téves utakon jar és nem ¢ér el mast, mint
betegséget. Megmutatjuk  neki, hogy a  gyogyulni aka-
rasnak, minden faradozasnak ~ megvan az eredménye,
sikere:  minden  Gnmegtagadds  gyézelmet  jelent.®  Ezek
a mozzanatok az igazi Orom tényez6i, melyek az életet
¢lni  érdemessé teszik. Ez az eljaras, ¢ép ugy, mint Ba-
binski meggy6zési modszere — a mély benyomast keltd
személyiség alta, — mint Schultz mondja — részint
szuggesztiv, részint mnémés hatasa.*

¢ Individualis-pszicholdgi a.

Adlernek a csokkentértékiiségi érzésen felépiild
rendszere a  hisztérias  gyermek lelki  vilaganak elemzé-

“ Dubois: Die Psychoneurosen und ihre psychische Behand-
lung. 2. kiad. Bern, 1910.

“ Schaffer i. m. 187.

“ Gotti. in. 536.

“ Kutzinski i. m. 257.
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sekor hasznosan értékesitheto; természetesen nem on-
alléan és egyoldalaan.

A nevelés arra iranyul, hogy a helyteleniil ¢l6 egyén
tévesen  kitizott  életcéljat  megvaltoztassuk  és,  értelmes
iranyt szabjunk torekvéseinek; megmagyarazzuk neki,
hogy képzetei hamis alapbol fakadnak ¢és a vilag valo-
saganak meg nem  felelnek.  Mutassunk ra  feladatara,
melynek legfébb célja, hogy az ¢élet nagy egyiittesében
tokéletes szereploként allja meg helyét.

Kezdetben a  beteg  ellenkezésével  talalkozunk. Az
orvosban vagy pedagéogusban — mint minden emberben
— ellenfelet lat, kivel meg kell mérkdznie s a varhato
legy6zetés  kellemetlen  érzelme  dolgozik  eleinte  benne.
Batorsaga novekedtével az ¢élet feladataihoz is  kozelebb
merészkedik s a vilaghoz vald6 vonatkozasat helyreallitja
a hatalmi torekvés lebontasaval ¢és a hatdrozottsag, On-
érzet, a koOzOsségi érzés megerdsitésével, edzésével. ¥’

Az individualis-pszichologia felszabaditja a beteget
egoistikus  gondolatainak  bilincseitél és  atvezeti a  ma-
gasabbrendi  altruismus  teriiletére. A hatalmi  tdrekvés
¢s az Onbiztositds rendellenes embere hattérbe szorul és
a tarsas lény, a kozosség érzetével lelkében, 1ép eldtérbe.

Adler iskolaja mikor gyogyit, nem tesz mast, mint
tévedéseket igazit helyre. Ez az eljaras tehat  sokkal
inkabb nevelés, mint gyogyitds; inkabb pedagdgiai, mint
orvosi ténykedés.*®

b) Orvosi iranyitas.

0.) Hipnbzis.
A szuggesztional tovabbi 1épés a hipnozis. A  hisz-
térias gyermek e modon valé  gydgyitasanak ma a

legtobb  szakember ellene van. A naney-i iskola (Bern-
heim) ma is veszélytelen ,pedagégiai eszkoznek”  tekinti

" Riihle-Gerstel i. m. 68.
® Maday: Az individualpsychologia orvosi- és pedagogiai to-
rekvései. Budapesti Orvosi Ujsag. 27, 1929. 15. szam.
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a hipnozist, sét napjainkban Kutzinski® is ezt a nézetet
vallja, mig a Salpétriére-iskola  hivei (Charcot, Gilles
de la T our eue), ujabban Nonne is elutasito allaspontot
foglalnak el, mivel a hipnotikus alomban hisztérids alla-
potot  latnak, mely  sokkal  sulyosabb  kovetkezmények
el6idézéje  lehet, mint az eredetileg  gyogyitandd  baj.*
Tehat a  gyermekkorban a  hipndzis  semmikép sem  en-
gedhet6  meg, mivel belathatatlan  veszedelmekhez, egye-
nest a hisztérias alap elmélyitéséhez vezethet.™

p) Lelki megtisztulas.

A Frank-féle  pszichoanalitikus  elveken alapulé  lelki
megtisztulas (katharsis) eljarasa az enyhe hipnozis
(hypnoid  allapot) segitségével vagy  teljesen  hipnozis
nélkiill  szabaditfa meg a rendellenes psychét a  lelki
idegen  testtl.”®  Szabad  képzettarsitisokkal  hamozza ki
az orvos az Oszinte, fesztelen vallomasokat és a Dbeteg
elétt  éber allapotban is  ismeretlen rejtett lelki tartal-
makat. A hipnoézis alatt tehat az orvos a Dbeteg nem-
tudatos érzelmeit lejatszatja, lereagaltatja® S ezaltal
lelki  megtisztulast hoz  létre. Frank ezt a  modszert
5-14 éves  gyermekeken  sikerrel  alkalmazta  szorongd
érzések  és  Onfertbzés, Gorr  psychogen  dadogas  eseté-
ben® A  mindennapi  életb6l is  tudjuk, hogy nyo-
masztd  gondok, kellemetlen események, kényes  konflik-
tusok  folott  valo  fesztelen  beszélgetés nagy  enyhiilést
hoz lelkiinkre. A megrogzott blindsok, kik vallanak, nem
tesznek egyebet, mint a sz6 igaz értelmében koOnnyite-
nek lelkiikon, midén a keservesen gyotr6  komplexumok
sulyatol megszabaditjak magukat.

. m. 255.
% Thiemich i. m. 372.
Gotti. m. 534.
Frank: Affektstorungen. Berlin, 1913.
% Schaffer i. m. 184.
5 Gott Th.: Psychotherapie der Kinderheilkunde. Miinch.
med. Wochensclir. 61. 1377. 1914.

&
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y) Pszichoanalizis.

Freud sexualis vezérmotivuman felépitett elemzo
modszerét gyermeken csak nagy tapintattal szabad
alkalmaznunk, nehogy kart tegyiink az ifjii  lélekben.
A pszichoanalizis azt a mnagy veszedelmet rejti magaban,
hogy a hisztéridas gyermek érdeklédését a sexudlis misz-

tériumra  rairanyitja. Ez  azutdn  Gjabb  komplexumokat
tamaszt, melyek gyogyitdsa ¢és elemzése egész korforgast
teremt. Okos, alaposan megcenzurazott pszichoanalizist
— lehetéleg  sexualis elemzés nélkil — a gyermekkor-

ban is  folytathatunk s  mindenesetre  értékes  eredmé-
nyekhez is juthatunk.

Kérdés, vajjon a tudattalanba szorult elviselhetetlen
¢lmények lereagalasa — és csak szavakkal, feltart kép-
zetekkel ~ vald6 reagalasa —  rendet tud-e teremteni a
megbolygatott ifjui lélekben?

Schiller ,Tell Vilmos”-aban mondja a fohés (I. felv.
3. szin):

Das schwere Herz wird nicht durch Worte leicht.

De Stauffacher mindjart megmutatja a lelki egyen-
sulyhoz  vezetd utat, mikor ramutat a szavak nyoman
tamado tettekre:

Doch kénnten Worte uns zu Taten fiihren!

Es a cselekedetekben rejlik  valdban a  gyogyulas
ereje, biztossaga, tartos volta.”

Freud a mivészetben ¢és mindazokban a  cselekvé-
sekben, melyeket  kedvvel, élvezettel  mivelink, subli-
malast 1at, v. 1. az alacsonyrendiiségb6l fensObbségessé
atalakitott  sexualitdst, az  Oszton  legyOzését,  megneme-
sitését, egy magasabb, etikailag értékesebb  polcra  valo
felemelkedést. Ha a sublimalas elmélete igaz és ha akad
majd pedagogus, ki a gyakorlati térre at tudja iltetni
ezt az elméletet, az a serdilé ifjusdg rendellenességei-
nek javarészét meg fogja gyogyitani.

% Vértes: Az ideges gyermek. Budapest, 1922. 115.
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Mert mirél is van sz0? Sexualis Osztondket, melyek
a fejlodd szervezet kirobbandsai, at kell tolni magasabb
szellemi, etikai, esztétikai ¢és szocidlis vaganyokra, anél-
ki, hogy a mnemi mozzanattal valdo kapcsolat fennmarad-
jon.®  Eszményképek alkotisa, értelmes  célkitiizés,  okos,
hatarozott akaratnevelés minden bizonnyal szolgalataba
szegodhetik a sexualitas atalakitdsanak.

o) Kellemetlen kezelés.

A Kaufmann-féle kiméletlen eljaras a  hisztérias
gyermekeken  nem  alkalmazhat6, bar a  tanitéi tekin-
telynek  igénybevétele  igen  csabit. Katonakat  nagyon
sok  esetben gyors gyogyitd  modjaval:  erds  villanyos
arammal, kiméletlen = kommandéval a  legsulyosabb  moz-
gasi  tinetekt6l (remegés, tikk etc.) — egyszeri keze-
1éssel — megszabaditott ez az eljaras.

Ez a mddszer nem a hisztériat gyogyitja, hanem
csak a kirivo tlineteket tinteti el. De a jellemzd mozgasi
jelenségek eltlintetésével legalabb a betegségérzetnek
egy jelentds  tamasztd ~ oszlopat  dontdttik ki Bruns
tulhalmozasi modszerében is azt tartja  fontosnak, hogy
a gyogyulast lehet6én  egyetlen egy alkalommal  érjiik
el. Az cls6bbség e téren az Ové. Kaufmann ujitdsa: a
feljebbvalo hatalmanak felhasznalasa S a gyogyitas
szolgalataba valo allitasa.*’

A hisztérianak  hirteleniil  bekovetkezd  ijesztd  ese-
mények altal wvalo gyogyitasa, pl. a hisztérids bénanak
az ¢égd hazbol egészségesként vald menekiilése, ismeretes.
A hisztérias rohamkor alkalmazott hideg vizes ledntés

% Homburger i. m. 661.

¥ Kaufmann: Die planméssige Heilung komplizierter psycho-
gener Bewegungsstorungen bei Soldaten in einer Sitzung, Miinch.
med. Woch. 63. 802, 1916.

u a.: Zur Behandlung der motorischen Kriegsneurosen.

Miinch. .med. Woch. 64, 1520. 1917.
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is idesoroland6.® Ez a  kellemetlen esemény belatasra,
gyogyulasi  készségre serkenti a beteget. Régebben hisz-
téridsoknak  undortkeltd  orvossagokat  (asa  fotida  vagy
castoreum)  kétségteleniil azért adtak, hogy a  beteggel
megutaltassadk a Dbetegséget ¢és akaratat az egészség Utjara
iereljék.

¢) A hisztérias alkat atformaldsa.

A hisztérias fajdalom, a gorcsok, a mozgasi zavarok,
a dadogds, a siketség mind a pszichotherapia, a latszo-
lagos  kezelés, elszigetelés stb. modszereivel  gyogyulnak.
A gyogyulas fiigg a  hisztérias alkat minémiiségétél, a
baj sulyos wvoltatol, a gyermek magatartdsatol, gyogyulasi
akarasatol és a szuggesztiv eszk6zoktol. Gyogyithato
kiilonben is csak a reakcio. Mivel az alap allando, ter-
mészetesen mnem ritka a visszaesés. FEzekben az esetek-
ben a reakciok mas-mas képet Olthetnek s igy jO létre
a hisztéria Proteus-szer(i képe.”

Alaposan  vizsgalva a  kezelési  modokat,  végered-
ményében mindegyik a szuggesztio egy fajtaja; még a
latszolagos  elhanyagolas is, mely a  gyermekkel  azt
érteti meg, hogy nem beteg S azért nem torddnek vele.

Az  eddigiekb6l  nyilvanvalo, hogy a  hisztérianak
orvossaggal valo kezelése is nagyrészt szuggesztios gyo-
gyitas, leplezett  pszichotherapia. Azonban a  gybgyito
szerekkel is igen Ovatosan kell bannunk, nehogy a gyer-
mek  figyelmét  még  fokozottabb  mértékben  felhivjuk
bajara.®® Mar Gerhardt megirta, hogy a hisztérist nem
az orvossag, hanem az orvos gyogyitja (v. 6. 120. 1.).

Az egyes tiinetek gyogyitasa  rendszerint az  emli-
tett modszerek valamelyikével torténik. Egyik-masik
tiinetnek ma mar gyakorlatilag kialakult gyogyito
modja is van. De a hangsily megint csak annak az elv-

*®Neutra i. m. 355.
*Kutzinski i. m. 250.
8 Cramer i. m. 90.
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nek az ismétlésére esik, mely azt tanitja, hogy ne a tiine-
teket, hanem a beteget gyogyitsuk. S ez az alkati tan
nyelvére forditva azt jelenti, hogy az egész embert igye-
kezziink  atformalni, mar amennyire az mai tudasunk
szerint lehetséges.

A hisztérias  célkitlizése — a  csokkentértékli  egyén
nagyotakarasanal fogva —  nincs  aranyban  azokkal a
lelki  képességekkel, melyek ennek a célnak eléréséhez
sziikségesek.  Sokat  markolnak ¢és  keveset fognak. A
hisztérias nevelésének els6 allomasa: a célnak megval-
toztatdsa, normalis, elérhetd  tavolsagokra  valé  kitlizése.
A nagyotakards kilatastalan kiizdelme a  betegség  .biz-
tositd, de gyongité teriiletére 1zi a gyermeket. A teendd:
a  hisztéridst  annyira  batorra, tudatossa  tenni, hogy
legyen ereje az ¢let kiizdelmeibe belevagni. A  gyogyi-
tas tehat az alkat, az egyéniség, a jellem megvaltoz-
tatisara torekszik. (Psychagogik).®*

Minden  helyes  pszichotherapianak  végsé  célja: a
gyermek  Onbizalmanak  megerdsitése, edzése és  akarata-
nak fejlesztése, szilarditasa. Ennek eszkdze: a  gyermek
foglalkoztatd, elterelé therapidja  tanitds, munka ¢és  sz0-
rakozas  altal.  Okkal-mdéddal  természetesen, mert  ellen-
kez6 esetben a kimeriilésbe hajszoljuk a gyermek érzé-
keny idegrendszerét. A  talhalmozassal a  munkatherapia
O0ssze nem  tévesztendS. Elébbi  alkalmi, wutdobbi allando
nevel6i  rahatdsok ereddje. A megfeleld, az érdeklddést
lek6td6 munkdk az egészséges, a valdo vilagra vonatkozo
képzeteikkel lassanként  elnyomjak a  koros, fellegjard
gondolatokat.®® A nevelé iigyességén mulik, hogy a gyer-
mek aztan valoban kedvet taldljon a munkdban S ne
szegiiljon ellene a jozan tanacsoknak.

A foglalkoztatas  legyen olyan érdeklodést kelto,

8. Veértes: Az ideges gyermek, i. h.

V. 0. Birnbaum: Die Hysterie und ihre Behandlung. Zeitschr.
f. arzitl. Fortbild. 25, 15. 1928.

% Heller i. m. 687.
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hogy a gyermek figyelmét bizonyos id6tartamra lekosse
s régi, rendellenes asszociacioitol  eltéritse. Ne  legyen
ez a munka sohasem izgat6, mint pl. sportszerii tevé-
kenység.® Igen ajanlatosak a  kéziigyességi  gyakorlatok,
aprobb  é  konnyebb  ipari  foglalkozdsok,  bogar-  és
novénygyijtés, fényképezés és  hasonlé  ligyességek, me-
lyek  megvalogatasa, iranyitdsa ¢és  ellenérzése  természe-
tesen inkabb a gyogyitd neveld feladata, mint az orvosé.

Ha a  hisztéria menekiilés a betegségbe, ugy a gyo-
gyitdas logikus utja: kilizés a betegség teriiletér6l. A hisz-
tériassal meg kell értetni, hogy a betegség nem az az
eszkdz, mellyel céljat elérheti. Sok gyogyitdé mod ezért
a hisztériat a Dbeteg szamara kellemetlenné teszi (Kauf-
mann, Weichbrodt) s a hisztériasban felébreszti a gyors
gyogyulas kivansagat, akarasat.*

A Dbetegségbe vald  menekiilést azonban  pedagogiai
nézépontbél tekintve — Pomlz® szerint — el kell itél-
niink, mert az erkdlcs megkoveteli a kiizdelmek meg-
vivasat, a harc megharcolasit S minden megfutamodast,
minden szinlelést S igy a betegség tettetését is helytele-
niti, rosszalja. Ezt az allaspontot azonban nem fogadjuk
el, mert a betegség kivanasa jelen esetben nem erkdlcs-
telen, mert ennek az akardsnak a gyokere a rendellenes-
ben, a tudattalanban rejlik.

Ennek az  akaratnak  helyes utakra  valé  terelése,
a  rendellenes  megnyilvanulasok  hattérbe  szoritasa,  ki-
kiiszobolése, az  egyén  személyes  tulajdonsagainak  for-
malasa, alakitasa a  hisztéria gyogyitd nevelésének rovid
foglalata.

Legyiink  kiméletlenek a  kovetkezetességben és  ne
legyiink kovetkezetlenek a kiméletben!

8 Gort: Psychotherapie i. h.

V. 6. Bumke: Die Revision der Neurosenfrage. Zeitsehr. f.
d. g. Neur. u. Psych. 41, 669. 1925

% Ponitz i. m. 26.

% U.0.65.





