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Die multiple Sklerose, welche ein 25jKhrige~ Fraulein ergriffen hatte, 
war durch lebhafte Knie-Phiinomene, sehr deutlichen Fuss-Klonus, moto- 
risehe Sehw~che des rechten Beines: vorfibergehende Abducens-L~hmung 
eharakterisirt. 

Ieh fund nun bei beiden Patienten, dass die Zahlen der ihnen in 
1 Secunde mSg|ichen Willkfir-Bewegungeu 5 und 6 betrugen, also im Ver- 
gleieh mit den bei Gesunden festgestellten auffallend niedrig waren. Die 
Langsamkeit gilt aber auch als eines der wesentlichsten Charaktere des ffir 
diese Krankheiteu eigenthfimlichen Zitterns. 

Die B e o b a e h t u n g e n  s p r e c h e n  a lso  daf f i r ,  dass  wi r ,  o h n e  
dass  Z i t t e r n  ~ o r h a n d e n  i s t ,  A u s s i c h t  h a b e n ,  e in  ibm in 
j e n e r  B e z i e h u n g  p a r a l l e l  g e h e n d e s  P h ~ n o m e n  n a c h z u w e i s e n .  

Zum Schlusse seien die wesentlichsten Resultate, ffir welche meine 
Versuche spreehen, eng zusammengestellt: 

Die Hirnganglien sind f~hig, in der Zeiteinheit ebensoviele Impulse 
auszusenden, wie die untergeordneten Centren. 

Auch wenn wit die Ursaehe des Zitter-Rhythmus in die Hirnrinde ~er- 
legen, k6nnen wit uns auf ein physiologisehes Analogon stfitzen. 

Bei Zitternden entsprieht die Anzahl der in der Zeiteinheit mSglichen 
Willkfir-Bewegungen im Allgemeinen dem Zitter-Rhythmus; Wo das Zittern 
wider Erwarten fehlt, kann es - -  wenigstens in einer Reihe yon F~.llen - -  
in seiner diagnostisehen Bedeutung, soweit seine Frequenz in Frage kommt, 
durch Prfifung der Willkfir-Bewegung ersetzt werden. 

Endlich sei darauf aufmerksam gemaeht, dass die yon mir gefibte 
Methode ein Mittel an die Itand giebt, die Schwerf~lligkeit activer Bewe- 
gungen, z. B. die der Sehfittel-L~hmung, zahlenm~ssig zu beweisen. 

B e r i c h t i g u n g .  
Seite 278 Zeile 5 yon oben muss es heissen: ,,Ineinandergeffigtsein ~ 

statt flneingeffigtsein". 
Seite 287 Zeile 14 yon oben ist hinter ,Korteweg" einzuffigen: ,,sagt". 

J. Wolf f .  

T 


