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Vorwort.

Ein Leitgedanke dieses Buches ist: die Schlaflosigkeit ist keine Krank-
heit an sich, sondern das Anzeichen einer Stérung im Kérper. Sie kann
korperlichen, nervésen, seelischen Ursprungs sein. Die Behandlung der
Schlaflosigkeit gipfelt darin, ihre Ursache ausfindig zu machen. Das ist
nicht immer leicht. Aber nur auf diesem Weg sind dauernde Heilungen

erreichbar. Wo die Ursache zu entfernen ist, — und das ist meistens der
Fall —, tritt Heilung ein. Eine unheilbare nervése Schlaflosigkeit gibt
es nicht.

Praktisch ist hier ein sichereres Weiterkommen méglich als in dem
theoretischen Wissen um Schlaf und Traum. Diese Hemmung hingt
wie bei allen Problemen der Psychologie und Physio-Psychologie damit
zusammen, dafl es das gleiche Instrument — das Gehirn — ist, iiber das
geurteilt werden soll und mit dem wir urteilen miissen. Eine endgiiltige
Losung ist uns, die wir an solche Urteilsmittel gebunden sind, daher nie-
mals moglich. Es sind aber zahlreiche Tatsachen bereits bekannt, die den
Ablauf des Schlafes wenigstens in gewisser Richtung verstehen lassen.

Dem Schlaf des Kindes wurde besondere Aufmerksamkeit geschenkt.
Hier, am immer erneuerten Ursprung des Individuums, sind auch am ehesten
Einblicke in dunkles, ursprungverhiilltes Geschehen méglich.

In unruhigen Zeiten, so heifit es, ist die Schlaflosigkeit besonders
verbreitet. Aber was sind unruhige Zeiten? Nicht Krieg braucht es dazu,
nicht Revolution und Inflation und Deflation und wie die groflen Schlag-
worter heiflen, mit denen sich die Menschen kiinstlich Extrabeunruhigungen
schaffen. Auf das Innere kommt es an. Da sitzt auch in schénsten
Friedenszeiten der nagende Wurm, der die Zeit zu einer unruhigen ge-
staltet. In sogenannten ruhigen Zeiten gibt es wohl auch nicht mehr und
nicht weniger ruhige Menschen als sonst, und das weder jetzt noch in der
angeblich so besonders schénen alten Zeit. Im Innern des Menschen muf}
daher immer die Ursache der Schlaflosigkeit aufgefunden werden (soweit
nicht unmittelbar kérperliche Ursachen sie hervorrufen), vom Innern aus
mufy der schlafbringende Ausgleich kommen.

17. November 1924.
W. Schweisheimer.
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[. Schlaf und Traum.

Ich schlafe ein.

Klare Gedankenreihen zerflieBen und ~verwaschen sich in gleitendem
Nebel. Einfliisse der Auflenwelt schalten sich selbsttitig aus. In eng-
gehduste Schale zieht der Eigenorganismus die seelischen Fiihler und
Taster zuriick. Bewufitsein entschwindet. Wille wird iibermannt von héherer
Besanftigung. Dunkel breitet sich {iber alle Sinne. Nichtliches Schweigen
entrafft im Taglicht geballte Komplexe.

Da — kurz nur volliges Versinken — und in hemmungslosem Schrecken
stiirze ich sausend hinab, in unendliche Tiefe, haltlos, ohne Erkennbarkeit,
ohne Moglichkeit eines aufhaltenden Grundes, an dem der Sturz gehemmt
zum Stehen kommen konnte. Das Herz krampft sich in jihem Grauen
wild zusammen, die gelosten Glieder spannen sich, der Atem stockt ob
des in seiner Schnelligkeit atemberaubenden Falles, eine eherne Hand reif3t
das dunkle Tuch von Gehirn und Bewufitsein, der Wille entringt sich den
krampfenden Fesseln, heller Schein blitzt fiillend in das lastende Dunkel:
— ich erwache! Mit himmernden Pulsen, angehaltenem Atem, und einem
Gefiihl unendlichen Schreckens, der die in haltloser Leere sich wiahnenden
Glieder in krampfhafter Zusammenziehung, zu muskelgespannter Versteifung
der Wirbelsiule gezwungen hat.

Wie lange schlief ich — bis zu dem weckenden Fall in die Tiefe?
Ein Blick auf die Uhr: den Bruchteil einer Minute!

1. Was ist Schlafen?

Viele Theorien versuchen die Frage nach dem Wesen des Schlafes zu
beantworten. Keine ist heute anerkannt, keine vermag als allgemein giiltig
angesehen zu werden. Keine kann uns {iberhaupt nur ernstliche Férderung
des Verstindnisses gewihren. Fiir den historisch Denkenden ist es von
Interesse, bis in die Gedankenginge des Altertums zuriick die Auffassung
von Schlaf und Traum zu verfolgen. Dem eigentlichen Erkennen, dem
Wissen um den Ablauf innerer Lebensvorginge wird dadurch nichts ge-
geben. Ganz allgemein ist ja das erreichte Vertindnis fiir das Wesen
seelischer und geistiger Vorgange auflerordentlich gering, trotz allem Be-
mithen um Erforschung des schwer Faflbaren. Die in miihsamen und
glicklichen Stunden gelungene Auffindung einzelner kérperlicher Grund-
lagen fiir psychisches Geschehen gewihrt nur engbegrenzten Ausblick.

Die einzelnen Theorien des Schlafes erhellen das Verstindnis fiir Be-
deutung, Verlauf, ursichliche Entstehung nicht. Welche Leitgedanken sonst
in Biologie oder Physiologie oder Philosophie gerade modern sind, — sie
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2 Schlaf und Traum.

werden zur Deutung des Unverstindlichen verwandt. So kam man dazu,
bei der Entstehung des Schlafes von Selbsthypnose zu sprechen oder mehr
mechanisch Blutleere wie Blutiiberfiillung des Gehirns verantwortlich zu
machen, an Anhiufung von Ermiidungsstoffen (im Zeitalter der Serologie
,Kenotoxine*, d. h. Mudigkeitsgifte, genannt) zu denken, Ausstrecken und
Zuriickziehen der Protoplasmafortsitze der Ganglienzellen als auslésende
Ursache zu betrachten. Innere Sekretion darf hier nicht fehlen: das Sekret
des Hirnanhanges, der Hypophysis, das unmittelbar ins Blut abgegeben
wird, soll schlafverursachend wirken. Die Beteiligung der Groflhirnrinde
am Schlaf war von vornherein deutlich ersichtlich. Aber nicht in ihr,
sondern in irgend einem tiefer gelegenen Hirnteil (vielleicht dem Sehhiigel,
dem Thalamus opticus) sollte das ,,Schlafzentrum* liegen, das wie das Atem-
zentrum, das Sprachzentrum usw. im Gehirn den Mittelpunkt aller Schlaf-
regelungen bilden sollte.

Man kam damit nicht weiter. Letzten Endes handelt es sich um wenig
bewundernswerte Spriinge, die die nackte Tatsache des Nichtwissens in
einen bunteren, sozusagen wissenschaftlichen Schleier hiillen méchten. Ge-
naue Einzelbetrachtung ertibrigt sich. Die Schwierigkeiten aller Theorien
beginnen immer da, wo sich Vergleich mit den tatsichlichen Verhiltnissen
begegnet. Die zum Teil populire und ja wirklich zunichst eingingliche
Theorie mit der Bildung von Ermiidungsstoffen, die im Schlaf wieder zer-
stért werden, ist beispielsweise mit der Tatsache unvereinbar, dafl sehr
hochgradige Ermiidung, nach koérperlicher oder geistiger Uberanstrengung,
den Schlaf gerade nicht eintreten lifit. Der EinfluR des Willens ist ferner
hier bis zu einer gewissen Grenze entscheidend. Ein Mensch ist so miide,
daB er jeden Augenblick in Schlaf zu sinken glaubt, dal er sich nur mit
grofiter Anstrengung wach erhalten kann. Auf einmal ist dieser Midig-
keitspunkt” tiberwunden: es tritt wieder Frische und geistige Leistungs-
fihigkeit ein. Auch hier konnten nicht die das Miidigkeitsgefiih! berbei-
fithrenden Ermiidungsgifte im Koérper durch Schlaf entfernt werden.

Auf den doppelten Mechanismus, der zum Schlaf fiihrt, weist Bleuler
hin: einmal die psychische Ausschaltung der Verbindungen von und nach
aussen, die Verminderung der Agsoziationsspannung, eine Aufhebung der
geistigen Téatigkeit vielleicht bis zum Schwinden des Bewuf3tseins. Dabei
wird aber betont, dafl es nicht bekannt ist, ob auch im traumlosen Schlaf
wirklich Bewufitlosigkeit eintritt, und ob es einen traumlosen Schlaf iiber-
haupt gibt. Der zweite Weg ist die chemische Schaltung, die der Erholung
dient, den Stoffwechsel, die Gefafle, Driisentitigkeit usw. beeinflufit. Die
beiden Mechanismen sind zwar meist zusammengekoppelt, aber grundsitzlich
doch unabhingig voneinander. Die Ermiidung schaffe die Disposition, das
Einschlafen selbst wird als psychischer Schaltungsvorgang betrachtet. Der
Eintritt des Schlafes hingt auch vom Willen ab, freilich nicht in dem
unmittelbaren Sinn, wie der Wille durch Nerveniibertragung auf den Willen
wirkt. Bleuler betont, dafl wichtige Zwischenglieder vom Willen zur
Schlafschaltung durch das Unbewuf3te gehen.

Das Verstindnis fiir naturwissenschaftliches Geschehen wichst, wenn
man nach dem Zweck einer Erscheinung sucht. Man mufl sich hiiten,
menschliche Gedankengédnge unbewufit in Naturereignisse einzuordnen,
Zwecke zu konstruieren, die nicht vorhanden sind. Erlaubt ist hier nicht,
was gefillt. Aber doch bildet die Frage nach dem Zweck einen kriftigeren
Halt fiir das Verstehen, als das oft im Unsicheren verschwimmende Tasten
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nach dem Grund. Der Zweck des Schlafes ist erkennbarer. Der lebende
Koérper braucht zur Wiederherstellung korperlicher und geistiger Leistungs-
fahigkeit den Schlaf, eine Zeit tiefgehender Ruhe. Der in gleichmafiigem
Rhythmus zwischen Schlaf und Wachen wechselnde Ablauf des Lebens
ist eine dem lebenden Organismus — ob er sich als Pflanze, Tier, Mensch
offenbart — innewohnende Notwendigkeit. Schidliche, lebensverkiirzende
Folgen wachen Lebens, die sich als Ermiidung offenbaren, werden durch
den Schlaf ausgeglichen. Schlaf gehért zu den unentbehrlichen Lebens-
notwendigkeiten, wie der Sauerstoff der Luft fiir den Menschen, wie Nah-
rungsaufriahme und Flissigkeitszufuhr. Bei lebensnotwendigen Dingen ist
es nicht richtig, das eine ,,notwendiger* als das andere zu erklaren. Immer-
hin ist es eher moglich, lange Zeit ohne Nahrung zu bleiben als ohne Schlaf.
Ein Hungerkiinstler kann zwei Monate lang willentlich ohne Nahrung bleiben.
Vollkommene Nahrungsenthaltung von 10 und 20 Tagen ist nichts Seltenes.
Vollkommener Schlafentzug von wenigen Tagen bringt eine tdédliche Er-
schopfung oder Vergiftung, oder wie man den Endzustand bezeichnen will,
mit sich. Zu den grofiten Martern, die sich die Phantasie eines Schriftstellers
oder das Rechtsempfinden primitiver strafender Voélker ausdenkt, ist der
gewaltsame Schlafentzug zu rechnen. Er fithrt zu Wahnsinn und Tod.

Der Zweck des Schlafes ist Verhiitung einer fortgesetzten schidlichen
Abniitzung des Organismus. Claparéde, der in seinen Betrachtungen
iiber den Schlaf den Zweck dieser Erscheinungen in den Vordergrund stellt,
betrachtet den Schlaf als Instinkt, gleich den anderen Instinkten, die uns
ein richtiges Verhalten aus angeborenem, altiilberkommenem Weggefiihl
vorzeichnen. Wir schlafen danach nicht, weil wir vergiftet oder erschopft
sind, sondern wir schlafen, um es nicht zu sein. Die Trianenfliissigkeit
wird erzeugt, nicht weil die Hornhaut des Auges trocken geworden ist
und dadurch Schaden zu leiden droht, sondern sie wird stindig abgesondert,
damit die Hornhaut nicht trocken wird und durch Schrumpfung zugrunde
geht. Auch der Schlaf ist ein Schutzmittel, eine Vorbeugungsmafinahme.
Sie tritt in Tétigkeit, ehe wirkliche Schidigung sich ergeben hat.

Der Instinkt des Schlafes wird von dem ,,Gesetz des gréfiten Interesses*,
wie Claparéde das nennt, geleitet. Schlaf tritt dann ein, wenn augen-
blicklich der Schlaf das grofite Interesse des Kérpers bedeutet. Solche
Annahme macht viele sonst unverstindliche Erscheinungen begreiflich. Der
Schlaf tritt ein, wenn die inneren Umstinde, die sein Kommen bedingt
haben, auf nicht allzu grofle Hemmungen stoflen. Jemand ist nahe am
Einschlafen. Die Gefahr bedroht ihn aber, nach dem Einschlafen von
wilden Tieren angefallen zu werden. Das wichtigste ist fiir ihn daher,
zunichst einmal diese Bedrohung aus der Welt zu schaffen. So zieht er
sich in ein Haus, ein Zelt, auf einen Baum zuriick; erst dann tritt der Schlaf
ein. Hungergefiihl, Notwendigkeit des Helfens, Vordringlichkeit anderer
Titigkeit, moralische Hemmungen kénnen in gleicher Weise das augen-
blicklich groflere Interesse fiir den Korper darstellen. Mit Willenskraft
wird der Schlaf daher verschoben.

Fiir den in seine engen Grenzen der Leistungsfihigkeit gebundenen
Kérper ist das nur bis zu einem bestimmten Punkt mdglich. Dann wird
der Schlaf auf jeden Fall zum grofiten Interesse des Kérpers. Seine Hint-
ansetzung wirde eine sicherere Schidigung bedeuten als die Vernachldssi-
gung anderer Interessen. Solche Leitseile der Lebensfithrung kommen nicht
zum Bewufltsein. Im Unbewuften ziehen sie und begrenzen sie die Strafle.

1*



4 Schlaf und Traum.

Nur die Folge wird sichtbar: der Koérper wird — iibermiidet — gegen
seinen Willen vom Schlafe iiberwiltigt. Der Feldherr, der mehrere Nachte
gewacht hat, schlift am Schlachtfeld ein. Der Soldat, der nur tfioch einige
Minuten zu gehen hitte, um in Sicherheit zu sein, verfallt mitten im Granat-
feuer, ohne Deéckung, in Erschopfungsschlaf. Nach kurzer Zeit kann das
uniiberwindliche Schlafbediirfnis gesittigt sein; nunmehr tritt wieder ein
anderer Punkt an die Stelle des grofiten Interesses: die Leitung der
Schlacht, die Flucht aus dem Feuer. Aber der kurze Schlaf hat den
Korper von einer durch Uberleistung hervorgerufenen ILebensbedrohung
befreit.

Es ist kein Zweifel, dal man den Kérper dazu erziehen kann, den
Schlaf als sein grofites Interesse zu betrachten, auch dann, wenn ein wirk-
liches Bediirfnis nicht besteht, und daff man ihn dazu bringen kann, dieses
Interesse zu vernachlissigen. Gewohnheit tritt hier — freilich immer nur
in den Grenzen des wirklich Erforderlichen — regelnd ein. Wer wenig
Beschaftigung hat, gewshnt sich zuweilen langen Schlaf an, morgens und
mittags. Er ,verdést das Leben. Oder es fehlt eine Anregung zur Wach-
haltung des Geistes. ,,Dormir, c’est se désinteresser’* sagt Claparéde,
und diese Ausschaltung des Interesses gelingt manchen Menschen sehr
leicht. Die einténige Stimme eines Geistlichen auf der Kanzel, eines Vor-
tragsredners, die Stimmung im Theater oder Konzertsaal lisst ein Interesse
an den geistigen Vorgingen bei ihnen nicht aufkommen: sie schlafen ein.
Und umgekehrt beruht ein nicht geringer Teil tiefgreifender Schlafstérungen
darauf, da3 das Interesse des Korpers nicht endgiiltig auf den Schlaf ge-
richtet ist, sondern dafl es von immer neuen und vordringlichen Gedanken-
kreisen teils willentlich teils gegen den Willen und ohne Wissen in An-
spruch genommen wird.

Eine merkwiirdige Ansicht {iber den Schlaf hat neuerdings Zell aus-
gesprochen. Sie ist deshalb erwdhnenswert, weil Zell ein vorziiglicher,
gedankenreicher Tierbeobachter ist, der manche unerklirlich erscheinende
Naturtatsache dem Verstandnis erschlossen hat. Er hilt nun den Schlaf
nicht fiir eine Naturnotwendigkeit. Der Naturmensch mufite wegen der
nichtlich schweifenden und ihn bedrohenden wilden Tiere sich in Stille
und Dunkelheit zuriickziehen. In iibererbter Gewohnheit verdunkeln wir
deshalb heute noch unser Schlafzimmer und l5schen das Licht bei Zubett-
gehen. Von unseren Sinnen schliaft das Sehvermégen am tiefsten, weil
das Auge in der Dunkelheit am wenigsten niitzt. Dagegen ist heute noch
unser Ohr am ldngsten wach und schiittelt am leichtesten den Schlaf ab,
weil der Naturmensch auf den Uberfall der wilden Nachttiere gefaf’t sein
muflte. Der Urmensch hat tiberhaupt nur durch den Schlaf die Méglich-
keit erlangt, neben den Bestien seiner Umgebung zu bestehen. Seine
Nahrung konnte er sich nur am Tage verschaffen; denn zu dieser Zeit
wurden ihm seine vierfiiligen Gegner nicht gefdhrlich, da sie wie die
meisten Tiere Nachtgeschtpfe sind und nachts auf Raub ausgehen. So
entstand fiir ihn die Notwendigkeit, sich in der Nacht regungslos zu ver-
halten, sich auf die den Raubtieren unzuginglichen Biume oder in Hohlen
zuriickzuziehen und sich dem Schlaf zu iiberlassen, der ihm zudem das
Entbehren der Nahrung wihrend dieser Zeit erleichterte. Der Mensch ist
in seinen Veranlagungen und Gewohnheiten nur als Abkémmling des Ur-
menschen zu verstehen. Er ist und war von der umgebenden Natur ab-
hingig. Das Schlafbediirfnis wird allmihlich geringer, denn fiir den Kultur-
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menschen mit seinen neuzeitlichen Waffen werden die wilden Tiere nicht
mehr gefshrlich. Der Naturmensch kletterte frither mit Einbruch der
Dimmerung auf seinen Baum, zog sich in seine Hohle zuriick. Er schlief
also stets vor Mitternacht. Das von der Natur Gewollte ist stets auch
das Gesiindeste.

Es ist vielleicht ein guter Gedanke den nichtlichen Schlaf des Menschen
mit diesem Verhalten des Naturmenschen in Verbindung zu bringen. Es
wird dadurch verstindlich gemacht, warum der Schlaf des Menschen im
Gegensatz zu dem fast aller frei lebenden Siugetiere in die Nacht fillt.
Fir die hochst sonderbare Anschauung, dal der Schlaf tiberhaupt keine
Naturnotwendigkeit sei, wird jedoch nichts bewiesen.

Die Wissenschafter, die sich in exakter Weise mit dem Schlaf be-
schiftigt haben, sind sich wohl bewufit, wie wenig ihnen das eigentliche
Wesen dieser Vorginge verstindlich wurde. "Nicht jeder hat das freilich
in so offene Worte gekleidet wie Kant, der, nachdem er den Schlaf, der
Worterklirung nach, als einen Zustand des Unvermdégens eines gesunden
Menschen, sich der Vorstellung durch iduflere Sinne bewufit werden zu
konnen, bezeichnet hat, dazu bemerkt: ,Hierzu die Sacherklirung zu finden,
bleibt den Physiologen iiberlassen. In anderen Fillen wird die Theorie
zum Feind des Verstindnisses. Es gilt hier das Schopenhauersche
Wort: ,,Eine Hypothese fithrt in dem Kopfe, in welchem sie einmal Platz
genommen hat, oder gar geboren ist, ein Leben, welches insofern dem
eines Organismus gleicht, als sie von der Auflenwelt nur das ihr Gedeihliche
und Homogene aufnimmt, hingegen das ihr Heterogene und Verderbliche
entweder gar nicht an sich kommen li3t, oder, wenn es ihr unvermeidlich
zugefithrt wird, es ganz unversehrt wieder exzerniert“. In den Kopfen,
auf welche die Hypothese wirken soll, besteht meistens solche einseitige
Einstellung nicht. Wirkung zur Verstindniserweckung tritt deshalb auch
nicht ein.

Die Briicke zur Verbindung zweier Reiche, die wohl in der Einheit
wurzeln, aber menschlichem Verstehen als Auﬁerungen verschiedener Art
erscheinen, ist noch nicht geschlagen. Zwischen dem Dunkel, das nach
wie vor Uber geistige Lebensvorginge gebreitet ist, und dem klaren Licht,
das grofle Teile der korperlichen Physiologie erhellt, trennt ein uniiber-
schrittener Abgrund. Vereinzelt laufen Wege korperlicher Forschung dicht
an ihn heran. Der Hoffnungsfreudige erwartet Aufdeckung der Geheimnisse
durch weiteres Zurlickfithren auf kérperliche Befunde und Unterlagen. Der
Zweifelnde denkt nicht ernstlich an solche Lésung. Von seinem angeborenen
Trieb nach Erkennen gedringt, gestofien, forscht er weiter. Aber wie ihm
selbst die Morphologie keinen wirklichen Erkenntnisfortschritt zu bieten
scheint, wie selbst ihre umfassenden Forschungsergebnisse seiner Auf-
fassung nach nur in die Breite des errafften Wissens, nicht in die Tiefe
der Wesenserfassung gehen, so glaubt er auch im Innersten gar nicht daran,
eine Erklirung des Wesens psychischen Geschehens erwarten zu diirfen.
Gibt doch schon die einfache Zelle, in verkleinertem Format nur, ganz
genau dieselben Ritsel auf, auch dem Suchen nach der Gestaltform, wie
der Gesamtorganismus in irgendeinem Mikro- oder Makrokosmos. Und
hiebei ist nur von der Erfassung korperlichen Seins die Rede, nicht von
der grundverschiedenen Erklarung koérperlichen Geschehens, oder gar
dem ungreifbaren Mysterium seelischen Erlebens.

- Es ist notwendig, sich in der Grenze des Begreiflichen zu halten, das
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Zugiangliche in der Natur vom Unzuginglichen zu scheiden. Dieser Weg,
fern von Hypothese und Spekulation, ringt dem Unerforschten ein Stiick
Land nach dem andern ab. Auf jeden Fall sind in der Erkennung des
Ablaufs psychischer Lebensvorginge grofie methodologische Fortschritte
moglich, ist Einblick in die Disposition des Geschehenden zu erlangen.
Freilich selbst in dieser Hinsicht stehen wir erst am Anfang des Erkennbaren.

2. Physiologische Tatsachen beim Schlafvorgang.

Um einen Halt auf der schwankenden Plattform zu gewinnen, die mit
mithsamen Ridern auf unwegsamer Strafle in das unerforschte Land des
Schlafes und der Triume torkelt, ist es zunidchst nétig, die wenigen
physiologischen Tatsachen festzustellen, die Beobachtung und Ex-
periment auf diesem Gebiet bisher gesichert haben. Man wird dabei doch
erkennen, daf} die grofle weile Fliache, die ein unerforschtes Land auf der
Karte kennzeichnet, an verschiedenen Stellen mit dem freundlichen Griin
und Braun des Wissens und Kennens gefirbt ist.

Ermiidung und Miidigkeit.

Ermiidung und Midigkeit sind wohl voneinander zu unterscheiden.
Ermiidung ist nach Kraepelin die Einbufle an Lebensfihigkeit, die
unmittelbar durch den Stoffverbrauch und dessen Folgen herbeigefiihrt wird.
Der Grad der Ermiidung hingt ab von dem vorhandenen Kraftvorrat, sowie
von der Dauer und Schwere der geleisteten Arbeit. Nahrungsaufnahme
gleicht die Ermiidung nur in beschrinktem Mafle aus, am wichtigsten sind
dafiir Ruhe und Schlaf. Die Midigkeit dagegen ist im Gegensatz zu
der objektiven Tatsache der Ermiidung nur ein subjektives Gefiihl, ein
Warnungszeichen. Sie geht zwar meistens, aber doch nicht immer und
nicht ausschliefilich mit der Ermiidung parallel.

Schlaf und Ermiidung hingen in vieler Beziehung eng zusammen. Nicht
in allen Fillen aber besteht die ursdchliche Verkniipfung der beiden: Schlaf
eine Folge der Ermiidung. Angestrengte kérperliche oder geistige Arbeit
fithrt zur Ermiidung und 16st in zweiter Linie Bediirfnis nach Schlaf aus,
als dem Zustand, in dem sich die normale Spannkraft des lebenden und
wirkenden Organismus am raschesten und sichersten wiederherstellt.

Ermiidung und Schlafbediirfnis treten aber auch ohne ausgesprochene
koérperliche oder geistige Tatigkeit auf, selbst wenn absichtlich alle Be-
wegungen und Regungen nach Méglichkeit hintangehalten werden. Das
ist durchaus nicht verwunderlich: die Innenarbeit im Kérper, die zur Auf-
rechterhaltung des Lebenszustandes notwendig ist, fordert stindig Krifte
und Anstrengung. Bei einer Umrechnung in das gewdhnliche Arbeitsmafd
ist das eine ganz gewaltige Leistung. Es gehoren dazu Herzschlag und
Blutkreislauf, duBere und innere Atmung, Verdauungsvorginge, Leitung in
den Nervenbahnen, Absonderung von Verdauungssiften und Driisensekreten
verschiedenster Art, unwillkiirliche Muskelzusammenziehungen und -aus-
dehnungen, Ersatz und Neubildung der zugrundegegangenen Zellen, in
jugendlichen Jahren Wachstum des ganzen Kérpers. Alle diese zur Auf-
rechterhaltung des inneren Betriebes notwendigen Leistungen des Organismus
bedingen Krifte- und Stoffaufwand, fithren also Ermiidung herbei und gehen
unbeirrt von Schlaf oder Wachen fort, und miissen weiter gehen, bis der



Physiologische Tatsachen beim Schlafvorgang. 7

letzte Pulsschlag erloschen, damit auf die Weiterfithrung des Gesamtbetriebes
Verzicht geleistet ist,

Das kleine Kind, das fast den ganzen Tag sich ruhig verhilt und
schlaft, ermiidet nicht nur durch die gewaltige Anstrengung des Trinkens,
sondern vor allem durch die in aller Ruhe geleistete Arbeit des Wachens.
Sein Schlafbediirfnis ist darum auflerordentlich. Zu Zeiten, wo iltere Kinder
in stirkere Wachstumsperioden kommen, in der Pubertitszeit, ist ihr Schlaf-
bediirfnis merklich gesteigert. Es ermiidet und schlift aber auch -der Er-
wachsene, der den ganzen Tag Ruhe hilt, trig auf dem Sofa liegt, endlich
abends vom Sofa ins Bett geht und miide in Schlaf sinkt. Bestimmte
geistige Einstellung und Gewohnheit macht hier viel aus.

Von den Ermiidungstheorien ist die Annahme giftiger Ermiidungs-
stoffe, die im Schlaf aus dem Organismus entfernt werden, ein echtes Kind
unserer biochemisch denkenden Zeit. Auch diese mit exakten Zahlen
arbeitende Hypothese hat schlielich nichts weiter getan, als lber ein
dunkles Geheimnis einen Schleier gebreitet, dessen einzelne Fiden der
Beobachtung dann erkennbar waren. Wie aus dem Beispiel der Uber-
miidung hervorgeht, besteht zuweilen ein unmittelbarer Gegensatz zwischen
Ermiidung und Schlaf. Es fehlt dem abgehetzten, ilibermiideten Kérper
offenbar die Kraft, die notwendige Folgerung aus der Ermiidung zu ziehen
und sich in Schlaf zu versetzen. So kann jemand objektiv vollstindig er-
midet sein, subjektiv sich todmiide fithlen und ist doch nicht in der Lage
einzuschlafen.

Korperliche Anstrengung wirkt durch Ermiidung im allgemeinen stirker
schlaffordernd als geistige. Bei korperlicher und geistiger Titigkeit ruft
besonders einseitige Belastung engumschriebener Gehirnteile, wie sie bei
allzu gleichférmiger, lange fortgesetzter Tatigkeit eintritt, Ermiidung und
Schlaf hervor. Es ist deshalb zweckmiflig, zur Frischerhaltung von Geist
und Kérper in solchen Fillen die lange einténige Arbeit durch eine andere
Titigkeit zeitweilig zu unterbrechen, also lange fortgesetztes Rechnen durch
einen Spaziergang, Studieren durch Klavierspielen usw. Midigkeit und
Schlaf werden dadurch verscheucht. ‘

Dem ermiideten Kérper ist nichts willkommener als der Schlaf, — ein
deutliches Zeichen des Bediirfnisses. Der Ermiidete betrachtet den Schlaf
als seinen liebsten Helfer. Er will von nichts mehr wissen, nichts essen,
nichts denken, nur schlafen. Schopenhauer hat das Glick des Schlaf-
findens durch einen schonen Vergleich gekennzeichnet. Das Gehirn, mit
seiner Funktion des Erkennens, ist nichts weiter als eine vom Willen (dem
von Schopenhauer bekanntlich aufgestellten Lebensmittelpunkt) zu seinen
drauflen liegenden Zwecken aufgestellte Vedette. Dieser Wachposten
schaut oben, auf der Warte des Kopfes, durch die Fenster der Sinne um-
her und pafit auf, von wo Unheil droht und wo Nutzen abzusehen ist.
Nach seinem Bericht entscheidet sich der Wille. Dieser Wachposten ist
dabei, wie jeder im aktiven Dienst Begriffene, in einem Zustand der Span-
nung und Anstrengung. Er sieht es daher gern, wenn er, nach verrichteter
Wacht, wieder eingezogen wird; jede Wache zieht gern vom Posten wieder
ab. Dieses Abziehen ist das Einschlafen. Deshalb ist es so sif§
und angenehm, und deshalb sind wir so gern dazu bereit. Das Aufgeriittelt-
werden ist dagegen unwillkommen, weil es die Vedette plotzlich wieder
auf den Posten ruft.



8 Schlaf und Traum,

Ein Zeichen der Ermiidung, das den nahenden Schlaf ankiindigt, ist
das Gihnen. Es ist das ein merkwiirdiger, noch unerforschter Reflex,
bei dem eine tiefe Einatmung bei weit gedffneter Stimmritze und meistens
auch gedffnetem Mund erfolgt. Es handelt sich dabei um eine Bemiihung
des Korpers sich gegen Miidigkeit und andringenden Schlaf zu wehren.
Denn durch Gihnen wird die Lunge einige Zeit in aufgeblihtem Zustand
erhalten, so dafl sich Verschiebungen in der Blutverteilung des Kérpers
ergeben. Dem Blut wird mehr Sauerstoff zugefithrt als sonst. Gihnen
kommt auch bei Magenstérungen vor, bei Langeweile, Gahnkrimpfe bei
gewissen Krankheiten des Gehirns, auch bei hysterischen Zustinden, aber
im allgemeinen bedeutet das Gahnen doch ein Anzeichen der Ermiidung
und einen Hinweis auf nahenden Schlaf. Fir viele Leute ist es das Mahn-
zeichen ihres Korpers, sich zur Ruhe zu begeben.

Stoffwechsel.

Genaue Untersuchungen des Stoffwechsels haben eine Abnahme der
mefibaren Stoffwechselvorginge wihrend des Schlafes erwiesen, und zwar
besonders wahrend des ruhigen, tiefen Schlafes. Wihrend des Stoffumsatzes
im Kérper gehen chemische Verbrennungen vor sich. Ein dabei entstehendes,
in seiner Menge feststellbares Endprodukt ist die zur Ausscheidung ge-
langende Kohlensaure. Ihre Menge vermindert sich im Schlaf gegeniiber
einem sich ziemlich ruhig verhaltenden Wachenden um nahezu die Hilfte.
Der Tiefstand der Kohlensiureerzeugung und -abgabe wurde in der Mitte
des 6—8stiindigen Schlafes gefunden. Dieser Tiefstand der Kohlensiure-
abgabe tritt aber auch in wachem Zustande ein, wenn die Versuchsperson
vollkommen ruhig liegen bleibt, jede willkiirliche Bewegung bewufit nach
Moglichkeit vermeidet, die Muskeln in einen entspannten Zustand versetzt,
die Atmung auf das Notwendigste beschrinkt und jede Nahrungsaufnahme
vermeidet. Dadurch ist ein deutlicher Hinweis gegeben, dafl der ver-
minderte Stoffwechsel wihrend des Schlafes mit dem Wesen des Schlafes
unmittelbar nichts zu tun hat, sondern nur eine Folge der mit ihm ver-
bundenen Muskelruhe darstellt. Gesteigerte Traumtitigkeit hat begreif-
licherweise augenblickliche Zunahme der Stoffwechselvorginge im Gefolge.
Die Bewegungen, das Sprechen und die einander folgenden Muskelkon-
traktionen der lebhaft Triumenden bedingen einen erhéhten Stoffverbrauch,
der hinter dem eines titigen Wachenden unter Umstinden nicht zuriick-
bleibt. Je ruhiger, tiefer und traumloser der Schlaf, um so geringer ist
der Stoffumsatz im Koérper. Unter eine gewisse Grenze wird er nie herunter-
gehen konnen, weil die notwendigen Umsitze im Kérperinnern, die zur
Aufrechterhaltung des Blutkreislaufes und der sonstigen notwendigen Lebens-
vorgénge vor sich gehen, auch im Schlaf nicht einhalten diirfen.

Man nimmt an, dafi im Schlaf gleichzeitig der Aufbau von Stoffen
vor sich geht, die wie beispielsweise das Glykogen als Reservestoffe fiir
den spiter wieder arbeitenden Koérper dienen. Genaue derartige Ergebnisse
sind nur schwer zu erhalten. Die Vorstellung ist aber zunichst wohl denkbar,
dafl im Schlaf dem Kérper gewissermaflen mehr ,,Zeit* fiir solche Aufbau-
vorgiange zur Verfiigung steht als im wachen Zustand, wo alle Spannkrifte
fir die rasch wechselnden Anforderungen des titigen Lebens zur Verfligung
stehen miissen. Auch begiinstigt die im Schlaf wahrscheinlich vorhandene
Ansammlung von ziemlich viel Blut im Innern des Kérpers, namentlich in
den Eingeweiden, den Aufbau der dort gebildeten Stoffe.



Physiologische Tatsachen beim Schlafvorgang. 9

Die Herabsetzung der Verbrennungsvorginge im Koérper wihrend des
normalerweise tiglich wiederkehrenden Schlafes fithrt auch sonst zu not-
wendigem Ausgleich. Wihrend dieser Ruhezeit kénnen etwaige Verbren-
nungsreste und unverwertbare Schlacken, die sich unter Tages im Korper
angehiuft haben, wieder entfernt, das richtige Gleichgewicht hergestellt
werden. Damit ist allerdings wieder nicht erklirt, warum ein Schlafbediirfnis,
ein Anfall lihmender Miidigkeit unter psychischem Einfluf§ plétzlich schwindet.
Langewihrende, gleichférmig fortgesetzte Arbeit hat uns so ermiidet, dafl
wir fast umzusinken drohen: wir ergreifen eine andere Beschiftigung, die
uns augenblicklich mehr zusagt, die neue Anregung gewdhrt, und das Ge-
fithl der Mudigkeit, das Bediirfnis nach Schlafen, ist wie fortgeweht. Der
Wanderer, der acht Stunden ohne lingere Pause gegangen ist, kommt in
den Bann frohlicher Musik: erfrischt wandert er weiter, wie nach einem
anregenden Bad, das Verlangen nach Ruhe und Schlaf ist verschwunden.
Solche Dinge weisen immer von neuem auf die hohe Bedeutung psychischen
Geschehens fiir Eintritt und Fernbleiben von Schlaf hin. Auch von einer
Untersuchung des Stoffwechsels, von der Annahme eines Abbaus oder einer
Ausschwemmung von Stoffwechselprodukten, von Ermiidungsstoffen, ist
keine Losung des Problems zu erwarten.

Das Wachstum des menschlichen Kérpers geht anscheinend in der
Hauptsache im Schlafe vor sich. Messungen an wachsenden Kindern zeigen
eine groflere Lingenzunahme am Morgen als am Abend. Zum Teil kann
das damit zusammenhingen, dafl die aufrechte Haltung am Tage durch
Zusammenpressen der Zwischenwirbelscheiben eine Verkiirzung der Wirbel-
sdule herbeifiihrt, damit ein etwaiges Wachstum nicht zum Vorschein
kommen lifit; in der Nacht dagegen kommt eine solche mechanische Ver-
kleinerung nicht in Frage. Aber es ist an und fiir sich unwahrscheinlich,
dafl auch in der Wachstumszeit die Koérperzunahme zu einer Zeit eintritt,
da der Koérper wenig mit anderen Notwendigkeiten beschaftigt ist, also im
Schlaf. So ist es vielleicht zu erkliren, warum wachsende Kinder ein so
ausgesprochenes Bediirfnis nach Schlaf haben. Der Koérper hat den inner-
lichen Drang zu wachsen, und dafiir stellt er — durch das Bediirfnis nach
Schlaf — jenen Zustand her, der ihm die beste Gewihr fiir die Erfullung
des ihm tbererbten Dranges zu gewihrleisten scheint. Je mehr ein Kind
wichst, um so grofler ist sein Schlafbediirfnis. Es mufl Erfiillung finden,
soll keine Schidigung eintreten. Nichts anderes, keine noch so kriftige
Ernihrung kann dafiir Ersatz schaffen.

Absonderung von Driisensédften.

Die Absonderung von Driisensiften ist im Schlaf entsprechend der
allgemeinen Abnahme vieler Korpertitigkeiten herabgesetzt. Das miide
Kind gihnt nicht nur; es reibt sich auch die Augen. Die stindig weiter-
gehende Sekretion von Trinenfliissigkeit, die die Augenoberfliche glatt und
geschmeidig hilt, 148t nimlich etwas nach, und das ruft ein Gefiihl von
Reiz und Trockenheit hervor, das durch Reiben, damit durch Anregung
der Tranenabsonderung beseitigt werden soll. Im Schlaf nimmt die Ab-
sonderung der Trinenfliissigkeit weiter ab, das gebildete Sekret trocknet
ein. Am Morgen sieht man infolgedessen das kornige Sekret als die ,,Sand-
kornchen®, die der ,,Sandmann® dem miiden Kind in die Augen gestreut
hat, um es zum Schlafen zu bringen. Die Sekretion der Nasenschleimhaut
lafit nach: ein heftiger Schnupfen laflt im Schlaf nach zu ,laufen®“. Die
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Sekretion der Mundschleimhaut vermindert sich: Gaumen und Rachen
werden trocken. '

Die Magendriisen arbeiten in vermindertem Mafle, wie auch die
Bewegung des Magens im Schlaf auf ein Mindestmafl beschrinkt sind. Da-
gegen ist es fraglich, ob die Verdauungsdriisen des Darmes ihre Titigkeit
sehr einschrinken. Jedenfalls gehen gerade im Darmgebiet wichtige Um-
sitze wihrend des Schlafes vor sich. Zu den Driisen, die im Schlaf hiufig
mehr arbeiten als im Wachen, gehéren vor allem die Schwei3driisen. Es
wird davon bei der Betrachtung des kindlichen Schlafes noch die Rede
sein. Es ist bekanntermaflen viel leichter, einen Kranken, der zu Helil-
zwecken schwitzen soll, im Schlaf in Schweiff zu bringen als in wachem
Zustand. Und die ,,Krise* einer schweren Krankheit, die giinstige Lsung,
tritt unter Schweiflausbruch fast immer im Schlaf ein. Nicht zuletzt des-
halb gilt der ,,heilsame‘ Schlaf bei Krankheiten als wichtigstes Gesundungs-
mittels

Wie unaufhaltsam die Sekretion mancher Driisen im Schlaf fortgeht,
zeigt sich am augenfilligsten an der Titigkeit der Niere. Die beiden
Nieren erzeugen den Harn, schicken ihn durch die beiden Harnleiter zu
dem gemeinsamen Sammelbecken der Harnblase und diese gibt ihn nach
geniigender Fiillung unter dem EinfluB des Willens durch die Harnréhre
nach auflen ab. Die Nierentitigkeit hilt im Schlaf nicht ein. Sie ist
lebensnotwendig, weil sie stindig Stoffe, die im Stoffwechsel entstehen und
sonst giftig wirken wiirden, in geeigneter chemischer Form nach auflén
schafft. Sie ist im Schlaf zum Teil sogar gesteigert. Jetzt, wo night so-
viel Stoffwechselprodukte entstehen, wird reiner Tisch gemacht und alle
angehiuften Reste im Harn nach auflen geschafft. Wihrend des Schlafes
fillt sich deshalb die Harnblase immer mehr, und am Morgen ist die Harn-
blase ganz gefiillt. Schon wihrend des Schlafes aber kann sie, namentlich
nach reichlicher Fliissigkeitsaufnahme am Vorabend, so gefiillt werden, daf}
ihr Reiz den Schlifer weckt und ihn zur Entleerung der Blase zwingt.
Auch die Sekretion der Galle und andere Absonderungen von Driisen gehen
im Schlaf unentwegt weiter.

Blutkreislauf.

Es lag nahe, den Vorgang des Schlafens, der wesentlich mit dem Gehirn
zusammenhingt, zu Blutkreislaufverinderungen im Gehirn in Beziehung zu
bringen. Die Spannung der Gefifle in der Haut und in den Eingeweiden
vermindert sich. Eine meflbare Abnahme d esBlutdruckes im arteriellen
Gefilsystem ist die Folge. Umfangsuntersuchungen von Hand und Unter-
arm zeigen eine Zunahme der Blutfiille in diesen Adufleren Korperteilen
wahrend des Schlafes, die 1!'fe—2 Stunden nach Beginn des Schlafes den
Héhepunkt erreicht hat, auf diesem Stand verharrt und in der Zeit kurz
vor dem Erwachen sich schnell wieder zuriickbildet.

Aus solchen Erscheinungen wird auf eine Verringerung der Blutzufuhr
ins Gehirn wihrend des Schlafes geschlossen. Andere Untersucher sprechen
aber umgekehrt gerade von einer Zunahme der Blutmenge im Gehirn. Dieser
Gegensatz in der Anschauung ist erstaunlich. Klinische Beobachtungen und
Experimente geben aber bisher die Moglichkeit verschiedener Deutung.
Schopenhauer berichtet nach einem von Pierquin mitgeteilten Krank-
heitsfall: ,,Bei einem Midchen, dessen Schidelknochen durch Knochenfrafl
zum Teil so zerstort waren, dafl das Gehirn ganz entbléfit lag, quoll dieses
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beim Erwachen hervor und sank beim Einschlafen. Wihrend des ruhigen
Schlafes war die Senkung am stirksten. Bei lebhaften Triumen fand Turgor
(Schwellung) darin statt.“ Auch sonst gaben Schidelverletzungen, bei denen
das Gehirn zum Teil frei lag, Anlafl zu Beobachtungen des Gehirns im
Schlaf. Es wurde mehrfach eine Zunahme des Gehirnumfanges beim Ein-
schlafen festgestellt, was einem Einstrémen von Blut entsprechen wiirde.
Mosso hat einen Menschen so auf Wagen gelegt, dafl das Gewicht des
auf einer Wage liegenden Korpers und jenes des auf einer anderen Wage
liegenden Kopfes (mit Hilfe von Gewichten) einander ausglichen. Beim
Einschlafen sank nun der Kopfteil der Wage, der Kopf wurde also schwerer.
Es ist aber nicht zu unterscheiden, ob diese Erscheinung auf einem Ein-
strémen von Blut ins Gehirn oder in die Weichteile von Kopf und Hals
zuriickzufithren ist. In die Gefifle der Gesichtshaut stromt jedenfalls im
Verlaufe des Schlafes mehr Blut, sie erweitern sich; das geht aus der Rote
hervor, die auch ein anfinglich blafes Gesicht hiufig schon nach kurzem
Schlaf iiberzieht. Besonders bei Kindern ist der Anblick der rosigen Wangen
im Schlaf bekannt, er gilt als Zeichen festen, gesunden Schlafes.

Heute wird doch vielfach angenommen, dafl im Schlaf eine verhiltnis-
mifige Blutleere des Gehirns zustande kommt, und, dafl ein Teil des
iiberschiissigen Blutes aus dem Gehirn wie aus dem sonstigen Korper sich
in die erweiterten Eingeweidegefifle ergiefit und dort bis zu der Zeit vor
dem Erwachen festgehalten wird. Ein Vergleich mit gewissen krankhaften
Zustinden gewihrt keine Moglichkeit der Entscheidung: eine Ohnmacht,
die zwar nicht dem Wesen nach, aber in der dufleren Erscheinung an den
Schlaf gemahnt, kann ebenso gut mit einer plétzlichen Blutiiberfiillung wie
einer Blutleere des Gehirns zusammenhingen.

In den Tropen lieflen sich bei Europiern, die sich an das Klima nicht ge-
wohnen konnten und dauernd an Schlaflosigkeit litten, bemerkenswerte
Anderungen im Verhalten des Blutdruckes nachweisen. Wihrend sonst eine
Herabsetzung des Blutdruckes beim Einschlafen allgemein festzustellen ist,
bestand dort bei den an Schlaflosigkeit leidenden Europdem eine Blutdruck-
steigerung in den Schlagadern der Glieder vor dem Einschlafen. Zwischen
diesem ungewdhnlichen Verhalten im Blutkreislauf und der Schlaflosigkeit
ist wohl sicher irgendein Zusammenhang anzunehmen.

Herzschlag und Puls sind im Schlaf verlangsamt. Besonders genaue
Angaben dartiber hat Klewitz gemacht. Die durchschnittliche Pulszahl
bei einer Anzahl von gesunden Menschen betrug danach im Wachen
74 Schlige in der Minute, im Schlafe nur 59; das ist ein Unterschied von
15 Schligen. Die Schwankungen der Pulszahl sind im Schlaf geringer als
im Wachen. Kleine Unregelmifligkeiten des Pulses, wie sie durchaus dem
gesunden Herzen entsprechen, verschwinden im Schlafe nicht. Der Puls
mancher Personen beschleunigt sich etwas bei der Einatmung, namentlich
bei heftiger Einatmung, verlangsamt sich bei der Ausatmung. Diese Eigen-
tiimlichkeit bleibt auch im Schlaf bestehen; sie kommt besonders zum Vor-
schein, wenn #ngstigende Triaume ein heftiges, beschleunigtes Atmen ver-
anlassen. Die Pulszahl verringert sich in der Nacht auch dann, wenn ein
Mensch zwar nicht schlift, aber vollkommen ruhig daliegt. Dagegen ist
die Pulszahl beim Schlaf am Tage nur wenig oder gar nicht vermindert
gegeniiber der Pulszahl im Wachen. Offenbar lifit sich der Rhythmus der
am Tag und in der Nacht ablaufenden Lebensvorginge in seiner Ge-
schwindigkeit nicht so leicht beeinflussen.
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Herzen mit Klappenfehlern verhalten sich in ihrer Pulszahl wie
gesunde Herzen. Nur wenn die Herzkraft voriibergehend nachlift (De-
kompensation), wird die Pulsabnahme im Schlaf geringer; in manchen Fillen
kann dann sogar die Pulszahl im Schlaf hoher sein als im Wachen. Unregel-
mifigkeiten des Pulsschlages, wie sie bei Stérungen in der Herzmuskulatur
vorkommen, verschwinden im Schlaf nicht, auch nicht die hierher gehorige
sehr grofle Pulsbeschleunigung (Tachykardie). Dagegen verschwindet eine
solche Tachykardie im Schlafe, wenn sie auf rein nervéser Grundlage beruht.
Genaue Beobachtung des Blutkreislaufes im Schlafe kann also unter Um-
stinden einen wichtigen Hinweis fiir die Beurteilung und richtige Wertung
von Krankheitsbildern geben.

Atmung.

Gleich wie die Pulszahl ist auch die Anzahl der Atemziige im Schlafe
vermindert. Die Brustatmung ist im Schlafe hiufiger als die Bauch-
atmung, vielleicht weil die Blutfiillung der Baucheingeweide eine gewisse
Hemmung bedeutet. Die Ausatmung wird immer lingergedehnt, an ihrem
Schlufl tritt eine deutliche kleine Atempause ein, ehe es wieder zur Ein-
atmung kommt. Wenn man einen Schlafenden belauscht und feststellen
will, ob er wirklich schliaft oder nicht, so gibt gerade diese kleine Atem-
pause Bescheid iber den wirklichen Schlaf. Die meisten Menschen achten
auf dieses Zeichen, ohne sich seiner indes bewufit zu werden. In kleinem
ist hier ein Schlafzeichen gegeben, das bei dem monatelangen Winterschlaf-
der Tiere in ausgedehntem Mafl vorhanden ist. Bei winterschlafhaltenden
Tieren erfolgt oft nur ein einziger Atemzug wihrend mehrerer Minuten. Ein
winterschlafhaltender Igel wurde 22 Minuten unter Wasser gehalten, ohne
daf} wihrend dieser Zeit eine Atembewegung festzustellen war. Bei sehr
tiefem Winterschlaf betrug der Zwischenraum zwischen den Atembewegungen
30—45 Minuten. Wenn sich der Winterschlaf seinem Ende nihert, steigt
die Zahl der Atemziige wieder. Auch beim schlafenden Menschen nimmt
die Zahl der Atemziige gegen die Zeit des Erwachens hin wieder zu. Ein
Mensch, der plétzlich geweckt wird, verindert die Art seiner Atmung von
einer zur anderen Minute. Das gibt sich zunichst in den tiefen und oft
laut seufzenden Atemziigen kund, die der rasch Geweckte als charakte-
ristisches Zeichen seines Erwachens ausfiihrt.

Muskeln und Reflexe.

Es gibt kaum ein deutlicheres Kennzeichen fiir eingetretenen Schlaf
als die Erschlaffung der Muskulatur. Auch ohne dall besondere
Korperbewegungen ausgefithrt werden, befinden sich zahlreiche Muskeln
wihrend des Wachens in einem Zustand stindiger Spannung. Die auf-
rechte Korperhaltung, die Geradehaltung des Kopfes, die zweckmifligste
Stellung der Glieder — diese und ihnliche Notwendigkeiten bedingen auch
beim ruhenden Wachenden unaufhérliche, unbewufite Muskelzusammen-
ziehungen.

Sie lassen im Schlafe nach. So ist es zu erkliren, daf} der Oberké&rper
des Schlafenden vorniiberfillt (die Spannung der Riickenmuskeln schwindet),
dafl der Kopf, seiner Schwere folgend, nach vorn oder seitwirts fillt (die
Nackenmuskeln entspannen sich), dafl die Augenlider {iber die Augen herab-
sinken, dafl der Unterkiefer kraftlos herunterklappt (die Kau- und Wangen-
muskulatur sind nicht mehr zusammengezogen), die Gesichtsziige erschlaffen.



Physiologische Tatsachen beim Schlafvorgang. 13

Der Schlafende sucht sich eine Stellung, in der alle seine Muskeln még-
lichst wenig gespannt sind, er legt sich, wenn nichts Besseres da ist, auf
den flachen Erdboden.

Auch im Schlaf konnen freilich gewisse Muskelgrippen in Spannung
bleiben. -Es ist bekanntlich nicht ohne Widerstand méglich, die Augen-
lider eines Schlafenden zu heben. Der SchlieBmuskel im Augenlid ist hier
zusammengezogen und verhindert die leichte Hebung. Wer daran gewéhnt
ist oder wer trotz grofiem Schlafbediirfnis weitere Tétigkeit zu verrichten
hat, schlift im Sitzen (Kutscher, Eisenbahnreisende, Chauffeure) oder im
Stehen (Kellner an der Saalwand) ein. Die Muskeln, die die sitzende oder
stehende Haltung festhalten, arbeiten hier weiter, freilich nur in vermin-
dertem Mafle. Das geht aus dem stindigen Hin- und Herschwanken
solcher Sitz- und Stehschlifer hervor. Der Schlaf ist nicht tief; jede
stirkere Gleichgewichtsschwankung weckt ein wenig auf, die richtige
Muskelzusammenarbeit (Koordination) tritt wieder ein und der Schlaf geht
weiter. Selbst im Gehen schlafen Ubermiidete ein, wobei mechanisch die
Gehbewegung noch lingere Zeit fortgefithrt wird. Wihrend die vom Grof3-
hirn ausgehenden Nervenleitungen durch den Schlaf bereits unterbrochen
sind, bleibt das Kleinhirn, das ausser der Gleichgewichtslage den regel-
rechten Ablauf der Atmung, des Herzschlages usw. gewihrleistet, auch im
oberflichlichen, bei den lebensnotwendigen Titigkeiten auch im tiefsten
Schlaf in Funktion. Der Schlaf des Kutschers auf dem Landpostwagen
hindert ibn daran, zu iiberlegen und einen Zusammenstofl zu vermeiden,
aber er laf}t ihn nicht vom Kutschbock herabfallen.

Auch Tiere schlafen zum Teil in stehender oder sitzender Haltung,
wobei einzelne Muskelgruppen nicht erschlafft oder gar besonders angestrengt
sind. Der Vogel sitzt im Schlaf auf einem Ast, meist nur auf einem Bein,
und umklammert ihn dabei fest mittels seiner Zehenmuskulatur. Die Fleder-
maus hiangt im Schlaf am Baum. Pferde stehen schlafend vor ihrem Wagen,
wenn auch mit hingendem Kopf und eingeknickten Knien. Immer kommt
dabei keine véllige Muskelentspannung zustande.

Unter Reflexen versteht man in der Physiologie gewisse Reaktionen
des Kérpers auf bestimmte Reize; sie sind dem Willen nicht unterworfen,
sondern treten unwillkiirlich, unaufhaltsam, ,reflexartig® auf. Die Pupille
des Auges verengert sich bei Lichteinfall (Pupillenreflex). Die Oberschenkel-
streckmuskulatur zieht sich bei Beklopfen der Sehne iiber der Kniescheibe
zusammen (Kniescheibenreflex) usw. Im Schlaf sind die Reflexe herab-
gesetzt, das heiflt, sie treten nur schwach, langsam oder auch gar nicht
bei dem betreffenden Reiz auf. Diese Feststellung entspricht dem ver-
minderten Spannungszustand der meisten Muskeln. Die Pupille verengert
sich um so mehr, je tiefer der Schlaf ist, der Pupillenreflex tritt gleichfalls
vermindert, auch gar nicht, ein. Zum Schutz des Auges ist er deswegen
im Schlaf nicht nétig, weil normalerweise das Auge durch die geschlossenen
Lider schon vor Lichteinfall geschiitzt ist, uud weil auf jeden Fall die
stark verengerte Pupille {ibermifligen Lichteinfall verhindert. Die Augen
sind — gemif} der Entspannung wichtiger Augenmuskeln — im Schlaf etwas
nach oben und innen gewendet.

Tiefe und Art des Schiafes.

Die Tiefe oder Festigkeit des Schlafes kann gepriift werden, indem
die Dauer des Erwachens bei bestimmten Reizen festgestellt wird. Kohl-
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schiitter, Méninghoff und Piesbergen, Michelson, Lambranzi,
de Sanctis, Czerny und andere Experimentatoren haben dariiber ge-
arbeitet. Zur Prifung wurden Gehorreize benutzt oder Lichtreize, elektrische
Hautreize usw. Es wurde beispielsweise die Anordnung getroffen, da} ver-
schieden grofle und schwere Messingkugeln am Kopfende des Bettes des
Schlafenden auf eine schrige Holzplatte niederfielen. Je lingere Zeit bis
zum Erwachen verging, je
schwerer die Messingkugel
/\ . sein mufdte, je lauter also
ihr Weckton war, oder je
\ ofters das Herabfallen der
/ L Kugel wiederholt werden,
— mufite, — um so tiefer war
——— — der Schlaf. Es lafdt sich da
eine zahlenmiflige Verbin-
dung herstellen, die einen
genauen ziffernmifligen Ver-
gleich zwischen den ein-
zelnen Versuchen bei ein
und derselben Versuchsperson und bei verschiedenen Versuchspersonen
ermoglicht. Geeignete Versuchsanordnung schaltete Fehlerquellen moglichst
aus; der Untersuchende befand sich etwa im Nebenzimmer, um keine
Gerdusche zu verursachen, und 18ste durch eine geeignete Hebelvorrichtung
das Herabfallen der weckenden
Kugeln aus. Die Versuchsperson
zeigte durch ein Glockensignal
\ ] ihr Erwachen an.
Bei den verschiedenartigen

|

I

/ \ A Versuchen ergaben sich im
|
l
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Abb. 1. Kurve tiber die Tiefe des Schlafes,
nach Piesbergen.

V4 allgemeinen Ubereinstimmende
/ \ Resultate. Der Schlaf wird zu-
/ \ nachst sehr rasch tiefer. Der
P \ festeste Schlaf — bei dem
/ es. also der gréfiten Reize zum
I —— Wecken bedgarf — ist nach
1 2 3 4 5 6 71 8 9 10 11 12 Std ungef’eihr 1'/o—2 Stunden
Abb. 2. Kurve der Schlaftiefe beim 4 jahrigen Kind, erreicht. Erst schneller, dann
nach Czerny. langsamer schwindet die Festig-
keit des Schlafes, so daf schlief3-
lich schon leichte Reize geniligen, um aus dem Schlaf in den Zustand des
Erwachens iiberzufiihren. Mehrere Stunden vor dem Erwachen ist die Schlaf-
festigkeit unverandert sehr gering. Die Abbildung 1 l43t diesen Anstieg nach
13/+ Stunden und den raschen teilweisen Abfall deutlich erkennen.

Zu dhnlichen Ergebnissen fithrten Czernys héchst exakte Unter-
suchungen bei Kindern. Abbildung 2 zeigt, daf} die Schlaftiefe am Ende
der ersten Stunde ihren Hoéhepunkt erreicht und innerhalb der zweiten
Stunde sehr rasch, dann langsamer absinkt. In der fiinften und sechsten
Stunde ergibt sich ein Tiefpunkt. In der Morgenstunde steigt die Schlaftiefe
noch einmal, wenn auch langsam, an. Die zweite Vertiefung des Schlafes, die
in die neunte oder zehnte Stunde fillt, erreicht zwar niemals die Festigkeit
des Schlafes in der ersten Stunde, ist jedoch auffallend grofi.
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Wird der Schlaf durch dufiere oder innere Reize in seiner Festigkeit
herabgemindert oder kurze Zeit ganz unterbrochen, so nimmt unmittelbar
darauf seine Tiefe zu; er wird tiefer als er ohne Stdrung geworden wire.
Grofle und Dauer der neuerlichen Vertiefung hingen von der Gréfle der
vorausgegangenen Schlafverflachung ab. Man kann das oft beobachten: ein
Kind schlaft gegen Morgen unruhig, weil es die Decke abgestrampelt hat und
der Kiltereiz seinen Schlaf verflachend beeinflufit oder weil die gefiillte
Blase schlafstérend wirkt. Es wird wieder warm zugedeckt, oder zur
Entleerung der Blase angehalten, und nach wenigen Minuten schlift es
fester und gleichmifliger als vorher. Je tiefer der Schlaf ist, um so linger
dauert er im allgemeinen auch. Ein oberflichlicher Schlaf fiihrt rascher,
schon bei kleinen Reizen, zum Erwachen. Der Einflufl des wachen Willens
erstreckt sich auch auf die Festigkeit des Schlafes und damit auf seine
Dauer.

Die Tiefe des Schlafes ist fiir den in seinem Gefolge eintretenden
Erholungsgrad wichtiger als die Dauer: ein kurzer, aber tiefer Schlaf stellt
die ungeminderte Spannkraft der Muskeltitigkeit und des Denkens voll-
kommener her als langewihrendes, oberflichliches Schlafen. Die indivi-
duellen Unterschiede sind dabei erstaunlich grofl. Der Ablauf der Schlaf-
tiefe in seiner Gesetzmifligkeit ist eine vermutlich das ganze Leben iiber
wihrende Besonderheit jedes einzelnen Menschen. Wesentliche Anderungen
scheinen dabei auch unter wechselnden &iufleren Bedingungen nicht ein-
zutreten. )

Dafd die Schlaftiefe abnimmt, wenn Auflere oder innere Reize auf den
Korper einwirken, und sei es nur die stindige Belidstigung durch Fliegen,
ist verstindlich. Wie aber unter sonst gleichen Verhiltnissen die Ver-
schiedenheiten in der Schlaftiefe der Einzelpersonen zu erkliren sind, wie
iberhaupt der Gang der Schlaftiefe zu deuten ist, das mufl vorldufig noch
unbeantwortet bleiben. Die groéfite Dunkelheit und die gréite Schlaf-
tiefe fallen jedenfalls nicht zusammen. Man hat innigere Verkniipfung mit
atmospharischen Einfliissen angenommen. Hellpach ld3t-an eine Méglichkeit
denken, wonach der Ablauf der Schlaftiefe irgendwie mit der Nachtperiode
des Luftdrucks oder der Luftelektrizitit oder mit beiden gemeinsam zu-
sammenhingen konnte, dafl etwa dem gréfiten Luftdruck und der gréfiten
elektrischen Leitfahigkeit die grofite Schlaftiefe, dem kleinsten Luftdruck
und der kleinsten Leitfahigkeit das Erwachen folge. Diese Uberlegung ist
vorldufig nicht weiter verfolgt.

Die erste, tiefste Schlafperiode entspricht einem lebensnotwendigen
Bediirfnis. Auf sie kann nicht verzichtet werden, sie erhilt das Leben.
Die daran sich anschlielenden Perioden sind teils dem Streben des Kérpers,
sich Reserven zu verschaffen, zuzuschreiben (wie auch Fett und andere
Nihrstoffe iiber den Bedarf hinaus angehiuft werden), teils sind sie alt-
ererbter Gewohnheit zu verdanken. In der Ernihrungslehre spricht man
von einem ,Eiweilminimum®, das ist die geringstmdgliche Eiweifimenge,
die dem Koérper zugefithrt werden mufl, damit er am Leben bleibt. Zu
unterscheiden ist davon das ,Eiweiloptimum®, das ist jene Menge, die
den Kérper auf die Dauer am leistungsfihigsten und kriftigsten erhilt.
Sie ist bedeutend gréfler als das Eiweiminimum. Ebenso kénnte man von
einem Schlafminimum und Schlafoptimum sprechen. Nicht nur die
Dauer des Schlafes kommt dabei in Betracht, sondern vor allem die Festig-
keit. In der verhiltnismafig kurzen Zeit der gréfiten Schlaftiefe (etwa
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2 Stunden) ist die lebenserhaltende Aufgabe des Schlafes erfiillt: -das ist das
Schlafminimum. Was sich daran anschlieit, ist das Schlafoptimum. Seine
Dauer ist bei den einzelnen Personen, und auch bei wechselnder Beschifti-
gung sehr verschieden.

Wenn jemand, wie es ungefahr dem grofistidtischen Durchschnitt ent-
spricht, abends um 10 Uhr ins Bett geht, dann fillt die Zeit seiner grofiten
Schlaftiefe in die beiden Stunden vor Mitternacht. Daher kommt die
richtige Bemerkung, der Schlaf vor Mitternacht sei der gesiindeste und
erholendste. Nun ist zu bedenken, dafl die geschilderten Verhiltnisse der
Schlaftiefe wohl der Mehrzahl der Menschen entsprechen; infolge der
grofiten Schlaftiefe nach dem abendlichen Einschlafen spricht man bei
ihnen von einem Abendtypus. Zu unterscheiden ist davon aber eine
andere Art des ‘Schlafverlaufes, die als Morgentypus bezeichnet wird.
Bei ihm vertieft sich der Schlaf viel langsamer und erreicht die ,grofite
Tiefe nach 1—3 Stunden. Der Schlaf erreicht dabei die Tiefe des Schlafes
vom Abendtypus nicht, bleibt aber viel linger tief; nach 5 und 6 Stunden
ist er noch wenig abgeﬂacht

Menschen, die dem Abendtypus angehéren, werden abends bald schlafng,
sie schlafen nach dem Zubettgehen rasch und fest ein, erwachen frithzeitig
und sind dann infolge des regelrechten Ablaufes des Schlaftiefenganges
erholt und leistungsfihig, ,,ausgeschlafen. Thre beste Arbeitszeit ist dem-
nach am Morgen. '

Umgekehrt ist es bei Menschen, die dem Morgentypus angehéren.
Sie sind abends frisch und arbeitsam, werden erst spit in der Nacht
miide, schlafen nicht leicht ein, ihr erster Schlaf ist unruhig und wenig
erholend, erst gegen Morgen schlafen sie fest ein. Da ihr Beruf aber
ein Aufstehen erfordert, ehe der Schlaf richtig abgelaufen ist, so miissen
sie sich vorzeitig erheben, sind ,,nicht recht ausgeschlafen und brauchen
langere Zeit, ehe sie in die foérderliche Stimmung und Fihigkeit zur
Arbeit kommen. Hierher gehoren also auch jene Menschen, die bis spit
in die Nacht hinein arbelten iberhaupt deren beste Arbeitszeit gegen
Abend fillt.

Es kann sich hier um innerliche, zum Teil angeborene Verschieden-
heiten im Schlafverlauf handeln. Es wurde beobachtet, dafl nervése und
neurasthenische Personen zum Morgentypus neigen, daher morgens miide
und abgespannt sich erheben, obwohl sie die ganze Zeit im Bett geschlafen
haben. Es ist aber wahrscheinlich, dafl mindestens zu einem groflen Teil
der Morgentypus sich bei Personen mit unrichtiger Lebensweise ausbildet,
die vielfach gleichzeitig zu allgemeiner Nervositit usw. filhrt. Daher das
Zusammentreffen von zwei Erscheinungen, die auf die gleiche Ursache: die
falsche Lebensweise, zuriickzufithren sind.

Es geht das unter anderem aus der Tatsache hervor, dafl der Morgen-
typus des Schlafens viel weniger bei Landbewohnern als bei Grofstidtern
zur Beobachtung gelangt. Der Stidter richtet sich nicht nach dem natiir-
lichen Schlafzeichen des nichtlichen Dunkelwerdens, dem Weckruf des
Hellwerdens. Er geht viel spiter ins Bett als der Landbewohner, steht
dementsprechend auch bedeutend spiter auf. Geistige Anstrengungen,
wozu viel Abendvergniigungen, Theater, Konzert, Kino, Gesellschaften usw.
gehoren, beschiftigen Geist und Sinne in der Zeit kurz vor dem Schlafen,
also zu einer Zeit, wo sie, der natiirlichen Ermiidung gehorchend, besser
wenig oder gar nicht in Anspruch genommen wiren. Die Schlaftiefenkurve
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bei solchem Leben #hnelt sich in ihrem langsamen Anstieg zur Erreichung
einer nicht geniigend groflen Schlaffestigkeit auch bei Menschen, die eigent-
lich dem Abendtypus angehdren, immer mehr dem Morgentypus an. An-
fianglich fillt das schwer. Der Nichtgew6hnte kann nur unter grosser Uber-
windung das lange Aufbleiben bei stidtischen Vergniigungsbestrebungen
mitmachen, er glaubt, er miisse im nichsten Augenblick einschlafen, und
nur allmihliche Gewthnung bringt die Umstellung des Schlaftypus mit sich.

Nur unter Opferung von Gesundheit und Nervenkraft geht das vor
sich. Fiir die gesundheitliche Folge ist es gleichgiiltig, ob der Schlaf
abends durch zu viel Arbeit oder zu viel Vergniigungsanstrengungen ver-
kiirzt und zu einem der Natur der Betreffenden nicht gemifien Schlaftypus
hingedringt wurde. Denn um eine Verkiirzung handelt es sich in allen
Fillen: einmal, weil andere berufliche Verpflichtungen ein Nachschlafen
am Morgen meistens verhindern, und zum andern, weil es nicht jedem
Menschen gegeben ist, am Morgen das nachschlafen und einholen zu
koénnen, was er am Abend versiumt hat. Mit dem Beginn der ihm natiir-
lichen Aufstehstunde wird sein Schlaf immer flacher und unruhiger, bringt
keine Erholung mehr, sondern nur Zeitverlust, und so erkennt er bald,
dafl es sich beim Schlafen nicht um eine einfache Additionsrechnung
handelt, wo man hinten ansetzen konnte, was man vorne weggenommen
hat, ohne daf} sich die Gesamtsumme &indern wiirde.

Das geht auch aus Versuchen hervor, die Rémer tiber den Einflufl
einer Schlafverkiirzung auf die Arbeitsweise angestellt hat. Es wurden
Priifungen der geistigen Leistungsfihigkeit in den Morgenstunden vor-
genommen. Eine Schlafverkiirzung, gleichgiiltig, ob sie abends oder morgens
stattfand, iibte dabei auf diejenigen Personen, keinen schidlichen Einfluf}
aus, die als Abendschlifer schon nach 3, 4 Stunden ihr Schlafbediirfnis
im wesentlichen gedeckt hatten. Die Morgenschlifer zeigten kaum eine
Veridnderung der Leistungsfihigkeit gegeniiber ihrer sonstigen, wenn die
Schlafverkiirzung abends vor dem Bettgehen vorgenommen wurde. Standen
sie indes morgens frither auf, so blieben ihre Leistungen deutlich hinter
denen zurilick, die sie beim Schlaf bis zur gewohnten Stunde aufzuweisen
hatten. In beiden Fillen schliefen die Versuchspersonen vom Abend- und
vom Morgentypus die gleiche Anzahl von Stunden. Nicht die Schlafdauer
machte hier die Unterschiede aus, sondern das verschieden lange Verharren
im Zustand der grofiten und damit erholendsten Schlaffestigkeit.

Am Unbefriedigtsein des frith aufstehenden Schlifers vom Morgentypus
sind zum Teil Eigentimlichkeiten seiner Konstitution schuld, die schwer
oder gar nicht zu beeinflussen sind. Wo aber Fehler in der Lebensweise
daran schuld sind — sel es, daf} sie unmittelbar auf den Schlafablauf wirken
oder auf dem Umweg {iber eine Nervosititserzeugung — da miissen sie
erkannt und nach Méoglichkeit abgestellt werden.

Einflu von Wetter, Klima, Jahreszeit.

Fir den Ablauf aller geistigen und korperlichen Vorginge ist das
Wetter von grofiter Bedeutung. Schweisheimer schildert den Einflufd
des Fohnwindes auf den Schlaf. Schon in der Nacht vor dem Eintreten
des Féhns konnen viele Menschen nicht richtig schlafen, sie haben schwere
Traume, Alpdriicken, wilzen sich ruhelos hin und her, ohne dabei véllig
zu erwachen. Die Schlaffestigkeit ist bedeutend herabgesetzt. Am Morgen

Schweisheimer, Schlaf und Schlaflosigkeit. 2
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erwachen sie mit quédlenden Kopfschmerzen, sind miide, matt und abge-
spannt statt erholt. Manche Menschen leiden sehr unter diesen und
anderen Erscheinungen des Fohneinflusses. Auch ganz kleine Kinder,
Siuglinge schlafen unruhig, schreien die halbe Nacht ohne erkennbare
Ursache und erwachen Morgens miide und schlifrig. Ganz dhnlich ist die
Wirkung des in den Mittelmeerlindern heimischen Sciroccos, eines feuchten
Warmwindes. .

Moglicherweise hiangen diese Erscheinungen mit Anderungen des Luft-
drucks und der Luftelektrizitit zusammen. Die gleiche Ursache ist ver-
mutlich bei der Schlafbeeintrichtigung durch Gewitter anzunehmen. Auch
vor einem Gewitter ist der Schlaf unruhig, wenig tief, ingstliche und auf-
geregte Triaume treten auf, manche Menschen schrecken plétzlich unter
Beklemmungsempfindungen aus dem Schlafe auf oder schreien des Nachts.
Es ist das besonders bei wetterempfindlichen, feinnervigen Menschen der
Fall, aber auch bei Leuten, die keineswegs sonst irgendwie an Nervositit
leiden.

Beim Wechsel des Klimas bilden Stérungen des Schlafes ein wichtiges
Hindernis fiir die EingewShnung (Akklimatisation). Hier sind das subpolare
und das Gebirgsklima, wie Hellpach erwihnt, besonders belastet. Wer
aus der Ebene ins Hochgebirge kommt, hat bis zur Eingewdéhnung, die
sich monatelang hinziehen kann, mit last1ger Schlaflosigkeit zu kdmpfen.
Schliefilich wird der Schlaf wieder gleichférmig und hinreichend, ohne aller-
dings die urspriingliche Tiefe immer zu erreichen. Daf} auch in ganz aufler-
gewdhnlicher Hohe Schlafen mdéglich ist, hat die Mount-Everest-Expe-
dition sicher erwiesen. Gegen die urspriingliche Erwartung konnten die
fithrenden Teilnehmer der Expedition wie die Triger in der erreichten
Hohe von ungefdhr 8300 m noch ganz gut schlafen.

Reisende, die von einer Nordlandsreise heimkehren, erzihlen vielfach
von dem ungewdhnlich geringen Schlafbediirfnis, das sie im Norden hatten
und wie sie nach ihrer Riickkehr in die Heimat durch langes Schlafen bei
grofler Ermiidung den versdumten Schlaf wieder nachzuholen hatten. Es
hingt das vermutlich mit den ,,weiflen Nichten“ des Nordens zusammen,
wo die Sonne im Sommer nur kurze Zeit unter dem Horizont bleibt und
es auch wihrend dieser kurzen Stunden nicht zu richtiger Dunkelheit kommen
laBt. Schon in Kénigsberg sind die hellen Sommernichte deutlich wahr-
zunehmen, ihre Wirkung steigert sich, je nérdlicher man kommt, bis zum
Lande der eigentlichen Mitternachtssonne. Die bleibende Helle in der
Nacht laflt offenbar den Wach-Schlaf-Rhythmus nicht glatt zum Vorschein
kommen. Bei den Menschen, die dauernd in der Polgegend wohnen, duflert
sich der Einflu jedoch mehr in Anderung der Schlaftiefe als der Schlaf-
dauer. In den Polargegenden ist es die Hilfte des Jahres hell, die andere
Hailfte dunkel. Der Schlaf ist im dunklen Winter bedeutend tiefer, im
hellen Sommer viel oberflichlicher. Aber die durchschnittliche Schlafzeit
von etwa acht Stunden wird ungefihr eingehalten. Es ist bekannt, daf§
der russische Bauer im Winter auflerordentlich viel schlaft, um nicht zu
sagen, dafl er eine Art Winterschlaf abhilt. Das ist aber kaum mit dem
oberflichlichen Schlaf in den hellen Sommernichten in irgendwelche Be-
ziehung zu setzen. Denn in Skandinavien ist es nicht der Fall, und es
beschrankt sich auch nicht nur auf den im nérdlichen Ruflland lebenden
Bauer. Es ist vielmehr auf die Not, den Mangel an Beleuchtungsstoff,
die Schwierigkeit der Nahrungszufuhr zurlickzufilhren. Langeweile und
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Sparsamkeit (denn nirgends braucht man weniger Nahrung als im Bett)
bringen hier die Gewohnheit des Langschlafens zustande.

Ganz allgemein ist der Schlaf im Sommer kiirzer und weniger tief
als im Winter. Die lingere Dauer des Tageslichtes, die gesteigerte Wirme
tragen vornehmlich dazu bei, doch lafit sich auch denken, dafl der Mensch
dem Ruhebediirfnis der sonstigen Natur im Winter ebenfalls unterworfen
ist, und, daf} dadurch die Zunahme des Schlafes mit zu erkliren ist. Der
den Schlaf sehr beeinflussende Wille neigt jedenfalls dazu, im Sommer das
linger wiahrende Tageslicht zu Beschiftigungen auszuniitzen; das ist sicher
ein wichtiger Umstand zur Erklirung der Verkiirzung und Verflachung des
Sommerschlafes. Die Abbildung 3 zeigt deutlich die groflere Festigkeit
und lingere Dauer des Schlafes im Winter im Vergleich zu jenem im
Sommer an. Natiirlich kénnen bestimmte Umstinde, etwa erschlaffende
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Abb. 3. Jahreszeitliche Schlafkurven, nach Hellpach.
Winter =—————— Sommer =+ ==« =

Hitze oder korperliche Anstrengungen das Schlafbediirfnis im Sommer iiber
die Norm steigern.

3. Dauer des Schlafes.

Die Erfahrung lifit allgemeine Durchschnittszahlen fiir die Dauer des
notwendigen Schlafes geben. Das Schlafbediirfnis des Menschen nimmt
mit den Jahren ab. Das neugeborene Kind und der junge Siugling lassen
nur kurze Schlafpausen wihrend des Trinkens eintreten; sonst wird der
Schlaf Tag und Nacht nicht unterbrochen. Zu Beginn des zweiten Lebens-
jahres ist das Verhiltnis von Schlaf zu Wachen ungefihr 14:10, erst im
dritten Lebensjahr 12:12 Stunden. Noch im Pubertitsalter und der darauf
folgenden Zeit wird viel Schlaf (9—10 Stunden) benétigt. Das durch-
schnittliche Schlafbediirfnis des Erwachsenen von 8 Stunden wird gegen
Ende des zweiten Lebensjahrzehntes erreicht. Es sinkt im hohen Alter
noch etwas ab.

Diese Abnahme der Schlafdauer entspricht einem dem Korper
innewohnenden Gesetz. Das Optimum der Schlafdauer dndert sich im Laufe
des Lebens. Es ist darum nicht richtig und entspricht einer irrigen Ein-
stellung, wenn alte Leute glauben, sie miifiten gerade so viel und fest

2%
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schlafen wie in ihrer Jugend und ungliicklich iiber die verkirzte Schlaf-
dauer sind. Sie machen sich manche unruhige Stunde, indem sie trotz
ausreichendem, erholendem Schlafe, etwas herbeizuzwingen suchen, was fiir
sie nicht mehr naturgemif} ist. Der Unterschied zwischen Kind und Er-
wachsenem ist wohl verstindlich: die innere Titigkeit des kindlichen Kérpers
ist infolge der Wachstums- und Entwicklungsvorginge, die auch im Schlafe
nicht ruhen, dem Erwachsenen gegeniiber vielfach gesteigert, und das um
so mehr, je jinger das Kind ist. Die zum Schlafe fithrenden Ermiidungs-
vorginge sind beim Kind infolgedessen von vornherein gesteigert.
Innerhalb dieser allgemeinen Grenzen besteht eine auflerordentliche
individuelle Verschiedenheit in der Schlafdauer. Es gibt Erwachsene,
die sich nicht frisch fithlen, wenn sie nicht 10 Stunden geschlafen haben.
Andere Menschen schlafen jahrelang nur 3 oder 4 Stunden in der Nacht,
nicht infolge duflerer Behinderung, sondern weil sie weiter kein Bediirfnis
verspiiren; dabei sind sie immer frisch und ausgeruht. Zuweilen finden
sich in einer Familie mehrere Mitglieder, die ein sehr kurzes Schlafbediirfnis
haben, wihrend andere Mitglieder derselben Familie die gewd&hnliche An-
zahl von Schlafstunden brauchen. Menschen von geringem Schlafbediirfnis
fithlen sich nach einem kurzen Schlaf viel erquickter als wenn sie tiber die
Notwendigkeit hinaus bis in den spiten Morgen im Bett liegen bleiben.
Jeder einzelne muf} aus Erfahrung erkennen, was ihm naturgemaf ist. Eine
allgemeine Regel ist nicht fiir alle oder auch nur fiir zwei Menschen ohne
weiteres anwendbar. -
Ein bestimmter Zweck kann fiir eine gewisse Zeitspanne Schlafdauer
und Schlafbediirfnis geringer werden lassen. Der Wille ist hier ein michtiger
Regulator. Landleute, die im Sommer von der Witterung abhidngige Arbeiten
gedringt zu verrichten haben, Wachposten, deren Aufmerksamkeit an-
gespannt ist, Menschen, denen eine bestimmte Arbeit oder Tétigkeit Freude
macht und die den anderen Morgen kaum erwarten konnen, um wieder
weiterzumachen — sie alle verspiiren in der Tat nur ein geringes Schlaf-
bediirfnis. Ohne dafl sie es klar wissen, holen sie den versiumten Schlaf
in spiterer Zeit nach, oder sie schieben wihrend der Zeit des verkiirzten
Nachtschlafes im Laufe des Tages noch eine kurze Schlafenszeit ein.
Unter bedeutenden Minnern gab es Langschlifer und Kurzschliafer —
ein deutlicher Hinweis, da hier eine individuelle Eigentiimlichkeit vorliegt,
aber keine solche, die den Grad der geistigen Begabung irgendwie erkliren
konnte. Schopenhauer, der selbst ein grofles Schlafbediirfnis hatte,
war zwar der Ansicht, dafl Menschen um so mehr Schlaf nétig hitten, je
entwickelter der Quantitit und Qualitit nach, und je tdtiger ihr Gehirn ist.
Der Schlaf ist nach dem von ihm geprigten Wort fiir den ganzen Menschen
was das Aufziehen fiir die Uhr. Das zur Erholung des Gehirns notwendige
Mafl Schlaf wird um so gréfler sein, je entwickelter und beschiftigter es
ist. Es zu {iiberschreiten wire aber bloler Zeitverlust, weil der Schlaf
an Intension (Festigkeit) verliert, was er an Extension (Dauer) gewinnt.
Diese Schopenhauersche Ansicht trifft nicht zu. Manche geistig
bedeutenden Minner schliefen allerdings lange Zeit. Montaigne, der Zeit
seines Lebens lang schlief, hat noch in héherem Alter 8—g Stunden auf
einen Zug geschlafen. Cartesius schlief viel. Kant, den man oft als
Kurzschlifer bezeichnen hort, hatte sich vorgenommen, nicht linger als
sieben Stunden zu schlafen. Es fiel ihm jedoch nicht leicht, diese Zeit-
spanne einzuhalten, so dafl er seinem Bedienten befohlen hatte, ihn wider
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Willen und ohne auf seine Gegenrede zu héren, zur bestimmten Zeit zu
wecken und zum Aufstehen zu zwingen.

Dagegen soll Alexander von Humboldt im allgemeinen nicht mehr
als 3—4 Stunden geschlafen haben; er starb im Alter von go Jahren. Sehr
wenig schliefen auch Leibniz, der Philosoph Mendelssohn, der Natur-
forscher LLinné, und Friedrich der Grof3e, der sogar einmal versucht
haben soll, sich das Schlafen génzlich abzugewtShnen. Virchow schlief
nicht mehr als 4 Stunden am Tag, auch Mommsen war ein Kurzschlifer.
Verfolg der Lebensbeschreibungen bedeutender Minner lafit fiir die Gruppe
der Lang- wie die der Kurzschlifer weiteres Material beibringen, ohne daf§
daraus prinzipielle Folgerungen geschlossen werden kénnten.

4. Schlafsucht und Uberschlaf.

Die neuerlichen erfolgreichen Behandlungsmethoden der gefiirchteten
afrikanischen Schlafkrankheit haben den Namen dieser Krankheit sehr
bekannt werden lassen. Es handelt sich dabei um eine Infektionskrank-
heit, wobei der Krankheitserreger (Trypanosoma gambiense) durch den
Stich eines Insektes (Tsetsefliege) ebenso iibertragen wird, wie der Erreger
der Malaria (Malariaplasmodium) durch den Stich der Moskitos. Vom Blut
aus tritt bei der Schlafkrankheit eine Allgemeinvergiftung des Kérpers ein,
insbesondere eine Schidigung des Gehirns. Das fiihrt zu schlafihnlichen
Erscheinungen, die mit dem gewdthnlichen Schlaf nichts zu tun haben,
sondern Folgen zunehmender Bewufitlosigkeit sind.

Gleichfalls auf einer Gehirnstérung beruhen die Erscheinungen von
Schlafsucht, wie sie nach bestimmten Grippearten zum Teil epidemisch
auftreten. Auch die Grippe ist eine Infektionskrankheit, deren Erreger
zwar nicht in allen Fillen festzustellen ist, bei denen aber unter Umstinden
gleichfalls eine Gehirnschadigung, oft nur voriibergehender Art, zustande
kommen kann. Als vom Jahre 1920 an manche Grippefille von solcher
Schlafsucht gefolgt waren, erschien das zunichst als etwas ganz Neues.
Und doch wurde schon die Influenzaepidemie (Influenza = Grippe) von 1712
in Ttbingen als Schlafkrankheit bezeichnet, ein Hinweis auf die Gleich-
artigkeit der damals auftretenden Krankheitsanzeichen. In solchen Fillen
bleiben auch nach dem Abklingen der lange andauernden Schlafsucht noch
Zustinde zuriick, in denen es zu wiederholten, wenn auch kurzdauernden
Schlafanfillen kommt. Bei bestimmten Gelegenheiten kommt es immer
zum Einschlafen, so beim Platznehmen in der Trambahn, bei ruhigem
Sitzen usw. In anderen Fillen bleibt die Schlafsucht als Folge einer Ge-
hirngrippe lange Jahre bestehen. Nicht alle Erzihlungen von jahrelangem
Schlafen eines Menschen sind als Folge hysterischer Veranlagung aufzu-
fassen, sondern manchen mégen nicht mehr feststellbare Grippefolgen zu-
grunde liegen.

Manche korperlichen Zustinde lassen das Auiftreten eines iber die
Norm gesteigerten Schlafbediirfnisses, eines Uberschlafes, ohne weiteres
begreiflich erscheinen. Menschen, die eine schwere, an den Kérperkriften
zehrende Krankheit hinter sich haben, junge Leute mit Blutarmt oder Bleich-
sucht neigen oft zu langem Schlaf. Der Wiederaufbau des Kérpers, die
Umstellung der inneren Organisation vollziehen sich am zweckmifligsten
im Schlaf; darum besteht das Verlangen nach ihm. Erhohtes Schlafbediirfnis
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bei sehr alten Leuten hingt mit allgemeiner Schwiche oder auch mit Um-
bauten in den Blutgefifien des Gehirns zusammen.

Hysterische Veranlagung kann sich wie in allen nur denkbaren Er-
scheinungen so auch in hochgradiger Schlafsucht duflern. Es sind Fille
von mehrjihrigem, bis zu 30jihrigem Schlaf beschrieben — der Schlaf
wurde dabei nicht durch selbstindiges Essen, sondern durch kiinstliche
Ernahrung durch Angehorige oder Pflegepersonen unterbrochen — die wohl
hierher zu rechnen sind.

,Siebenschliafer* nennt man wohl scherzhafterweise einen Menschen,
der sich im Schlafen gar nicht genug tun kann. Diesem Ausdruck liegt
eine Legende zugrunde. Sieben Diener des Kaisers Decius, die spiteren
Heiligen Maximinianus, Malchus, Martinianus, Dionysius, Johannes, Serapion
und Konstantinus sollen sich wihrend der Christenverfolgung im Jahre 251
in einer Hohle bei Ephesus verborgen und eingemauert haben. Sie ver-
fielen in einen tiefen Schlaf, aus dem sie erst fast 200 Jahre spiter, im
Jahre 446, unter Theodosius II., erwachten. Sie bezeugten das Wunder
vor dem Kaiser und dem Bischof von Ephesus und starben daraufhin.

Den indischen Fakiren wird die Fihigkeit nachgesagt, sich will-
kiirlich in einen lange wihrenden Schlafzustand zu versetzen. Im wesent-
lichen sind allerdings zuverlissige wissenschaftliche Berichte dariiber nicht
vorhanden. Ein Amritsarfakir, der 40 Tage lang begraben war, wurde
dann ausgegraben und erstand wieder zum Leben. Vor dem Begribnis
hatte der Fakir drei Wochen lang nur Milch getrunken und grofle Mengen
von Abfiihrmitteln zu sich genommen. Morgulis teilt mit, dafl er am
verabredeten Tage vor einer Reihe von Gisten eine Anzahl tiefer Ein-
atmungen vollzog, worauf er zu Boden fiel und bewegungslos liegen blieb.
Er wurde in einen festen Sarg gelegt und in einem besonders errichteten
Mausoleum, das streng bewacht wurde, begraben. Nach 40 Tagen wurde
er ausgegraben und sofort von einem Diener versorgt, den er fiir den Zweck
vorher unterwiesen hatte. Um seinen Herrn aus dem Schlaf zu erwecken,
legte ihm der Diener zunichst die beiden Halften eines frisch gebackenen
Brotes an den Kopf. Offenbar sollte die Gehirntemperatur rasch erhoht
und der Blutkreislauf im Gehirn belebt werden. Massage der Glieder diente
weiterhin der Anregung des Aufleren Blutkreislaufes. Das Versetzen in
Schlaf bei den Fakieren hingt vielleicht mit willkiirlicher Hemmung der
Herztitigkeit durch Reizung des herzverlangsamenden Nerven (Nervus vagus)
zusammen. Der auf physiologischen Kenntnissen beruhende Trick der
indischen Fakire, mit dem sie die Herztitigkeit beeinflussen und sich in
langdauernden Schlaf versetzen konnen, ist nicht bekannt.

Als ,,Uberschlifer* hat Stekel nerviose Menschen bezeichnet, die ein
iibermafiges Schlafbediirfnis besitzen und immer von neuem nach Schlaf
verlangen, ohne das ein Grund zur Ermiidung vorliegt. Es sind das oft
Menschen, die mit dem Leben aus irgendeinem Grund nicht zufrieden
sind und sich durch den Schlaf in die willkommene Welt der Traume
flichten. Allzu vieles Schlafen ist hier von Ubel, Begrenzung auf die
richtige Dauer heilt geradezu manchen von seiner Nervositit.

Franzosische Arzte haben gewisse Stoffwechselstérungen (Nieren- und
Gallensteinbildung, Gicht, Fettsucht) mit allzulangem Schlafen in ursichliche
Beziehung gebracht, indem sie annahmen, dafl die Behinderung des Blut-
kreislaufes durch die lange liegende Stellung im Schlaf die Anhiufung von
Stoffwechselprodukten begiinstige, die fiir den Kérper giftig sind und sonst
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rechtzeitig ausgeschieden werden. Diese Untersuchungen haben noch nicht
zu eindeutiger Klarung gefithrt. Das ist jedenfalls durchaus wahrscheinlich,
daB wie jedes Ubermafl so auch ein Ubermafl an unnétigem Schlaf fiir
den Korper nicht forderlich sein diirfte.

5. Schlaf der Pflanzen und Tiere. Winterschlaf.

Dafl die Pflanzen schlafen, ist eine sichere Tatsache. Aus ihren
geistigen und seelischen Regungen ist das noch nicht zu erkennen. Es ist
nicht festzustellen, ob eine erhebliche Herabsetzung des Bewufitseins bei
den Pflanzen im Schlaf eintritt. Eine Psychoanalyse der Pflanzen ist dem
menschlichen Erkenntnisvermégen bisher nur von der Seite korperlicher
Verinderungen aus indirekt erschlief3bar.

Pflanzen sind Taggeschépfe. Schlaf tritt im Dunkel der Nacht ein,
mit dem Schwinden ihres hauptsichlichsten Lebensleiters, des Lichtes, der
Sonne. Wie bei Mensch und Tier kommt es zu einer Herabsetzung und
Verlangsamung der Lebensfunktionen. Ernihrung und Stoffwechsel er-
fahren Verinderungen. Langsam wie der menschliche Blutkreislauf in der
Nacht treibt der Saftstrom durch seine Bahn. Verzoégert geht die Atmung
vor sich. Das Licht fehlt: so erlischt der Aufbauvorgang des Chlorophylls
im griinen Blatt. Verstirkt kommt der innere Entwicklungstrieb zur Geltung:
das Wachstum der Pflanzen ist in der Nacht mef3bar gesteigert.

Am auffallendsten sind die vielen Pflanzen eigentiimlichen Schlaf-
bewegungen und Schlafstellungen. Die Blitter, die tagsiiber straff und
kriftig vom Stengel abstehen, hingen in der Nacht wie ermiidet schlaft
herab. Oder sie drehen sich um ihre Achse in eine weniger freie, jedem
Luftzug offene Stellung. Die Blumen schlieflen ihre Bliiten mit Anbruch
der Nacht, offnen sie wieder am Morgen. Es werden fiir diese Vorginge
verschiedene Punkte als Ursachen betrachtet, so der Schutz gegen Ab-
kiihlung, gegen {ibermiflige Betauung, Verhiitung schwer ertragbarer Ver-
dunstung. Den klarsten seelischen Einblick gewidhrt noch das schéne
Mairchen, daf’ die Bliiten nachts ihre Kelche schliefen, um den in ihnen
wohnenden Bliiten-EIlf im Schlafe vor Ungemach aller Art zu bewahren.

Auch die Tiere sind, soweit sich das Tierreich iiberblicken lafit und
geistige Verdnderungen zu verfolgen sind, dem Zwang des rhythmischen
Wechsels von Schlafen und Wachen unterworfen. Dunkelheit und Helligkeit
sind dabei nicht ausschliefllich, wahrscheinlich nicht einmal wesentlich, die
Fiihrer. Vielmehr ist es wohl so, dafl das gleiche Gesetz, das dem Rhytmus
des Lichtes zugrunde liegt, auch dem Ablauf der Schlafvorginge innewohnt.
Von Interesse sind hier Beobachtungen iiber Pigmentwanderungen im Auge
der Nachtschmetterlinge. Auch wenn die Tiere dauernd im Dunkel ge-
halten werden, nimmt das Pigment periodisch die Stellung ein, die dem
Aufenthalt im Hellen entsprechen wiirde. Die Periode des Wechsels zwischen
Hell- und Dunkelstellung stimmt nach Kafka mit dem Wechsel von Tag
und Nacht iiberein. Kiesel und Demoll vermuten, dafl die Wanderung
des Pigments in die Hellstellung die Empfindlichkeit des Auges in analoger
Weise wie der Lidschluff bei den hoheren Tieren herabsetzen soll. Sie
betrachten sie als Zeichen fiir den periodischen Eintritt eines schlafihn-
lichen Zustandes, der sich auch im sonstigen Verhalten kundgibt. In dieser
auflerlich nicht ohne weiteres erkennbaren Pigmentwanderung ist ein Beispiel
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zu ersehen, wie die Natur auch da, wo die Augen im Schlaf nicht
mit Lidern bedeckt werden koénnen, einen Ausgleich geschaffen hat, der
die gleiche Wirkung zu erzielen vermag.

Es gibt Tiere, die am Tag wachen, Dimmerungs- und Nachttiere.
Sie schlafen entsprechend in der anderen Zeit. Manche Tiere wechseln mehr-
mals innerhalb 24 Stunden zwischen Schlaf und Wachen. Auch die Tiere,
die am hellen Tag schlafen, suchen sich méglichste Dunkelheit, die den
Schlaf férdert, zu verschaffen. Die Vogel stecken den Kopf ins Gefieder,
verkiirzen jedenfalls den Hals und schlafen vielfach nur auf dem einen
Bein. Das hingt alles mit dem Streben nach Verkleinerung der Kérper-
oberfliche zusammen, das alle Tiere und auch den Menschen in ihrer
Schlafstellung kennzeichnet. Auf solche Art werden Wirmeverluste am
besten vermieden. Der Hund rollt sich zusammen ,wie ein Igel“, andere
Tiere bedecken sich mit ihren buschigen Schwinzen, — lauter Hilfsmittel
einerseits zur Erzielung mdglichster Dunkelheit, andererseits zur Verhiitung
unniitzer, vermeidbarer Warmeabgabe.

Uber den Schlaf mancher Tiere sind weitere Einzelheiten bekannt.
Die Fische stehen oft lange Zeit an einer und derselben Stelle und scheinen
da zu schlafen. Vielfach schwimmen sie aber auch nachts mit langsamen
Bewegungen umher. Spinnen, Bienen, Wespen, Maikifer, Fliegen und
andere Insekten sind im Schlaf beobachtet. Schlangen schlafen; von Schild-
kroten, die ja als Haustiere gehalten werden, ist das sehr bekannt. Bei
manchen Vogelarten ist festgestellt, dafl sie nachts nur drei Stunden schlafen,
dann aber tagsiiber noch einige Male je ein paar Minuten. Die Zeit des
Schlafens hidngt innig mit den Lebensgewohnheiten zusammen. Die Hiihner,
die bekanntermafen sehr friih zur Ruhe gehen, zeigen dadurch vermutlich
noch ein Uberbleibsel aus Zeiten, da sie noch wild und frei lebten und
sich vor den mit der frithen Dunkelheit auftretenden Feinden zu rechter
Zeit durch Flucht auf die Bdume in Sicherheit bringen muf3ten.

Hunde schlafen viel, aber sehr wenig fest. Ihr Schlaf ist so ober-
flichlich, daf kleine Gerdusche sie schon erwecken, und das ist der Grund,
warum sie den Menschen als wachsame Hiiter der Nacht dienen. ,Der
Hund ist das wachsamste Tier und schlift doch den ganzen Tag®, sagt
Lichtenberg. Bei dem Schlaf der Hunde zeigen sich jene Erscheinungen
am deutlichsten, die auf ein Traumen schlielen lassen. Sie bellen im Schlaf,
winseln, machen Laufbewegungen mit den Pfoten, wedeln mit dem Schweif
usw. Auch bei Pferden und anderen Tieren konnten Traumiuflerungen
beobachtet werden.

Zell ist der Ansicht, da es schlaflose Tiere gibt. Er fiihrt davon
besonders die Biene und den Walfisch an. Seine Beweise sind nicht iiber-
zeugend; sie geniigen keineswegs, um die Ansicht, dafl das Schlafbediirfnis
aus einem Naturgesetz erwichst, dem alle lebenden Wesen unterworfen
sind, zu erschiittern.

Der Ausfall des normalen Denkablaufes wihrend des Schlafes hat die
Annahme nahegelegt, daf} Vorginge in Grofhirn und Grof3hirnrinde dem
Schlafen zugrunde liegen. Tierversuche, bei denen das Groflhirn operativ
entfernt wurde, haben aber erwiesen, dafl solche operierte Tiere lingere
Zeit lebensfiahig sind, dabei in ihren Handlungen zwar rein automatische
Tatigkeit zeigen, aber des Wach- wie des Schlafzustandes wechselnd fihig
sind. Tauben ohne Groflhirn, die herumlaufen, schlafen ein, wenn man
sie aufhebt und wieder auf den Boden setzt. Bei Kaninchen und bei
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Froschen mit entferntem Groflhirn konnte gleichfalls Wechsel von Schlafen
und Wachen nachgewiesen werden.

Auch Hunde, die die operative Entfernung des Groflhirns lange iiber-
lebten, waren nach der Operation imstande, zu wachen und zu schlafen.
Nach neun Monaten noch wechselten Schlaf und Wachen wie bei einem
normalen Hund. In den ersten Monaten war das Erwachen von einem
Woutanfall begleitet. Spiter verlief das Erwachen ziemlich normal. Auch bei
geisteskranken Menschen, deren Krankheit mit einer Zerstérung der Grofi-
hirnrinde einhergeht, wechselt der Schlaf regelmiflig mit dem Wachen ab.

Diese an operierten Tieren gewonnenen Erkenntnisse sind fiir die Be-
urteilung des Einflusses des Groflhirns auf den Schlaf wichtig. Man wird
freilich daran denken, dafl der Schlaf nur ein Symptom fiir einen Zustand
ist, und dafl dieses Symptom vielleicht von sehr verschiedenen Ursachen
ausgeldst wird, mit verschiedenen Teilen des Zentralnervensystems in Be-
ziehung stehen kann.

Der lebende Organismus folgt dem Rhythmus der Sonne nicht nur in
der kurzen Spanne des Tages, sondern in zahlreichen Fillen auch im
lingeren Zeitraum des Jahres. Eine grofie Reihe von Tieren verfillt in
der dunkeln Zeit des Jahres in Winterschlaf, doch gibt es auch Tiere,
die zu anderer Zeit in langdauernden Schlaf verfallen (Sommerschlaf). Die
Ahnlichkeit des gewdhnlichen Schlafes und des Winterschlafes wurde in
Abrede gestellt, es ist aber nicht zu ersehen, wo hier ein grundsitzlicher
Unterschied sein soll, zumal solange die Frage nach dem Ursprung des
Schlafes unbeantwortet ist.

Wihrend des Winterschlafes zehren die Tiere von ihren Kraft- und
Stoffreserven. In Winterschlaf verfallen kleine Siugetiere, namentlich einige
Nagetiere, Igel, Hamster, Siebenschlifer, Murmeltiere, Haselmiuse, Dachs,
Fledermiuse, dann Schlangen, Eidechsen, Schnecken, Regenwiirmer, Insekten
usw. Die Korperwirme sinkt auf den Grad der Umgebung ab. Im kleinen
ist dieses Absinken der Koérperwidrme auch im gewdohnlichen Schlaf zu
beobachten: die Koérpertemperatur sinkt wihrend der Nacht immer etwas
ab, so dafl der niedrigste Stand am frithen Morgen erreicht ist. Dem winter-
schlafenden Tier erhilt das Einstellen der Kérperwidrme auf wenige Grade
iiber Null, das mit einer bedeutenden Ersparnis an Energien verknlipft ist,
das Leben. Den Hungerzustand des Winterschlafes begleitet eine starke
Abnahme des Korpergewichtes. Die fettreiche Winterschlafdriise, die sich
iiber Riicken-, Nacken- und Achselgegend des Korpers erstreckt, wird
wihrend der Schlafenszeit grofitenteils als Energiespenderin verbraucht und
schrumpft zu einem kleinen Gebilde zusammen. Der Wassergehalt des
Gehirns bleibt unverindert, wihrend Muskeln und Blut viel Wasser ent-
zogen wird.

Amerikanische Murmeltiere besitzen nach neueren Feststellungen nicht
eine eigentlich normale Koérperwdrme. In der Freiheit bewegt sich die
Kérpertemperatur, wie Morgulis mitteilt, zwischen 33 und 41° C. Die
Tiere fallen in Schlaf, wenn die Temperatur etwa 15° C betrigt, bei 10°
ist der Schlaf bereits tief. Die Kérperwarme folgt den Temperaturschwan-
kungen der Umgebung, kann sogar noch tiefer sinken. Dabei wehren sich
die Tiere gegen eine Abkiithlung unter Null. Bevor die Temperatur so
weit sinkt, erwachen sie und versuchen, weiteres Absinken der Korper-
wirme durch kriftige Bewegungen zu verhiiten. Fledermiuse erwachen
und fliegen umbher, bis ihre Kérperwdrme wieder normal wird. So retten
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sich die Tiere selbst vor dem Erfrierungstod. Der Blutdruck ist im Winter-
schlaf erniedrigt, die Anzahl der Herzschlige gleich wie der Atemziige
sehr herabgesetzt. Die Zahl der Pulsschlige ist bei der wachen Fledermaus
ungefihr zehnmal so grofl als bei der winterschlafenden.

Das Erwachen der winterschlafenden Tiere beginnt mit dem Einschieflen
des Blutes ins Gehirn. Solche Wahrnehmungen lassen es wahrscheinlich er-
scheinen, dafl auch der gewdhnliche Schlaf mit einer Verminderung des
Blutgehaltes im Gehirn einhergeht. Die Kérperwarme steigt beim Erwachen
sehr schnell an, innerhalb weniger Minuten um mehrere Grade, in einer
Stunde um 20—-—25" Muskelzuckungen und krampfartige Ghederbewegungen
fordern die Erwirmung des Kérpers beim Erwachen aus dem Winterschlaf.

Das Gesetz, nach dem die periodische Umstellung aus dem Wach-
zustand in den Winterschlaf bei Tieren vor sich geht, ist noch nicht auf-
gefunden.

6. Das Einschlafen.

Die Schwierigkeiten bei .der Beobachtung des Einschlafens wei3 am
besten der zu wirdigen, der selbst einmal versucht hat, die Vorginge, die
sich in seinem Innern beim Einschlafen abspielen, zu verfolgen An einer
Stelle, gerade da, wo der Kern des Geheimnisses sitzt, besteht ein Bruch
in der Beobachtung Ohne gedanklichen Zusammenhang ist man in den
Schlaf geglitten. Man kann zwar augenblicks wieder aufwachen, aber der
entstehende Bruch ist bei keinem neuen Bemiihen zu glitten. Man la6t
das Licht brennen, um linger in den Sehlaf hinein eine Handhabe aus
der faflbaren Welt zu haben. Es ist vergeblich: nach Stunden oder Minuten
schreckt man auf und findet das kalte helle Licht, greifbaren Zeugen geistigen
Unvermogens.

Die genauen Selbstbeobachtungsbemithungen Trémners haben ihn
erkennen lassen, daf} die Geschwindigkeit des Einschlafens im allgemeinen
von drei Umstdnden abhidngt. Der erste ist die personliche Schlaffihigkeit,
der zweite die vorhandene Ermiidung, und der dritte das Gesamtmafd der
jeweiligen Erregungen. Je grofler die Schlaffihigkeit und die Ermiidung
ist, um so rascher geht das Einschlafen vor sich, je grofler das Gesamt-
mafl der einwirkenden Erregungen ist, um so mehr verzdgert sich das
Einschlafen. Im Vorstadium des Schlafes ist ein Stadium der Miidigkeit
und eines des Bewufltseinszerfalles zu unterscheiden. Die seelische Miidigkeit
lafit Eindriicke, die sonst wirken wiirden (Nachrlchten heiterer oder triiber
Art) glelchgultlg ablaufen, wie Ol an einem imprignierten Mantel herab-
rinnt. Das Einschlafen gewahrt ein hohes Wohlgefiihl, das zu stéren nur
starke Reize ausreichen.

Das Selbstbewufitsein schwindet. Der Zusammenhang der geistigen
Verbindungen 18st sich (Dissoziation). Wenn starke Miidigkeit und Auf-
merksamkeit noch miteinander kidmpfen, treten Doppelbilder vor dem
Auge auf. Nach solchen Doppelbildern, bzw. im Stadium schwindender
Selbstbeobachtung entwickeln sich dann, wie Trémner das schildert, mehr
oder weniger schnell jene Verdunkelungen des inneren Blickfeldes, die,
wie flutende Nebelschwaden bei trilbem Wetter, plétzlich das ganze Gesichts-
feld iiberziehen. Manchmal ist das mehrmals zu beobachten, der schwanken-
den Art des ganzen Einschlafvorgangs entsprechend. Bei langsamem Ein-
schlafen sind noch Sinnestiuschungen verschiedener Art (Auftreten von
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Bildern, Figuren, Horerscheinungen) festzustellen, bei schnellem schwindet
das Bewufitsein rasch vollkommen.

Es scheint, dafl sich beim Einschlafen zuerst die Druck- und Geruchs-
empfindung verlieren, erst spater Gehér- und Gesichtssinn aufier Tatigkeit
treten. Die Reihenfolge des Schwindens der Empfindungen laf}t sich am
eigenen Korper kaum feststellen. Trémner hat mehrfach versucht, ein-
zuschlafen, wihrend neben ihm ein tickendes Metronom stand und er sich
an den kleinen Finger eine etwas schmerzhaft driickende Photographen-
klammer gelegt hatte. Es gelang ihm aber nicht, klare Beobachtungen zu
gewinnen. Das wesentliche Merkmal der seelischen Erscheinungen beim
Einschlafen ist ihm eine fortschreitende Dissoziation oder, anatomisch ge-
sprochen, eine funktionelle Trennung der einzelnen titigen Gehirnabschnitte
voneinander. Die Titigkeit des Gehirns wird erschwert und zerfillt, wie
eine chemische Verbindung in ihre einzelne Bausteine zerfillt. Im Tief-
schlaf ist die Dissoziation vollendet. Es bleiben aber im Schlaf die ein-
zelnen, nicht mehr miteinander verkniipften Gehirnrindenabschnitte titig,
was besonders aus den Traumen hervorgeht

Die Erscheinung von Visionen vor dem Einschlafen ist 6fters be-
schrieben worden. So sah der Physiologe Johannes Miiller meistens vor
dem Einschafen bei geschlossenen Augen in der Dunkelheit des Sehfeldes
leuchtende Bilder mannigfacher Beschaffenheit. Er konnte sie halbe Stunden
lang verfolgen.

Trémner hat auch die Bedingungen untersucht, die unmittelbar eine
Steigerung der Einschlaffihigkeit hervorrufen. Es sind das aufler der Er-
midung die Schlafvorstellung, die auch auf dem Wege der hypnotischen
Beeinflussung gesteigert werden und da sogar sehr rasch zum Einschlafen
filhren kann. Einwirkung des elektrischen Gleichstromes hat bei Kaninchen
Einschlafen befordert, chemische Mittel (Schlafmittel) wirken in gleichem
Sinn, ebenso extreme Temperaturgrade, sehr grofle Kilte und sehr grofle
Wirme. Hier ist mit ein Grund zu erblicken, warum grofle Kilte im
Winter auf offener Strafle so leicht zu tiefem Schlaf und damit zur Gefahr
des Erfrierungstodes fiihrt.

Wichtig flir ungestértes Einschlafen ist eine geeignete Stellung.
Wer nicht einschlafen kann, wirft sich lange herum, bis er die Stellung
findet, in der ihm der Schlaf am besten naht. Es besteht im allgemeinen
die Neigung, die verkiirzte und verkriimmte Stellung einzunehmen, die in
der vorgeburtlichen Zeit eingenommen wurde. Am auffallendsten ist das
bei schlafenden kleinen Kindern zu sehen, deren Schlafstellung unmittelbar
an die Haltung des Embryos im Mutterleib erinnert. Kinder wie auch
Erwachsene bevorzugen deutlich eine bestimmte Stellung wihrend des
Einschlafens, sei es auf der rechten oder linken Seite, mit dem Arm nach
oben oder nach unten, den Kopf unter die Decke gesteckt usw. Jede
andere Stellung wird schliefflich doch in die Lieblingsstellung umgewandelt.
Wird das willkiirlich verhindert, so verzégert sich das Einschlafen oft ganz
bedeutend.

Starke duflere Reize hemmen das Einschlafen. Abblendung des Lichtes,
Vermeidung lauter Gerdusche lassen das Miidigkeitsgefithl am leichtesten
in Schlaf iibergehen. Eintdnige, fortgesetzte Gerdusche férdern aber
bei vielen Menschen die Einschlafbereitschaft, so das Ticken einer Uhr,
das Pldtschern eines Baches, auch das laute Rauschen eines Flusses. Die
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Eintonigkeit der Gerdusche wirkt einschlifernd wie das gleichférmige Be-
wegen durch leises Schaukeln der Wiege.

Schéne Musik begilinstigt im allgemeinen das Einschlafen. Nament-
lich wenn die Musik aus weiter Ferne ertént, so dafl die Aufmerksamkeit
etwas angespannt werden muf, tritt der Schlaf rasch ein. Der leise nar-
kotische Rausch, den Musik immer iiber das Bewufltsein breitet, geht in
die gleiche Richtung wie die Tendenz des Einschlafenwollens. Dem Kind
fallen die Augen unter dem in engen Intervallgrenzen sich bewegenden
Wiegenlied der Mutter zu. Die kriftigen Toéne einer Blechmusik ver-
scheuchen den Schlaf, das resignierende Trauern der sanften Flote, das
weiche Singen einer siilen Geige, das leise Wiegen eines fernen Walzers
zaubern den Schlaf mit Sicherheit herbei.

Ein erschopfter Geist wird oft durch stindige innerliche Wiederholung
einer und derselben Musikphrase gepeinigt und am Schlafen verhindert.
Diese zwangsmifliige Wiederholung derselben Melodie ist eine Uber-
miidungserscheinung, wie es deren andere auch gibt. Wo die Disposition
zum Schlaf fehlt, tritt sie bestimmend in den Vordergrund. Es ist oft
nicht méglich, den durch Wiederholung stérenden Reiz zu bannen, was
man auch beginnen mag. Absichtliches Denken oder Spielen anderer Musik-
stiicke hilft nur voriibergehend: in kurzem ist die anfingliche Phrase wieder
da. Nach vielen Stunden tritt endlich doch Schlaf ein — und am Morgen
nach dem Erwachen ist die Musikphrase verschwunden, ja vielfach sogar
nicht mehr mit Willen auffindbar. '

Seelische Hemmungen, Erregungen, Sorgen, koénnen das Einschlafen
lange verzégern. Es ist anzustreben, ohne innere Belastung einzuschlafen.
Wer abends vor dem Schlafen zu beten gewdhnt ist, wird von Unruhe
durch den ganzen Schlaf hindurch bis an den Morgen verfolgt, wenn
er vergessen hat, zu beten oder wenn er aus Miidigkeit dariiber einge-
schlafen ist.

Wer schlechte Gedanken hegt, ein Mérder, schlift angeblich nicht gut.
In solcher Verallgemeinerung ist das nicht richtig. Ein gutes Gewissen ist
ein sanftes Ruhekissen — dieser Satz gilt nur subjektiv, nicht objektiv.
Der berufsmiflige Verbrecher wird durch die ihm gewohnten Gedanken-
ginge nicht gestért. Das lehrt vielleicht der ethische Katechismus, aber
nicht die psychologische Erfahrung. Der routinierte Ubeltater schlift mit
dem soeben vollbrachten Mord als Ruhekissen besser als der nervose Intel-
lektuelle, der vergessen hat, den abgesandten Brief zu frankieren.

Fiir den feinfithligen Menschen ist es notwendig mit freundlichen,
lieben Gedanken einzuschlafen. Eine gute Sitte ist es drum, Miflverstind-
nisse und Unfreundlichkeiten nach Moglichkeit noch am selben Tage aus-
zugleichen, keine Nacht dariiber hingehen zu lassen. Das Einschlafen ist
friedlicher, der Schlaf fester und erlosender, als wenn bdse Gedanken, Haf§
und Milgunst in Schlaf und Traum hinein. verfolgen. Auch das Aufwachen
ist dann ein viel heitereres und befreiteres.

7. Das Erwachen.

Das schreckhafte Erwachen, wie es zu Beginn dieses Buches kurz
geschildert wurde, bildet nicht die Regel fiir den Ubergang von Schlaf zu
Wachen. Es hangt mit einem nicht zum Bewufltsein dringenden Zufleren
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oder inneren Reiz zusammen, etwa mit einer pl6tzlichen Lageverinderung
des Einschlafenden infolge Erschlaffung eines Muskels oder einer Muskel-
gruppe. Fir gewohnlich geht der Schlafzustand, nachdem er gegen Morgen
leichter und oberflichlicher geworden ist, allmihlich durch einen leichten
Bewufitseinsnebel hindurch in den bewultwerdenden Zustand des Wach-
seins iiber. Es ist das dhnlich, wie wenn auf dem Theater zu Bithnen-
verwandlungszwecken sich Wolkenschleier in steigender Verdichtung senken
und in fortschreitender Aufklirung wieder heben, bis das neugestellte Bild
klar zutage tritt. Das langsame Erwachen wird als solches empfunden,
oder das Aufhéren des Schlafes erfihrt durch #dufleren Reiz Verkiirzung,
und die Beendigung des Schlafzustandes erscheint schlagartig dem Bewufit-
sein. Beim Schlaf,,trunkenen ist das Abgleiten des Schlafes noch nicht
so weit gediehen, daf} rasche Umstellung in den Zustand des Wachlebens
mit seinen charakteristischen Merkmalen: klarem Ablauf der Bewufltseins-
vorginge, des Denkens, Zueinanderordnung der Gehirnimpulse, ungehinderte
Herrschaft tiber Muskelbewegungen und Koérperhaltung méglich wire.

Aufleres Anzeichen des Erwachens ist oft das Aufschlagen der Augen.
Sie starren leer und verstindnislos vor sich hin (,,wo bin ich?*), bis Ein-
tritt des Bewuftseins sie mit Leben erfiillt. Ein Gefithl der Frische und
Leistungsfihigkeit zeigt den Erfolg des vielstiindigen Bewuftseinsentzuges
an. Die Herrschaft Gber Muskeln und Gelenke ist mit der Wiederkehr
des Bewufitseins zuriickgewonnen. Zuweilen allerdings kehrt das Bewuflt-
sein frither zuriick als die Gebrauchsméglichkeit der Glieder; dann liegt
man mit wachen Augen und offenen Sinnen da, unfihig sich zu rithren
oder gar sich zu erheben, starr und wie geldhmt. Endlich weicht der
Starrezustand, und auch die Glieder werden den Gesetzen des Tages und
des Willens wieder untertan.

Nicht nur auf das Erwachen, sondern auch auf das innere Gefiige
und den inneren Ablauf des Schlafes iiben Sinnesreize eine wesentliche
Wirkung aus. Es zeigt sich hier innige Verbindung mit dhnlichem Verlauf
von Ursache und Wirkung wie im Wachzustand — nur gleitet der Ablauf
der Reaktion auf einer anderen Ebene. Ausschaltung aller Sinnesreize
ist dem Eintritt wie der Weiterfilhrung des Schlafes forderlich. Regel-
méaflig zu bestimmter Stunde eintretendes Erwachen kann verzogert werden,
wenn durch Verdunkelung der Fenster die morgendliche Helle abgehalten
wird. Der Einfluff duBerer Reize konnte besonders deutlich an einem in
der medizinischen Literatur bekannten, von Striimpell mitgeteilten Krank-
heitsfall erwiesen werden. Die Hautempfindungen des betreffenden Kranken
waren infolge Unterbrechung der nervésen Leitung génzlich erloschen, dazu
war das eine Auge blind und das eine Ohr taub. Wenn das andere noch
sehende Auge und das noch hérende Ohr verschlossen wurden, sank der
Kranke augenblicklich in Schlaf. .

Bei einem solchen Kranken ist die Grenze, innerhalb deren Reize zur
Einwirkung kommen, sehr verengt. Aber auch sonst ist die Reizschwelle,
d. h. der Grad, den Reize erreichen miissen, um eine Wirkung auf den
Schlafenden auszuiiben, auflerordentlich verschieden. Zur Priiffung der
Festigkeit des Schlafes waren jeweils bei den verchiedenen Personen wech-
selnde Gréflen der Schallreize usw. nétig, bis Erwachen eintrat. Innere
Reize, namentlich unangenehmer Natur, ein kérperlicher Schmerz, die Fiillung
der Harnblase, eine Stérung im Magen, lassen zuweilen lange Zeit unruhig
schlafen, zuweilen rasch erwachen.
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Ein und derselbe Mensch reagiert dabei auf verschiedene Reize ganz
verschieden, je nachdem sie im einzelnen gerade auf seine seelische Ein-
stellung ansprechen oder nicht. Die im Wachen ausgebildete seelische
Projektion bleibt im Schlafe erhalten. Die Krankenpflegerin wird durch
einen vorbeirasselnden schweren Wagen im Schlafe nicht gestért, aber eine
Anderung der Atmung bei dem neben ihr ruhenden Schwerkranken lafit
sie augenblicklich erwachen. Der Reiz setzt sich auch in koordinierte,
zweckmiflige Bewegungen um, nicht anders als wihrend des Wachzustandes.
Eine Fliege setzt sich auf die Wange des Schlafenden; ohne zu erwachen,
fihrt er Arm und Hand an die gereizte Stelle und verscheucht die Stérung.
Das wird oftmals hintereinander ausgefithrt. Oder ein greller Lichtschein
fallt auf den Schlifer: alsbald vollfithrt er, ohne sich dem Schlaf zu ent-
ziehen, eine so komplizierte Bewegung, wie sie die Drehung auf die andere .
Seite und das Verbergen des Gesichtes darstellt. Ein Juckreiz fithr dazu,
im Schlaf unaufhérlich zu kratzen und zu scheuern; ja, Erwachen tritt hier
nicht selten erst in einer fiir den Kérper unzweckmifligen Verspitung ein,
nidmlich wenn die juckende Stelle wund und blutig gerieben ist.

In gleicher Weise wie der Eintritt neuen Reizes wirkt das Erloschen
eines alten, durch Bestindigkeit nicht mehr wirkenden Reizes. Der Miiller
erwacht, wenn die rauschende Miihle stehen bleibt. Der miide Schlifer im
Konzertsaal fihrt nicht nur bei einem Paukenwirbel oder Beifallsgeprassel
aus dem Schlaf auf, sondern auch, wenn plétzlich eine Generalpause und
damit Ruhe eintritt. Das einschlummernde Kind erwacht, wenn die Mutter
vorzeitig ihr Wiegenlied beendet.

Mit dem Augenblick des Erwachens tritt oft, noch ehe das klare Be-
wufdtsein erlangt ist, der Drang zu einer Titigkeit auf, die sonst gewohn-
heitsmiflig viel ausgeiibt wird oder vor dem Einschlafen das Gehirn be-
schiftigte. Es wird das durch eine kleine Geschichte bewiesen, die sich
seinerzeit angeblich bei einem in Bayern sehr beliebt und volkstiimlich
gewesenen hohen Herrn zugetragen hat. Er mufite alter Sitte gemifl am
Oktoberfestsonntag die Festvorstellung im Opernhaus besuchen. Der sehr
betagte hohe Herr, ein leidenschaftlicher Nimrod, war nachmittags auf
der Jagd gewesen und schlief wihrend der Oper ein. Der Akt ging zu
Ende, das Licht flammte auf, und der Begleiter des hohen Herrn legte
ihm die Hand auf den Arm, um ihn sanft zu erwecken und zum Beifall-
spenden anzuregen. Erschrocken fuhr der hohe Herr da aus dem Schlaf
auf: ,wo ist der Hirsch?*“ — und hob reflexartig die Arme in die Stellung,
in der man das Gewehr zum Abschufl hilt.

Solche unwillkiirliche Bewegungen nach briiskem Erwachen kénnen
aber auch unter Umstinden gefdhrliche Folgen haben. In dem Zustand
erst halberwachten Bewufitseins, in dem eine falsche Vorstellung das Ge-
.hirn befangen hilt, wurde schon mit einem neben dem Bett liegenden
Revolver auf eine harmlose Person geschossen, und andere sinnlose Hand-
lungen vorgenommen. In der Kriminalistik spielen solche Zustinde von
Handlungen nach halben Erwachen eine immer wiederkehrende Rolle.

Reize, die nicht ausreichen, um auf das wache Gehirn zu wirken,
kénnen auf das im Schlaf ruhende erregend und auslésend wirken, ,,wie
‘eine Harfe von einem fremden Tone nicht widerklingt, wihrend sie selbst
gespielt wird, wohl aber, wenn sie still dahingt“. (Schopenhauer.)

Gewohnheitsmafliger Gleichkreis iibt entscheidende Wirkung auf
Schlaf und Erwachen aus. Lirm, Geschrei, Himmern eines Eisenwerkes
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erweckt den nicht, der daran gewdhnt ist. Mit grofiter Regelmafligkeit
tritt Erwachen bei dem Gewdhnten zu bestimmter Stunde ein. Viele
Menschen bringen es fertig, willentlich zu beabsichtigter Zeit, und aufler-
halb des Gewohnheitskreises, zu erwachen. Das Festhalten des Willens,
entgegen dem sonstigen Ziel mdoglichster Entspannung, in den Schlaf hinein
zu ganz bestimmtem Zweck, lifit die ginzliche Ausschaltung der Wach-
gedankenginge nicht zustande kommen. Legt man sich mit dem Gedanken
nieder, zu bestimmter Stunde zu erwachen, so ist die Festigkeit des Schlafes
ungewohnt niedrig, der Schlaf ist unruhig, und Reize wirken erweckend,
die sonst keinen solchen Einflufl austiben wiirden. Mit dem ersten Zeichen
des Weckers ist volles Bewuftsein eingetreten, der Wecker wird augen-
blicklich abgestellt. Oder — was auch nicht selten ist — es kommt gar
nicht so weit, sondern der Schlaf ist so oberflichlich, dafl das Erwachen
immer schon vor dem Liuten des Weckers eintritt. Der Gewohnte ist
allerdings in der Lage, seinen Willenseinflu® auf den Schlafverlauf derart
zu regeln, daf} der Schlaf die normale Tiefe und Ruhe erreicht, und erst
gegen die gewollte Stunde sich rasch und piinktlich zum Erwachen lichtet.
Nirgends besser ist der entscheidende Einflul einer seelischen Tatigkeit,
des Wollens, auf den Ablauf eines kérperlichen Vorganges zu ersehen.

Weder Ortsinn noch Zeitsinn entschwindet in der Regel wihrend des
Schlafes. Die Frage des Erwachenden: ,,wo bin ich?, der irrtiimliche
Gedanke, viele Stunden lang geschlafen zu haben, wihrend in Wirklichkeit
nur wenige Minuten seit dem Einschlafen verronnen sind — das sind nur
Ausnahmen von der Regel, dafl der Schlifer Ortsinn und Zeitgefiihl nicht
verliert, sondern sich des Ortes seines Aufenthaltes bewuft ist und eine
recht hiufig auf die Minute genaue Schitzungsmoglichkeit fiir die seit
Schlafbeginn verstrichene Zeit besitzt. Ein bemerkenswerter Versuch
Trémners befallte sich mit dem Zusammenhang von Schlaf und Zeit-
vorstellung. Er lieR zwei (zu therapeutischen Zwecken) Hypnotisierte tief
schlafen, und wihrend des Schlafes ein Metronom ticken, zuerst mit 140
Schlidgen in der Minute. Die Hypnotisierte erwachte, wie befohlen, nach
genau 5 Minuten. Nachdem sie wieder mit demselben Befehl eingeschlifert
und jetzt das Metronom auf 190 gestellt worden war (also bedeutend mehr
Schlige machte), erwachte sie schon nach 4 Minuten; bei Riickstellung
des Metronoms auf 100 aber wieder bei genau 5 Minuten. Die andere
sollte immer nach 3 Minuten erwachen, bei einem Metronomschlag von
120 erwachte sie genau nach 3 Minuten, bei langsamem Gang von 60
erwachte sie erst nach 3!/2 Minuten, bei schnellem Gang von 180 bereits
nach 2 Minuten. Aus solchem Versuch ist zu schlieflen, dafl wihrend des
Schlafes Reihenfolgen duflerer Reize aufgenommen werden und dafl diese
Reihenfolgen in die unbewufite Zeitschitzung eingehen.

Kein Erwachen gibt es aus dem Zustande der vollkommenen Rubhe,
der duBerlich an den Schlaf erinnert: dem Tod. Der Schlaf wird der
Bruder des Todes genannt. In Wirklichkeit besteht zwischen diesen beiden
Zustinden keine Spur von Wesensverwandtschaft. Wenn Friedrich von
Hagedorn den Schlaf ,des Todes Bild, und doch des Lebens Kraft*
nannte, so ist damit die Beziehung der beiden klar erfalt und ausgedriickt.
Aber alle Spekulationen, die aus den verlangsamten Koérperfunktionen im
Schlaf, der Verminderung der Kérpertemperatur wihrend der Nacht, dem
Erléschen des bewufiten Denkens usw. auf eine Anndherung an den Todes-
zustand schlielen wollen, wo diese Verminderung auf dem Nullpunkt angelangt
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ist, kennzeichnen nur ein ginzliches Milverstehen der lebenférdernden und
aufbauenden Vorgidnge im und durch den Schlaf.

Die Vergleichung des Schlafes mit dem Tode li3t vielmehr gerade
deutlich erkennen, daf} der Schlaf nicht (wie der Tod) das Wesentliche,
sondern nur das Symptom eines Zustandes ist — wie etwa das Fieber
keine Krankheit an sich ist, sondern das Anzeichen einer solchen darstellt.
Schlaf und Tod haben keine innere Beriihrung mit einander, wenn sie sich
auch fiir den oberflachlichen Betrachter zuweilen etwas dhnlich sehen mégen.
Einen Abszefl einen Bruder des Typhus zu nennen, weil beide mit einem
duflerlich gleichen Anzeichen einhergehen, nimlich hohem Fieber, ist ganz
und gar unsinnig. Ebenso besteht zwischen dem Tod, der das Aufhéren
aller korperlichen Lebensvorginge ist, und jenem nach Ursprung und Wesen
nicht entritselten Vorgang im lebenden Korper, der {iber Ermiidung zu
Schlaf und Aufbau und neuer Steigerung der Lebensfihigkeiten fiihrt, nichts
Gemeinsames, keine Verwandtschaft. Der Vergleich von Schlaf und Tod
— das ist biologisch ein unhaltbares Paradoxon, aufgebaut auf einem #hn-
lichen Zug im &dufleren Bild, beruhend aber auf einer miflverstindlichen
Verkoppelung zweier unvergleichbarer Begriffe.

8. Erholende Wirkung des Schlafes.

Die Erholung durch den Schlaf ist fiir Mensch und Tier, und héchst-
wahrscheinlich auch fiir die Pflanze, eine absolute Lebensnotwendig-
keit, so gut wie Speise und Trank. Hunde, die etwa acht Tage am
Schlafen verhindert werden, gehen zugrunde. Frau de Manaceine hat
eine Anzahl von jungen Hunden (3—4 Monate alt) zwangsmiflig wach
gehalten. Die Hilfte dieser Hunde war nach vier bis fiinf Tagen tot, die
andere Hilfte zu diesem Zeitpunkt schon so ermattet, dafl sie nicht mehr
gerettet werden konnte. Die Kérpertemperatur war in den letzten Stunden
vor dem Tod um fast 6° gesunken. Der Verlust an Kérpergewicht war
mit 5—13%o bei weitem nicht so grol wie ihn ein hungernder Hund ohne
Schaden vertragen kénnte. Untersuchungen bei Ratten, die kiinstlich wach
gehalten wurden, zeigten eine Veridnderung .der Blutgefile in der Gehirn-
rinde, ihre Wandung war verdickt, ihr Lauf geschlingelt worden. Gesunde
Menschen wiirden bei vollstindigem Schlafentzug gleichfalls zugrunde gehen,
wiahrend auffallenderweise geisteskranke oder hysterische Personen wochen-
lang ohne jeden Schlaf bestehen kénnen. (Hierher gehért nicht die nur
sogenannte ,,Schlaflosigkeit®, die zwar auch monate- und jahrelang wihren
kann, aber keinen ginzlichen Ausfall des Schlafes, sondern nur seine geringere
oder stirkere Herabsetzung mit sich bringt.)

Muskelerholung tritt durch den Schlaf rascher ein als durch Ruhe
allein, vor allem wohl deshalb, weil die Nerven, die den Muskeln Antriebe
zufiihren, im Schlaf wieder leistungsfihiger geworden sind. Es ist auf-
fallend, wie ein ganz kurzdauernder Schlaf oft bedeutende Erholung gewihrt.
Ruhe allein, ohne Schlaf, braucht viel linger, bis die erholende Wirkung
eintritt. Ein Mensch, der erschépft von kérperlicher Anstrengung nicht
schlafen kann, erholt sich in ruhiger Lage auch wieder zu guter Leistungs-
fahigkeit, aber Schlaf wiirde das gleiche in kiirzerer Zeit nachhaltiger
erzielen. Zum Training vor sportlichen Anstrengungen und Wettkdmpfen
gehort insbesondere ausreichender Schlaf. Die Fahrer bei der groflen
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Kérperanspannung des Sechstagerennens werden durch zu kurze Schlaf-
pausen, durch Schlafentzug mehr belastet als durch die Anstrengung selbst.

Geistige Erholung ist die deutlichste Folge gentigenden Schlafens.
Macbeth nennt den ,,Schlaf, der des Grams verworrn Gespinst entwirrt,
den Tod von jedem Lebenstag, das Bad der wunden Miih, den Balsam
kranker Seelen, den zweiten Gang im Gastmahl der Natur, das nihrendste
Gericht beim Fest des Lebens“. Wird dem Geist die Erholung nicht
gewihrt, so erleidet seine Arbeitsfahigkeit sichtlich Einbufle. Ein Hinaus-
schieben des Abendschlafes war von einer Minderung der Gedichtnisleistung
um 50°%o gefolgt. Weygandt beobachtete bei sechsstiindiger Schlafent-
ziehung erhebliche Herabsetzung der Auffassungsfahigkeit. Bei geistigen
Ermiidungserscheinungen wurden nach 1—1'/2 Stunden Schlaf einfacheren
geistigen Anforderungen wieder Geniige getan, bei komplizierteren aber
noch nicht. Von einem Versuch, bei dem drei Personen go Stunden, also
iiber 3!/2 Tage, wachen mufiten, berichtet Kraepelin. Aufler Abnahme
der Muskelkraft war eine Verlangerung fiir alle geistige Tétigkeit notwendig,
Aufmerksamkeit und Merkfiahigkeit waren sehr stark gestért, die Sehschirfe
nahm auffallend zu, es traten massenhaft einfache Gesichtstduschungen auf.
Ahnliche Feststellungen waren bei Sechstagefahrern, die wenig zum Schlafen
gekommen waren, zu machen. Es ist bekannt, wie die geistige Frische
und Arbeitsféihigkeit nach einer durcharbeiteten oder in anderer Weise wach
durchlebten Nacht nachlifit. Die Folgen mehrerer durchwachter Nichte
bleibt mehrere Tage bemerkbar.

Das nichste Kapitel wird weitere Beitrige zur Notwendigkeit der Er-
holung durch Schlaf fiir die geistige Arbeitsfahigkeit erbringen.

Hinreichender Schlaf gilt mit Recht als wichtiges Mittel zur Lebens-
verlangerung. Die Abnutzung des schlaflos weiter titigen Organismus
ist besonders grofi. Sie steigt nicht in einfachem Verhiltnis zur schlaflos
verbrachten Zeit, sondern in viel héherer Proportion. Wenn die dem not-
wendigen Schlaf tiglich entzogene Zeit 4 Stunden ist, so ist die Abnutzung
des Korpers dadurch nicht etwa nur um den Anteil dieser Stunden am
ganzen Tag, also s, grofler. Das mufl schon deshalb so sein, weil der
unausgeschlafene Organismus nicht in zweckmifligster, wenigst belastender,
daher gesiindester Weise seine Funktionen verrichtet, sondern auf Umwegen
und mit Umstindlichkeiten, die Reibungen im Ablauf des Getriebes und
damit Schidigungen hervorrufen. Am deutlichsten sieht man das bei den
hohen Graden von Unausgeschlafensein, wo der Uberlastete gleich einem
Trunkenen dahertorkelt, also einen grofien Umweg und unniitze Muskel-
arbeit zur Erreichung des Zieles braucht (wie ein Alkoholtrunkener), oder
zitternd die I1and hebt, also mit auflerordentlicher Uberarbeit der Muskeln
und Uberreizung der Nerven oder hundertmal den Geist anspornen muf,
um sich etwas zu merken, was er in ausgeschlafenem Zustand auf zehn-
mal dem Gedéchtnis einprigen koénnte. Entsprechend geringer sind die
Schidigungen bei geringerem Schlafmangel, aber ihre ungiinstigen Wirkungen
summieren sich rasch.

Der Gedanke, nicht so viel zu schlafen, weil das Leben ohnehin so
kurz ist, trifft also ganz und gar daneben. Ein iiber das Bediirfnis hinaus
fortgesetzter Schlaf ist natiirlich Zeitverlust, und macht den Korper nur
schlaff und willenlos. Aber die richtige Menge Schlaf — wie sie sich
unfehlbar aus der Beachtung der Korperbediirfnisse ergibt — verlingert
das Leben direkt durch den im Schlaf vollendeten Ausgleich der im Wachen

Schweisheimer, Schlaf und Schlaflosigkeit. . 3
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entstandenen Schidlichkeiten, und durch Wiederherstellung der vollen
geistigen Fihigkeiten laf}t sie die Wachzeit viel rationeller ausniitzen. Das
Leben wird linger durch geniigenden Schlaf, die Wachzeit intensiver ver-
wertbar. Auf solche Weise wird am besten die richtige Ausniitzung der
verliehenen Lebenszeit gewihrleistet.

9. Schlaf und geistiges Schaffen.

Der EinfluR des Schlafes auf die geistige Leistungstitigkeit geht aus
seiner erholenden Wirkung ohne weiteres hervor. Dieser Einflufl auf die

vor dem nach '/, St. nach weiteren
1
Schlaf Schlaf 6'/» St.
vor dem nach 3 St. nach weiteren
4'/, St.
Schlaf ‘ Schlaf

Abb. 4. Addieren.
Schlafwirkungsversuche nach Weygandt.

geistige Tiétigkeit und unmittelbar auf das geistige Schaffen kann in seiner
Bedeutung kaum hoch genug gewiirdigt werden. Er macht sich zunichst
einmal bemerkbar in der geistigen Frische und Arbeitsfahigkeit, wie sie
am Morgen nach dem Erwachen — bei Gesunden in der Regel — besteht
und sich férdernd auf das Werk iibertrigt,

Eine Prifung der Wiederherstellung der geistigen Leistungskraft durch
den Schlaf hat Weygandt an Hand von Addieren und Auswendiglernen
wechselnder Zahlen vorgenommen. Die Leistungsfihigkeit sank abends
vor dem Schlafen infolge Ermiidung ab. Verschieden langer Schlaf
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(1/z—8 Stunden) lieR die Leistungsfahigkeit deutlich ansteigen. Fir die
leichtere Titigkeit des Addierens geniigte dabei schon ein halbstiindiger
Schlaf, die durch Auswendiglernen von Zahlenreihen hervorgerufene Er-
miidung konnte indes erst durch mehrstiindigen Schlaf ausgeglichen werden.
Die Wiederherstellung der Leistungsfahigkeit war um so vollkommener, je
linger der Erholungsschlaf dauerte. Die beiden Abbildungen 4 und §

L

vor dem 3/, St. nach 6'/; St.

Schlaf Schlaf |

vor dem nach £ St. nach weiteren
4 St.
Schlaf Schlaf St

Abb. 5. Auswendiglernen.
Schlaferhebung nach Weygandt.

zeigen die Leistung beim Addieren und Auswendiglernen vor und nach
einem Schlaf von verschieden langer Dauer. Jede schwarze Siule stellt
die Leistung in der betreffenden Arbeit wihrend einer halben Stunde Dauer
dar. Die rasche Erholung bei Addieren, die langsamere bei Auswendig-
lernen ist in den Abbildungen deutlich erkennbar. Es liefle sich daraus
schlieBBen, daf} ein Mensch, der geistig anstrengende Titigkeit zu verrichten
hat, bedeutend mehr Schlaf braucht als einer, der geistig leicht faflliche
Arbeit ausfithrt. Praktisch diirfte ein solcher Schlufl aber doch verfehlt
sein; denn das Schlafbediirfnis hingt nicht nur von der geistigen Arbeit

g
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ab, und auflerdem bringt fiir manchen Geist einfache geistige Tatigkeit
wie Addieren groflere Anstrengungen mit sich als schwierige geistige Tatig-
keit fiir einen anderen. Die geistige Konstitution spielt hier eine beachtens-
werte Rolle. So interessant und aufschlufireich die miihevollen Weygandt-
schen Versuche sind, so ist es doch vorliufig nicht angingig, daraus um-
fassende verallgemememde Schliisse zu ziehen.

Die Ubung leidet, wie Weygandts Untersuchungen zeigten, durch
den Schlaf nur teilweise Unterbrechung. Ein geringer Bruchteil des Ge-
lernten wird im Schlaf zwar vergessen, aber weniger als wihrend des Tages-
getriebes, und vor allem erfihrt die Ubungsfihigkeit durch den Schiaf eine
deutliche Steigerung. Daher kommt es, daf} die meisten Menschen am
Morgen am besten lernen konnen, so daf} die ,,Morgenstunde Gold im
Munde* hat. Ubungsfahigkeit und Gedichtnis sind am Morgen am leistungs-
fahigsten, wihrend die selbstindige geistige Schaffenstitigkeit auch bei
Menschen, bei denen das zutrifft, oft erst im weiteren Verlauf des Tages
auf den Héhepunkt kommt.

Im Augenblick des Erwachens erscheint das Bewuf3tsein, das am Abend
vorher noch mit Wust von Wissen angefiillt war, wie ein weifles Blatt. Es
fiilllt sich augenblicklich wieder mit den Schriftzeichen, die schon vorher
darauf vorgeschrieben waren; aber es ist Platz fiir neue vorhanden und
man fihlt nahezu kérperlich, wie fest die neu eingeprigten Schriftzeichen
zu dieser erholten Stunde im Gehirn sich einheften. Manche Erinnerung,
die am Abend mit dem Schlaf abgerissen ist, wird zunichst nicht weiter
gesponnen, damit ist Platz fiir Neues geschaffen. Wird in giinstiger Stunde
die alte Erinnerung wieder aufgenommen, so haftet sie nach der Pause
fester im Gehirn als es bei pausenlosem Einhimmern moglich gewesen
wire. Diese Tatsache ist bei lingeren Pausen schon beobachtet worden
und hat zu dem scheinbar paradoxen Wort gefiihrt, daff man im Winter
schwimmen lernt und im Sommer Schlittschuhlaufen. Die Vorbereitung
des geistigen Bodens fiir die Einheftung des neuen Wissens geht eben
auch im Unbewufiten weiter, ohne stindige Anspannung der Aufmerksam-
keit. Das Kind, das nachts sein Schulbuch unter das Kopfkissen legt, um
am Morgen den Inhalt zu wissen, handelt nicht so ganz unverniinftig. Der
Wille zum Wissen arbeitet hier in den Schlaf hinein, ebnet den Boden fiir
die Aufnahme des zu Lernenden, und kurze Einprigung nach dem Er-
wachen erreicht, was stundenlange Mithe am Abend nicht zuwege brachte.

Es besteht offensichtlich — abgesehen von der Wiederherstellung der
Leistungsfihigkeit durch die Erholung — noch eine direkte Verbindung
zwischen Schlaf und geistigem Schaffen. Gedanken, die vor dem Schlaf
nicht zu Ende gedacht werden konnten, Schliisse, die vorher nicht bis zur
letzten Konsequenz zu ziehen waren, Fortspinnung logischer Gedanken-
gebiude, die in falsche Richtung geraten waren — sie sind plotzlich nach
dem Erwachen, im Augenblick des Erwachens sogar, vorhanden, sind in
richtige Bahnen gelenkt. Es ist als hitte ein Gott das ,,im Schlafe
bescheert®. Nicht nur Dichter und Kiinstler berichten von diesem Phinomen,
sondern auch Mathematiker — reine Verstandesarbeiter, erzihlen, daf} ihnen
die Losung eines mathematischen Problems lange Zeit unmdéglich war, bis
ihnen eines morgendlichen Erwachens die Erleuchtung kam, oder bis
sie plotzlich mitten in der Nacht aufschreckten und zum Schreibtisch eilten
— im Besitz der Losung. Zuweilen wird dabei erwidhnt, dafl eine Gabe
Alkohol am Vorabend vor dem Schlafe die Wirkung ausgel6st habe.
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Solche Erlebnisse hat jeder schon gemacht, der gewohnt ist, auf sich
selbst und die Vorginge in seinem Innern zu achten. Der Geist kreist
unbewufit auch im Schlaf um Punkte, die im Wachen Mittelpunkt seiner
Aufmerksamkeit bilden; vielleicht ist in dem Zustand des Halbbewufitseins,
der dem Erwachen vorhergeht oder ihm folgt, diese Titigkeit besonders
rege. Aus dem tiefen See des Unbewuflten taucht plétzlich das gefundene
Ergebnis an die Oberfliche, wird bewuft, und die gliickliche Losung des
Problems, der gliickliche Einfall ist ,,im Schlaf gekommen*.

Der nichstliegende Gedanke zur Erklirung derartiger Erscheinungen ist
es, den Wegfall von Hemmungen anzunehmen, die im Verlauf der Er-
mildung aufgetreten waren und wihrend des Schlafes entfernt worden sind.
Nach der Ausschaltung ihres Einflusses kénnten dann die bereits vorhandenen,
vorher von den Ermiidungshemmungen gewissermaflen umwucherten und
niedergehaltenen Gedankengidnge unbehindert in Erscheinung treten und
Wirkung auf den zu fassenden Gedanken, das zu schaffende Werk ausiiben.
Die Heinzelminnchen der Schlaferholung waren hier an der Arbeit, sie
haben geputzt und gesiubert und Ordnung geschaffen, so dass man nur
mehr zuzugreifen braucht, um alles zu finden, wonach man vordem ver-
geblich gesucht hat.

Noch deutlicher tritt die Berechtigung solcher Annahme bei Aufregungs-
zustanden, sorgenvollen Uberlegungen, schwierigen Entschliissen zutage, also
einer mehr kritisch-entscheidenden als selbstindig-schopferischen Téatigkeit.
Durch einen, auch nur kurz wihrenden Schlaf wird ein vollkommen anderes
Bild gewonnen: was vorher schwarz war, erscheint nunmehr grau, Auswege
und Losungsmoglichkeiten zeigen sich, wo Chaos zu herrschen schien. Die
alte Volksweisheit, eine Sache erst einmal zu ,beschlafen*, ehe man sich
endgliltig dariiber entscheidet, beruht auf scharfer, erfahrungsgewonnener
Erfassung physiologisch-psychologischer Wechselvorginge. Hier kann man
in der Tat annehmen, der Wegfall von Hemmungen des Affekts durch die
Beruhigung des Schlafes sei die Ursache zu klarem Heraustreten der rich-
tigen Gedankenginge, die wihrend des Wachens in Trieben und Affekten
untergegangen waren.

Aber diese Annahme reicht nicht aus, das Weiterspinnen des Werkes
beispielsweise der mathematischen Arbeit wihrend des Schlafes zu erklaren.
Es wird ja da Neues gebildet, was vordem nicht da gewesen ist, zum
mindesten dem Bewufltsein nicht erkennbar war, und sei es nur die Ein-
fiigung eines durch den vorausgegangenen logischen Aufbau von selbst
filligen Schlufisteines. Der Gedanke an den Wegfall von Hemmungen
genligt nicht zur Erklirung dieser Erscheinung. Es mufl vielmehr aufler-
dem noch ein aktives Weiterarbeiten, ein Weiterlaufen der geistigen
Tatigkeit wihrend des Schlafes vor sich gehen, von dessen Ablauf unser
Wachbewufitsein nichts mehr weil. Dafl es aber tatsichlich vorhanden
ist, geht aus dem Resultat hervor, das uns im Augenblick des Erwachens
in Hianden bleibt.

Eine merkwiirdige Tatsache, die auf das Fortglimmen des Wach-
bewufitseins im Schlafe hinweist, geht aus der verschiedentlich gemachten
Beobachtung hervor, daf die Aufnahmefihigkeitfiir Aufleneindriicke
im Schlaf nicht erloschen ist. So hat Bleuler beobachtet, daf} ein
Kind Worte wiederholte, — ohne zu wissen, woher es sie hatte, — Worte,
die in der Nacht vorher gesprochen worden waren, wihrend man feststellte,
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wie gut es schlief. Es bleibt hier immer noch die Méglichkeit, daf der
Schlaf nicht so tief war als man dachte, jedenfalls ist es bemerkenswert,
wie sich hier (und in gleichgelagerten Fillen) wihrend des Schlafes ge-
wonnene Eindriicke nicht mehr verwischen. Vogt nahm in einem Kranken-
zimmer, in dem die Insassen fest schliefen, wihrend der Nacht verschiedene
Verrichtungen vor, gofl Wasser aus einem Krug, stellte Stithle um usw.
Am Morgen wuflten die Schlifer nichts von diesen nichtlichen Vorgingen.
Wurden sie aber hypnotisiert und dann nach ihrer Erinnerung an die Nacht
befragt, so konnten mehrere genauen Bescheid iiber die vorgenommenen
Verrichtungen geben. Sie missen also einen gewissen, nur nicht leicht
ins Gedichtnis zuriickrufbaren Eindruck auf das Gehirn im Schlaf ge-
macht haben.

Ich selbst kann folgende eigene Beobachtung mitteilen. Ein kleines
Kind und sein Vater beobachteten die Mutter, wihrend sie schlief. Die
Mutter sprach im Traum das Wort — — ,alles — —, und das Kind
wollte wissen, was die Mutter damit gemeint habe. Der Vater sagte aufs
Geratewohl, die Mutter habe wohl getriumt, es stiinden Erdbeeren und
Schlagrahm da, das Kind habe sie gefragt, ob es das haben diirfe, und
da habe die Mutter gesagt: ,,ja, alles!* Nach dem etwa eine Stunde spiter
erfolgenden Erwachen der Mutter erzihlte ihr das Kind, daf} sie im Traum
gesprochen habe und fragte, was sie getriumt habe. Die Mutter sagte,
sie habe von Erdbeeren und Schlagrahm getriumt. Das Kind wollte sich
freuen, wie der Vater den Traum gewufit habe; aber die Mutter erklirte
plotzlich betroffen, sie habe davon gar nicht getrdumt, reproduzierte ihren
Traum, in dem das Wort ,,alles” wirklich gut vorgekommen sein mochte,
und konnte sich nicht erkliren, wie sie zu ihrer anfinglichen Antwort von
den Erdbeeren gekommen sei. Auch hier hat offenbar in den Schlaf
hinein das Wort des Vaters gewirkt, ist aufgenommen worden und haften
geblieben und schliefflich mit ins Wachbewuf3tsein genommen worden, woraus
es nur mit mithsamer Riickerinnerung an den wirklichen Traum richtig-
stellend wieder entfernt werden konnte. Von der Anwesenheit des Vaters
und des Kindes im Zimmer wihrend des Traumes war der Mutter auch bei
Riickerinnerung nichts bekannt.

Wie die Arbeit des Verstandes spinnt sich auch die Tétigkeit des
Gemiites im Schlaf weiter fort. Seelische Prozesse, die im Ablauf be-
griffen sind, rollen weiter. Sehnsucht und Liebe, Abneigung und Wider-
willen und alle die undifferenzierbaren Schattierungen der Gemiitsbewegungen
arbeiten ununterbrochen im Schlaf weiter, bis sie sich im Tageslicht als
Triebfedern zu Handlungen, als Urspriinge zu Dramen offenbaren. Im Schlaf
hat sich unterirdisch, unterhalb des Bewufitseins vollendet, was der wache
Wille vergeblich zu fordern, zu verhiiten unternommen hatte. Theodor
Storm kleidet die Ahnung um solches Geschehen in die Worte:

»Wie sanft die Nacht dich zwingt zur Ruh,
Stiller werden des Herzens Schlige;

Die lieben Augen fallen dir zu,

Heimlich nur ist die Sehnsucht rege.‘

Dichterisches Ahnungsvermdgen ist der medizinischen Psychologie in der
Naturerfassung immer um den entscheidenden Vorsprung voraus.
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10. Der Traum.

Ein schénes Gleichnis iiber Leben und Traum hat Schopenhauer
gegeben: das Leben und die Traume sind Blitter eines und des nidmlichen
Buches. Das Lesen im Zusammenhang hei3t wirkliches Leben. Wann
aber die jedesmalige Lesestunde (der Tag) zu Ende und die Erholungszeit
gekommen ist, so blattern wir oft noch miuflig und schlagen, ohne Ordnung
und Zusammenhang, bald hier, bald dort ein Blatt auf. Oft ist es ein
schon gelesenes, oft ein noch unbekanntes, aber immer aus demselben Buch.

Jedenfalls lesen wir nur solche Blitter, die uns wirklich interessieren.
Im Traum erscheint als Bild der Stoff, der wihrend des Wachens den
Geist lebhaft beschiftigt hat, oder ein dem Tagesbewufltsein gerade nicht
in Erinnerung gewesener, der aber auch im Wachen unserer geistigen Anteil-
nahme gewiss sein konnte. Aufregungen und Anstrengungen des Geistes
kehren in anderer Gestalt oder in zweifelsfrei erkennbarer Fortsetzung im
Schlaf wieder. Noch ungeordnete Vorstudien zu einem geistgeborenen
Werk verdichten sich im Traum zu sonderbarster, von der Wachlogik ent-
fernter Verkettung. Lastende Sorgen um Nahrungsbeschaffung nehmen
drohende Gestalt an oder werden umgekehrt mit spielerischer Hand leicht
und gliicklich geldst. Der Tennisspieler, der tagsiiber unermiidlich seinen
Sport getrieben hat, schligt noch im Traum den Ball zuriick. Vordringende
Gedankenstromungen lassen sich durch den Schlaf nicht immer aus-
schalten.

Die Anschaulichkeit eines Traumes tbertrifft nicht selten die Anschau-
lichkeit der Wirklichkeit. Jede Kleinigkeit, jeder zufillige Zug kann sich
mit grofiter Deutlichkeit vor dem Traumauge zeigen. Das gedankliche
Fortschreiten des Traumes kann sich mit so natiirlicher Logik abwickeln,
dafl ein Auseinanderkennen von den Ideenreihen des Wachlebens nicht
moglich ist. Aufschluf® tiber Sein oder Nichtsein eines Traumes gibt letzten
Endes nur das Erwachen. Es ist aber verstindlich, dafl zuweilen nicht zu
unterscheiden ist, ob ein Erlebnis, eine Gedankenreihe nur getriumt wurde
oder im Wachzustand sich abgespielt hat. Erinnerungsfilschungen sind
darauf zuriickzufiihren, sie hingen sich fest ins Gedichtnis ein, und eine
Richtigstellung, die nach Jahren notwendig wiirde, ist nicht sehr mit Uber-
zeugtheit durchzufiithren.

Geistiger Ursprung des Traumes aus verschiedener Richtung ist deut-
lich erkennbar. Gerade solche Dinge, die durch akute Tagesfragen kiirzere
oder lingere Zeit in den Hintergrund geschoben waren, dringen sich aus
ihrer Verbannung ins Unterbewufltsein im Traum hervor und werden zu
riesengroflen Gebilden, nicht vergleichbar in ihrer geringeren Bedeutung
fir den Wachenden. Unmdglich, einen Triumenden einem Bewufitlosen
gleichzusetzen! Unter der Decke des Schlafes glimmen die Assoziationen
fort, stellen sich neue her. Meistens sind dabei die Verzerrungen und
Verirrungen gegeniiber dem Assoziationsablauf des Wachenden doch er-
fafibar.

Schlaf ist eine dunkle Reise
In ein frihrothelles Land,
Wandrer Traum gesellt sich leise,
Reicht uns seine Spielmannshand.
(Karl Ludwig Schleich.)
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In lingstvergangenen Zeiten galt der Traum allgemein als etwas von
hoheren Michten Gesandtes, — eine Auffassung, die auch heute aus dem
Volksbewuf3tsein nicht geschwunden ist und daraus wohl niemals vertrieben
werden wird. Nicht der Geist des Traumers schafft den Traum, sondern
von auflen her wird er ihm zur Warnung, zur Belohnung, zur Strafe
zugeschickt. Hippokrates baut seine Ansicht von den Triumen auf
folgendem Grundgedanken auf: ,Die Seele, die dem wachenden Kérper
Dienste leistet, ist nicht sie selbst, da sie ihre Sorge auf vielerlei verteilt;
sie gibt vielmehr jedem einzelnen Teil des Korpers etwas von sich ab, so
dem Gehér, dem Gesicht, dem Gefithl, dem Gang, den Titigkeiten des
ganzen Korpers, zu sich selbst aber kommt der Verstand dabei nicht.
Wenn hingegen der Korper ausruht, so bewohnt die Seele, in Bewegung
versetzt und die Teile des Korpers durchlaufend, ihr eigenes Haus und
verrichtet alle Handlungen des Korpers selbst. Denn der schlafende Kérper
hat keine Wahrnehmungen, sondern die wachende Seele erkennt, sieht das
Sichtbare, hort das Hérbare, geht, riihrt an, ist traurig, denkt nach, kurz,
die Dienstleistungen des Korpers und der Seele verrichtet die Seele, in
einem kleinen Raum befindlich, alle wihrend des Schlafes. In solcher
Verfassung werden der Seele die Triume offenbar.

Die Traumdeutung der Alten war bestrebt, die von auflen kommenden
Traume mit zu erwartenden dufleren Geschehnissen in Verbindung zu bringen.
Zufilligkeiten und Auflerlichkeiten spielen dabei die Hauptrolle; es ist kaum
moglich, psychologisch begriindete Ziige dabei zu finden. Zu allen, auch’'
den neuesten Zeiten haben gleich duflerliche ,, Traumbiicher” oder Traum-
theorien die Gemiiter beherrscht (denn nur von Gemiit, nicht von Geist
kann hier gesprochen werden). Keine Gesellschaftsschicht bleibt davon
verschont, entsprechend dem Worte Wilhelm Wundts: ,In den Kreisen
der ,,Gebildeten, wo man die altmodischen Formen des Volksaberglaubens
mitleidig belichelt, erblithen phantastische Vorstellungen in Fiille, sobald
sie es nur verstehen, sich mit beherrschenden wissenschaftlichen Richtungen
scheinbar in Einklang zu setzen oder sich selbst ein wissenschaftliches
Gewand umzuhingen.

Eine wirklich wissenschaftliche Traumdeutung ist erst seit den For-
schungen Sigmund Freuds erstanden, dessen Gedankenreihen iiberhaupt
der medizinischen Psychologie einen ganz ungewdhnlich fruchtbaren Antrieb
gegeben haben. Die Freudsche Theorie der Traumentstehung rechnet
mit verdringten Wiinschen, die im Traum Erfiillung finden. Einfach und
unverhiillte Wunscherfiillungen sind die Trdume der Kinder, die von der
Speise traumen, die ihnen am Tage versagt blieb. Das Kind triumt von
dem Schokoladehasen, den es in einer Auslage sah; es streichelt im Traum
den Hund, an den es sich im Wachen nicht heranwagte. Der am Tag
entstandene Wunsch wird im Traum erfiillt. Was dem Kind unwesentlich
und gleichgiiltig ist, findet in den Trauminhalt keine Aufnahme.

Bei manchen Menschen finden sich hiufig Bequemlichkeitstriume. Vor
dem Erwachen, wenn die Notwendigkeit des Aufstehens an sie herantritt,
trdumen sie, daf sie schon aufgestanden sind, sich gewaschen haben, sich
bereits in der Schule, im Biiro, im Geschift befinden, wo sie zur bestimmten
Stunde sein miissen. In anderen Triumen sind die Wunscherfiillungen nicht
so durchsichtig, es ist ein groflerer Umweg zur Wunscherfiillung nétig. Freud
sagt: ,Ich kann jeden dieser Traume durch einen Wunschsatz ersetzen. FEin
im Optativ stehender Gedanke ist durch eine Anschauung im Présens ersetzt.*
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Die wissenschaftliche Traumforschung hat an zahlreichen Einzelbeispielen
das Wesen des Traumes zu erfassen versucht. Scheinbar ganz weit ent-
fernte Traumgeschehnisse lassen sich vom Psychoanalytiker sicher auf ver-
dringte Wiinsche zuriickfithren. Freud teilt die Triume nach ihrem Ver-
halten gegen die Wunscherfiillung in drei Klassen. Erstens solche, die einen
unverdringten Wunsch unverhiillt darstellen; dies sind die Triume von
infantilem Typus. Sie werden beim Erwachsenen immer seltener. Zweitens
die Trdume, die einen verdringten Wunsch verhiillt zum Ausdruck bringen.
Das ist die iibergrofle Mehrzahl aller Triume; um sie zu verstehen, ist es
notig, sie eingehend zu analysieren. Dazu mufl der Triumer dem psycho-
analytisch geschulten Arzt jede Kleinigkeit des Traumes mitteilen, auch
solche, die ihm als ganz unwesentlich erscheinen. Sie werden dann ge-
sondert und zerstiickelt zu Geschehnissen des fritheren Lebens in Verbin-
dung gesetzt. In die dritte Klasse gehoren die Triaume, die zwar einen
verdringten Wunsch darstellen, aber ohne oder in ungeniigender Verhillung.
Diese Art von Triaumen ist regelmiflig von Angst begleitet, die den Traum
unterbricht.

Die Volksmeinung zielt darauf hin, dafl der Traum die Zukunft ver-
kiinden soll. Freud bestitigt, dafl die Volksmeinung hier in gewissem
Sinne recht behidlt. Nur ist die Zukunft, die uns der Traum zeigt, in
Wahrheit nicht die, die eintreffen wird, sondern von der wir mochten, daf’
sie so eintrife. - Die Volksseele handelt hier, wie sie es auch sonst gewohnt
ist: sie glaubt, was sie wiinscht.

Die Freudsche Auffassung, im Zusammenhang mit der psychoanalyti-
schen Deutung des Traumes, hat iiberraschende Schlaglichter auf vorher
nicht verstindliche Traumvorginge geworfen. Das Bestreben, mit ihrer
Hilfe alles und jedes zu erkliren, die Rickfithrung auf lediglich sexuelle
Untergriinde, wie sie manche Fortfiihrer der Freudschen Theorie befiir-
worten, zwingt indes manchmal zu komplizierten Umwegen, die nicht jedem
geniigend begriindet erscheinen.

Entritselung des Wesens des Traumes ist so wenig gelungen wie
beim Schlaf. Es lifit sich denken, dafl erst Aufklirung iiber das Wesen
des Schlafes den Untergrund zur Beurteilung der Traumentstehung schaffen
diirfte.  Vorliufig bleiben die korperlichen und geistigen Bedingungen zu
seiner Entstehung dunkel. Unter welchen Bedingungen kommt es zur Traum-
bildung? Zuweilen ist es unserer Deutung moglich, einen Traum auf be-
stimmte korperliche oder seelische Einfliisse wihrend des Schlafes zuriick-
zufithren. Aber zu anderer Zeit, da die gleichen Vorbedingungen gegeben
sind, tritt kein Traum auf. Es ist zwar die Ansicht verschiedener Gelehrter,
darunter auch Kants, dafl Menschen und Tiere immer triumen, und daf}
das nur durch Vergessen des Traumes tbertlincht wird. Diese Behauptung
ist indes nicht bewiesen; es ist zunichst auch kein Weg ersichtlich, auf
dem ein Beweis dafiir zu liefern wire.

Der durchschnittlichen Auffassung erscheint das Bewufitsein im
Schlafe erloschen. Ob diese Auffassung richtig ist oder ob nur eine Wendung
jener Gehirnvorginge, die wir als Bewufitsein bezeichnen, in andere Rich-
tung eingetreten ist, lif3t sich mit Hilfe unserer heutigen Anschauungen
und Vorstellungen von der Natur des Bewuf’tseins und dem Wesen des
Schlafes nicht entscheiden. Bewufitseinshandlungen unseres Wachseins
erfahren im Traum folgerichtige Weiterfithrung, wobei aber zu beachten
ist, welch kleinen Teil der Triaume unser Gediachtnis nach dem Erwachen
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nur mehr dem Wachbewufltsein reproduziert. Es ist eine jedem Menschen
geliufige Wahrnehmung, dal ein Traum, der unmittelbar nach dem Er-
wachen greifbar vor Augen und lebhaft in der Erinnerung steht, nach Ver-
lauf von einer Stunde bereits unwiderruflich verschwunden ist, falls wir ihn
nicht rechtzeitig, d. h. eben unmittelbar nach dem Erwachen, schriftlich
oder miindlich fixiert oder ihn wenigstens absichtlich unserem Gedéchtnis
eingepragt haben. Es mag sein, dafl die Anderung der Korperstellung
wihrend des Schlafens den Traum verindert, das Aufstehen nach dem
Erwachen zum raschen Vergessen beitrigt. Denn es tritt da nicht nur
eine ginzlich andere Blutverteilung ein, sondern die innerlich gesehenen
Bilder des Traumes erfahren durch den Stellungswechsel eine rdumliche
Verschiebung, die eine Zuordnung unter das im Traum Geschaute wesent-
lich erschwert.

Jedenfalls zeigt die Tatsache des raschen Traumvergessens schon den
Sprung an, der Wach- und Schlafbewufltsein mehr trennt als verbindet.
Dafl aber iiberhaupt die Fixierung des Traumlebens nach dem Erwachen
sicher und mit Willen durchfithrbar ist, dafl es also mdglich ist, ,erlebte*
Tatsachen aus dem Schlafbewufitsein in das Wachleben mit heriiberzu-
nehmen — das beweist doch den gemeinsamen Untergrund von Schlaf-
bewufltsein und Wachbewuftsein. In der Regel schwindet die im Traum
geschaffene Stimmung mit dem Erwachen. Der italienische Dichter Giacomo
Leopardi sagt im ,,Gesang des magischen Hahnes“: ,Das Siifleste ist
der Schlaf, den zu begliicken Heiterkeit oder Hoffnung sich bemiiht hattén.
Diese erhalten sich rein und unversehrt bis zum Anbruch des folgenden
Tages; dann aber versagen sie oder schwinden hin‘.

Es ist merkwiirdig, daf} anscheinend gleiche dulere und innere Vor-
bedingungen zu ganz verschiedenen Trdumen fithren. Die Vorbedingungen,
so mufl man wohl annehmen, kénnen eben dabei doch nicht die gleichen
sein; es fehlt uns hier ein wichtiger Anhaltspunkt zu richtiger Beurteilung.
Die Aufblihung sonst untergeordneter Interessen, die Abwandlung ins Un-
logische, d. h. der normalen Wachlogik nicht Entsprechende, weist auf
Entstehungsgesetze hin, die unseren alltiglichen Erfahrungen mit dem Ab-
lauf logischer Gedankenginge sich nicht ohne weiteres einordnen. Dabei
ist ein grofer Einfluff der Trdume auf die gesamte seelischeEin-
stellung, auf den Grad der Lebensfreude, mit Sicherheit nachzuweisen.
Allzu intensives seelisches Erleben im Traum kann zum Erwachen fiihren.

. Wenn einer triumt, so kann ein Ubermaf
Getraumten Fiihlens ihn erwachen machen‘.
H. v. Hofmannsthal).

Die seelische Wirkung geht weit in das Wachen hinein. Man kann
durch einen Traum froh oder niedergeschlagen werden. Die allgemein
hervorgerufene Stimmung ist mafigebend, nicht der Inhalt des Traumes,
der sogar vollstindig vergessen sein kann. Man kann mit schwerer seeli-
scher Depression erwachen oder mit einem ganz besonderen, sonst nicht
geahnten Glicksgefiithl, mit tiefer, das ganze Wesen durchziehender
Befriedigung. Ein Grund fiir solche Empﬁndung ist bei Uberlegung des
Tatsichlichen nicht aufzufinden. Erst spiter, im Lauf des Tages, ersteht
vielleicht plétzlich die Erinnerung an den beim Erwachen entschwundenen
Traum wieder. Dann weifl man, dafl die unerklirliche Depression, das
unergriindliche Gliicksgefiihl daher ihren Ursprung genommen haben. Ein
im Traum erstandenes Gliicksgefiihl kann aber noch nach vielen Jahren
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eine seelige Erinnerung beim Gedanken an die damalige Stimmung im
Herzen aufglinzen lassen. Der Zusammenhang zwischen Traum und Ge-
miitsbewegung ist verstandesmifigen Erklirungsversuchen bisher nicht zu-
ginglich géworden.

Dagegen ist es — ohne das Wesen des Traumes damit etwa zu
kliren — gelungen, die Einwirkung (feststellbarer kérperlicher Ver-
inderungen auf die Traumentstehung nachzuweisen. Die berechtigte
Volksmeinung, daf3 einem umfangreichen Essen schwere Triume folgen,
beruht auf hiufig festgestellter Abhingigkeit der Traumentstehung von dem
Fiillungszustand des Magens. Fiillung und Entleerung der Harnblase tragen
viel zum Auftreten und Verschwinden von Triumen, meist unangenehmer
Natur, bei. Anderungen im Blutkreislauf, insbesondere kongestiver Blutan-
drang zum Kopf, Erschwerungen der Atmung, Herzbeschwerden mit hor-
baren Pulsen, weiterhin Ansammlung von Sperma, Pollutionen, Vorbereitungen
des Korpers zur Menstruation — alle diese auch im Schlaf fortwirkenden
Verianderungen im Kérper 16sen das Auftreten von Triumen, oft in ganz
spezifischer Gestalt, aus. Entbléflen einzelner Korperteile lafit trdumen,
das der Kiltewirkung ausgesetzte Glied liege im Wasser. Gesonderte Er-
wirmung eines Gliedes — beispielsweise durch darauf scheinende Sonne —
erzeugt den Traum von einer Verbrennung. Aber nicht immer treffen
duflere Reize und Traumgestaltung so zusammen und oft bestehen Zu-
sammenhinge von Traum und physiologischer Verinderung, die sich nicht
so klar nachweisen lassen.

Die Art der Triume indert sich je nach dem Sinn, der vor allem
dabei gebraucht wird. Am hiufigsten sind die Gesichtstriume, wobei
Bilder vor dem inneren Auge erscheinen, am seltensten Geruchs- und Ge-
schmackstriume, bei denen bestimmte Geriiche, ein bestimmter Geschmack
wahrgenommen werden. Hiufig sind auch Gehérstriume; die im Traum
vernommene Melodie kann lange ins Erwachen hinein bestehen bleiben,
der im Traum gehorte Pfiff kann unmittelbar zum Erwachen fithren. Nicht
allzu hiufig sind Gefithlstriume, bei denen der Kilte- und Wirmesinn oder
die Schmerzempfindung in Titigkeit treten.

Es ist moéglich, im Experiment Triume kiinstlich hervorzurufen. Es
werden dhnliche Einwirkungen benfitzt, wie sie von den natiirlichen
Korperverinderungen bei der Traumentstehung ausgehen. Es dienen dazu
mechanische Reize der Haut des Schlafenden, Anndherung von stark riechen-
den Stoffen usw. Gehorsreize wihrend des Schlafes tragen zweifellos in
besonderem Mafle zum Auftreten von Triumen bei. Da sie gleichzeitig
oft Erwachen hervorrufen, liefern sie den Beweis dafiir, in welch unglaub-
lich kurzer Zeit sich (von ihnen ausgeldste) breit ausgesponnene Traum-
vorgidnge abspielen kénnen. Ein Gegenstand im Zimmer fillt mit lautem
Gepolter zu Boden. Der Gehorsreiz weckt den Schlafenden; im Augen-
blick des Erwachens hort er noch das letzte Verklingen des Gerdusches.
Aber in der Sekunde zwischen Fall und Erwachen hat das Geriusch eine
Traumbildung angeregt, deren Kernpunkt eben die Erzeugung jenes Ge-
rdusches ist, also beispielsweise die rasende Auffahrt eines Geschiitzes,
Richten der Kanoniere, Befehl des Kommandeurs, Hemmungen im Laden,
neues Richten, Abschufl mit gewaltigem Dréhnen — im gleichen Augen-
blick mit dem Erwachen.

Die moderne Literatur ist von Freudschen Ideen in auflerordentlicher
Weise beeinflufit, man kann sagen: befruchtet, worden. Von Interesse ist
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hier namentlich ein Roman des gedankenreichen Otto Soyka, der die
Macht eines Menschen schildert, der nach Belieben die Menschen triumen
lassen kann, was er will und fiir seine Zwecke gerade braucht. Jedem
weifl er sich untertan zu machen, indem er die ,, Traumpeitsche* i{iber ihm
schwingt. Wenige Nichte geniigen, um durch geeignete Beeinflussung der
Traume alle Meinungen zu dndern, alle Wiinsche zu verschieben, alle Wider-
stinde verschwinden zu lassen. Die Menschen sind iberzeugt, jetzt etwas
ganz anderes zu wollen als frither, und zwar nur deshalb, weil ihnen auf
dem Umwege {iber den Traum eine neue Meinung ins Innerste eingepflanzt
wurde. Der phantastischen Idee liegt das richtige Wissen um die Bedeu-
tung der Traumvorginge firr die Gestaltung des Geistes- und Seelenlebens
zugrunde. Es braucht wohl nicht betont zu werden, dafl es sich bei solcher
»telepathischer® Traumbeeinflussung um einen Vorgang handelt, der in
Wirklichkeit nach unserem heutigen Wissen nicht mdglich ist.

Wenn ein Teil der duflerlich einwirkenden Reize infolge des angeborenen
Mangels eines oder mehrerer Sinne ausgeschaltet ist, treten Trdume offen-
bar seltener auf als bei ganz gesunden Menschen. Die gleichzeitig blind,
taub und stumm gewesene Helen Keller berichtet, dafl mit der Er-
weckung und Erziehung ihres Innenlebens auch das Auftreten von Triumen,
die vorher selten gewesen waren, zunahm. Es bleibt hier freilich noch die
Moglichkeit bestehen, daf} bei ihr auch frither Triume hdufig waren, dafi
sie aber erst nach ihrer geistigen Erweckung ihr richtig zum Bewufltsein
kamen. Durch starke Reizmittel lassen sich beim Menschen Schlaftriume
— und auch Wachtrdume, das sind Traumvorginge, die sich im Wachen,
bei vermindertem Bewufitsein abspielen — in zum Teil geradezu krank-
hafter Weise beeinflussen. Solche Reizmittel sind unter anderem Alkohol
und ganz besonders das Opium und seine Abkémmlinge. Die Triume
und Visionen des Opiumrauchers, wie sie de Quincey, Coleridge und
neuerdings Claude Farrére in so anschaulicher und zum Teil grauen-
erregender Weise zu zeichnen verstehen, sind gerade das Ziel der Anhédnger
.dieses gefihrlichen, kérper- und lebenzerstérenden Genufdgiftes.

11. Traum und geistiges Schaffen.

Der Einfluf des Traumes auf geistiges Schaffen hingt eng mit der
Eigenschaft des Schlafes zusammen, das Werk des Wachenden weiter zu
bilden. Eine Trennung, wo der Einfluf des Schlafes aufhért, jener des
Traumes beginnt, ist nicht durchfithrbar. Die Neigung, vor allem den
Traum als Weiterbildner des Wachgedankens zu betrachten, ist verstind-
lich. Die grofiere Plastik und Anschaulichkeit des Traumes muf zu solcher
Auffassung fiihren, obwohl aller Wahrscheinlichkeit nach die ganz dem
Bewufltsein entzogene Beeinflussung des Geistes durch den Schlaf das Ent-
scheidende bei der Weiterbildung des geistigen Werkes ist.

Es treten — unter der groflen Menge unbrauchbarer Triume — immer
wieder auch Triume auf, die unmittelbar die spiter verwendbare Fort-
setzung geistigen Werkes aufweisen. Es erscheint im Traume, was dem
Wachen verborgen blieb. Man kann darin eigentlich kaum ein besonderes
Wunder erblicken. Die das Wachbewufdtsein lebhaft beschiftigende Idee
geht — wie bei dem Schokoladetraum des Kindes — in den Traum
iiber, und unter den vielen unbeachteten Triumen mufl sich schon rein
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zahlenmiflig-statistisch hin und wieder einer finden, der eine unmittelbare
Ankniipfung an den erreichten Punkt der geistigen Arbeit bedeutet. Eher
ist es verwunderlich, daf} derartige Triume verhiltnismafig selten zu sein
scheinen. Das hingt freilich ursichlich damit zusammen, daf} die meisten
Triaume noch vor dem Erwachen ins Vergessen versinken. Die Mehrzahl
der fiir das geistige Schaffen verwendbaren Triume diirfte gar nicht ins
Bewufitsein dringen. Nur die bewufit werdenden werden beniitzt, und so
erzihlen immerhin zahlreiche Berichte von Kiinstlern und Dichtern, Ge-
lehrten und Forschern von derartigen, das begonnene Werk und seine
weitere Gestaltung beeinflussenden Traumen.

Der Traum gibt auf diesem Wege zuweilen dem geistigen Schaffen
wertvollste Impulse. Wihrend der férdernde Einflufl des Schlafes ganz im
Unbewufiten und Unterbewufiten vor sich geht, besteht eine beschreitbare
Briicke zwischen dem aufbauenden Bewufitsein im Wachen und den im
Traum klar erschauten, vom Wachbewufitsein rechtzeitig festgehaltenen
Bildern. Fischer-Defoy nennt einige Fille, in denen Triume der Anlaf}
zur Entstehung auferordentlicher Geistesleistungen waren. Der bekannte
Komponist und Violinvirtuose Tartini soll seinen , Teufelstriller”, ein
berithmtes Musikstlick, im Traum empfangen haben. Voltaire berichtet
von sich selbst, daf} er Gedichte im Traum gemacht habe, und zwar, wie
er glaubt ,nicht schlechte. Franklin soll bedeutende Einfille im Traum
gehabt haben.

Birnbaum fiithrt in seinen aufschlufireichen ,,Psychopathologischen
Dokumenten® urkundliche Zeugnisse dafiir an, dafl eine so weitgehend
verinderte abwegige Bewuf’tseinslage wie der Traum den Untergrund fiir
kiinstlerische Gestaltungen liefern kann. Goethe, dem beispielsweise der
erste Gedanke zum ,Prometheus* im Traum gekommen sein soll, sagt
iiber seine eigene Schaffenstitigkeit: ,,was ich wachend am Tage gewahr
wurde, bildete sich sogar ofters nachts in regelmidBige Triume, und wie
ich die Augen auftat, erschien mir entweder ein wunderliches neues Ganze
oder der Teil eines schon Vorhandenen. Wahrnehmungen und Mitteilungen
Goethes sind immer besonders hoch einzuschitzen, weil er ein vorziiglicher
und auch kenntnisreicher naturwissenschaftlicher Beobachter war.

Paul Heyse schildert an einer Stelle dhnliche Erlebnisse: ,,Mehrmals
aber, zumeist im morgendlichen Halbtraum, ist es mir begegnet, Motive
zu erfinden, die ich dann nach dem Erwachen fortspann, und sofort zu
einer runden Entwicklung brachte. So entstand die Novelle , Kleopatra*
aus einem unheimlichen Traumringen mit einem phantastischen Getier,
anderer Erlebnisse dieser Art zu geschweigen. Einmal aber begegnete es
mir, dafl mir eine ergreifende Novelle fast vollstindig im Traum be-
scheert wurde“.

Der Agyptologe Heinrich Brugsch-Pascha war einmal lingere
Zeit angestrengt titig, dgyptische Inschriften zu entziffern. Er berichtet
iiber das Fortschreiten seiner Arbeit: ,Ich fand aber trotz allen Griibelns
und Nachdenkens die Lésung nicht, legte mich iibermiidet in mein Bett,
das sich in meinem Arbeitszimmer befand, nachdem ich vorher die Lampe
ausgedreht hatte, um in einen tiefen Schlaf zu verfallen. Im Traum setzte
ich die unerledigt gebliebene Untersuchung fort, fand plétzlich die Losung,
verlieR sofort meine Lagerstitte, setzte mich wie ein Nachtwandler mit
geschlossenen Augen an den Tisch und schrieb das Ergebnis mit Bleistift
auf ein Stiick Papier. Ich erhob mich, kehrte nach meiner Schlafstitte
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zuriick und schlief von neuem weiter. Nach meinem Erwachen am Morgen
war ich jedesmal erstaunt, die Losung des Ritsels in deutlichen Schrift-
ziigen vor mir zu sehen. Ich erinnerte mich wohl des Traumes, aber fragte
mich vergebens, wie ich imstande gewesen war, in der dicksten Finsternis
deutlich lesbare ganze Zeilen niederzuschreiben*. In diesem Falle handelte
es sich also um eine merkwiirdige Verbindung von Traum und Nacht-
wandeln, durch die das geistige Werk geférdert wurde. Auffallend daran
ist vor allem auch die mehrmalige Wiederholung des gleichen Vorganges.
Das Nachtwandeln spricht dafiir, dafl die Wirkung des Traumes allein bei
dem geschilderten Vorgang nicht entscheidend zur Geltung kam.

Bei Betrachtung derartiger Vorkommnisse sind wir hart an der Grenze
angelangt, die aus noch erkennbarem und begriindbarem Geschehen in
wissenschaftliches Dunkelland fiihrt, in wahrhaft okkulte, d. h. vorliufig
von exakter wissenschaftlicher Forschung noch nicht erhellte Gebiete. Auch
einer demagogischen Rhetorik, deren skrupellose Sicherheit im Auftreten
in umgekehrtem Verhiltnis zu den vorhandenen Gewissenshemmungen steht,
kann es nicht gelingen, solche Grenzgebiete verstindlich zu machen, wie
uns ja auch das Wesen des Traumes noch unverstindlich ist. Eine
Losung des Problems des Zusammenhangs von Traum und geistigem
Schaffen liegt im Bereich der Moglichkeit. Triume sind zwar, nach einem
bekannten Wort, Schiume: Schiume, die sich an der Oberfliche sichtbar
kriuseln und zerstieben. Aber der Schaum quillt doch aus irgendeiner
Tiefe, hiangt doch mit greifbarer Materie zusammen, und diese einwandfrei
logischer Erfassung zuginglich zu machen, wird ein begehrenswertes Ziel
psychopathologischer und weiterhin psychophysiologischer Forschung sein.

12. Hygiene des Schlafens.

Der eine Mensch schlift sozusagen wie und wo er hinfillt. Der andere
braucht, um richtig schlafen zu kénnen, gewisse Bestbedingungen der Lage-
rung, der dufleren und inneren Bedingungen. Je feiner und ausgebildeter
das Nervensystem eines Menschen ist, um so wichtiger sind fiir ihn diese
scheinbaren Kleinigkeiten. Wie auf anderen Gebieten des Lebens ist die
Beachtung auch der seelischen Imponderabilien né6tig, um Hemmungen sich
nicht einhidngen zu lassen oder moglichst rasch wieder aus der Welt zu
schaffen.

Fiir das Schlafzimmer ist die wichtigste Bedingung, daf} die Luft
gut ist. Ein gerdumiges Zimmer ist deshalb im allgemeinen vorzuziehen,
doch ist die Grofle des Zimmers nicht ausschlaggebend. Ganz verkehrt
ist es, das Schlafzimmer auf Kosten anderer Riume in der Wohnung zu-
riickzusetzen. Es ist besser, auf einen Salon zu verzichten, als dafiir einen
dunklen, womdglich nicht direkt mit der Luft in Verbindung stehenden
Raum zum Schlafzimmer zu wihlen. Denn ein Raum, in dem man min-
destens den dritten Teil des Lebens verbringt, mufl der Gesundheit zu-
triglich sein. Wihrend des Schlafes braucht der Kérper die Zufuhr von
Sauerstoff, wie er sich nur in unverbrauchter frischer Luft ausreichend
befindet. Tégliche Liiftung des Schlafzimmers, Sonnen der Betten, Ent-
fernung des Staubes sind darum erforderlich, auch das Vermeiden von Blumen,
die stark riechende, Beklemmung und Kopfschmerzen erregende Diifte
aushauchen. Im Sommer ist Schlafen bei offenem Fenster wiinschenswert,
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bei kaltem Wetter kann davon aber nur die Rede sein, wenn das Bett
nicht zu nahe am Fenster steht und sonst keine Gefahr der nichtlichen
Erkidltung besteht. Nicht wenige Menschen sind das Schlafen bei offenem
Fenster von Jugend auf gewdhnt und empfinden es unertriglich, nachts
das Fenster schlieflen zu sollen. Unsaubere, schlecht geliiftete Schlafzimmer
kénnen auf der Reise einigermafien empfindlichen Personen die Moglichkeit
jedes Schlafes rauben, und dadurch indirekt zur Quelle nervéser Uber-
reizung werden. Die Temperatur des Schlafzimmers sollte méglichst kiihl
gehalten werden. Aufler bei ganz kleinen Kindern und bei Kranken ist
Heizung des Schlafzimmers niemals notwendig und empfehlenswert.

Die Beschaffenheit des Bettes ist je nach den Lindern und Gegenden
sehr verschieden. Weiche Unterlagen wechseln mit harten Strohmatratzen,
eine kleine Decke als Schutz mit hochaufgetiirmten Federbetten. Auf jeden
Fall ist eine zu weiche Unterlage nicht zweckmifig, so wenig wie Kopf-
kissen mit Federfiillung. Diese schlechten Wirmeleiter halten zu warm,
und wenn sich der Kopf noch in die Kissen vergribt, kommt es zu stérender
Blutiiberfiillung. Am gesiindesten sind rof3haargefiillte Matratzen und Kopf-
kissen, leichte warme Decken und nicht zu schwere Federbetten. So wird
im kalten Zimmer eine Abstufung ermdglicht; es ist besser, im kalten
Zimmer warm zugedeckt zu sein, als in einem geheizten Zimmer leicht
zugedeckt zu schlafen. Denn so notwendig es fiir festen Schlaf ist, daf
durch richtige Erwdarmung der schlafférdernde Zustand der Gefaflerweiterung
im Leib herbeigefiihrt und begiinstigt wird, so zweckmifig ist es, den
Kopf kiihl zu halten. Vielen Menschen ist es erst méglich, einzuschlafen,
wenn die richtige , Bettwdrme* erzeugt ist. Der Gebrauch einer Wirme-
flasche ist hier durchaus angebracht. Die Fiille des Bettes bewirken eine
Hochlagerung des Schlafenden. Das ist insofern zweckmaifig, als die kilteste
Luft im Zimmer sich immer unmittelbar am Boden befindet und hier auch
die Luftzirkulation ziemlich ausgesprochen ist, so dal Héherlagerung vor
Kilteschiden bewahrt. Th. Zell ist der Ansicht, dafl sich die schlimme
Wirkung des Schlafes auf der feuchten Erde, ohne Decke oder sonstige
Schutzmittel, nur entwicklungsgeschichtlich erkliren lifit: es stellt fiir den
Menschen, der urspriinglich gleich den Affen auf Biumen iibernachtete, etwas
ganz und gar Unnatiirliches dar. Die nichtliche Gewandung muf} lose sein,
sie darf den natiirlichen Blutkreislauf an keiner Stelle beengen oder stauen.

Die Abendmahlzeit findet zweckmifig nicht spiter als 2 Stunden
vor dem Schlafengehen statt. Schwer verdauliche Speisen sollen dabei
vermieden werden, namentlich allzu fette Gerichte. Der gesunde Mensch
braucht dabei allerdings nicht zu #ngstlich sein. Kinder schlafen ohne
Schaden unmittelbar nach dem Essen ein. Das Trinken von viel Fliissig-
keit beschleunigt die Fiillung der Harnblase, setzt durch den Reiz die
Festigkeit des Schlafes herab und verursacht infolgedessen Erwachen. Um
so fester pflegt der Schlaf nach der Entleerung der Blase wieder zu sein.
Man wundert sich oft, dafl beispielsweise iltere Personen spit in der
Nacht noch eine fettreiche Mahlzeit zu sich nehmen, und daraufhin sofort
einschlafen und ausgezeichnet schlafen. Jeder kann das nicht vertragen.
Aber die Verwunderung hiangt wahrscheinlich doch mit einer irrigen Voraus-
setzung zusammen, als ob ndmlich der Mensch mit gesunden Verdauungs-
organen und gesundem Herzen hier allzu vorsichtig sein miifite.

Die LLage im Bett mufl ungezwungen sein. Wendungen und Bewe-
gungen miissen innerhalb eines gewissen Spielraums ausgefiihrt werden
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konnen; deshalb sind allzu schmale Bettén fiir den Nichtgewohnten schlaf-
behindernd. Der Kopf soll etwas erhoht liegen. Das ist die allgemein
ibliche Stellung, und sie spricht dafiir, daff im Schlaf eine Blutverminde-
rung im Gehirn eintritt. Manche Leute verlangen eine starke Erhéhung
des Kopfes, meistens geniigt eine miflige. Jedenfalls darf durch die Kopf-
polster nicht eine halbsitzende Stellung zustande kommen, wodurch der
Blutkreislauf zwischen Brust und Leib gehemmt wird. Der Ubergang zum
Kopfpolster muf3 flach sein. Ob man auf dem Riicken schlift oder in
einer Seitenlage usw. ist Sache der schon in der Jugend erworbenen Ge-
wohnheit. Linke Seitenlage scheint bei zahlreichen vollkommen herz-
gesunden Menschen gewisse Herzbeschwerden hervorzurufen, so dafl sie
auf die Dauer die rechte Seite bevorzugen.

Offnen der Fenster in der Nacht ist in den meisten Gegenden der
Grof3stadt schon deshalb nicht méglich, weil der mit der groflen Organi-
sation verbundene Lirm auch in den Nachtstunden niemals ganz aufhort.
Klaviere und Grammophone senden ihre Klinge tiber die Strafle und durch
die Winde, Hunde bellen, die Straflenbahn kreischt und liutet, Automobile
hupen, Wagen rasseln iiber das Pflaster, gegen Morgen wecken Milch- und
Gemiisefuhrwerke den iibergeduldigen Schlifer. Th. Lessing zitiert einen
treffenden Bericht des Pathologen Stricker, der offenbar schwer unter
dem Dauerldrm der Stadt gelitten hat. Wie soll man sich gewdhnen, heifit
es darin, ,,an das Gerassel der Bickerkarren und Fleischerwagen, welche

~in der Frithe um die Wette toben, an das Gepolter und Geldute der Last-

wagen, der Pferdebahnen, der elektrischen Bahnen, welche ihnen bald
folgen, an das Getdse der Straflenreinigungsmaschine, die in tiefer Nacht
die anderen Lirmmaschinen ablést und donnernd das Haus des miiden
Biirgers umkreist, an all die anderen fiirchterlichen T6ne, mit welchen die
Stadtbahn, der Giiterbahnhof, nachbarliche Akkumulatoren usw. ruhelos
zu allen Stunden der Nacht das Wort des Dichters verhéhnen: ,Ringsum
ruhet die Stadt, still wird die erleuchtete Gasse*. Freilich gewthnt man
sich daran, wie man sich an Gift gewshnt, das heimlich die Gesundheit
untergribt und nicht mehr fiir ein Gift gehalten wird, bis der plétzliche
Zusammenbruch der Krifte es schrecklich lehrt. Fiir einen gesunden,
nervenstarken Erwachsenen mdgen ein paar Ferienwochen alljahrlich ge-
niigen, die schiddlichen Wirkungen des Stadtgetdses auszugleichen. An
einem Kinde, das seit den ersten Tagen der zartesten Jugend im Wachen
und im Schlafe von der ,erfreulichen Stimme der Kultur* verfolgt wird,
gehen die Wirkungen nicht schadlos voriiber.*

Zum Gliick ist die Gewdhnung an den Lirm im allgemeinen gut
moglich — eine der notwendigsten Schutzmafinahmen des Kérpers, um in
solcher sozialer Gemeinschaft iiberhaupt bestehen zu koénnen. Schlieflen
der Fenster und Liden, Riicksichtnahme der Hausbewohner aufeinander,
ist freilich erforderlich, und ohne streng durchgefiihrte Polizeiverordnungen
wird man nirgends den Lirm auf das erreichbare Mindestmafl zuriick-
dammen kénnen.

Vorhinge und Liden behiiten den Schlaf vor vorzeitigem Lichtreiz.
Das Bett steht zweckmiflig so im Zimmer, dafl der Schlifer nicht un-
mittelbar ins helle Fenster blickt.

Daff innere Erregungen vor dem Schlaf moglichst ausgeschaltet,
schwere geistige Anstrengungen nicht vorgenommen werden sollen,
ist allgemein bekannt, aber nicht immer leicht durchzufiihren. , Alle Sorgen
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und Tageslasten miissen mit den Kleidern abgelegt werden; keine darf
mit zu Bette gehen®, sagt Hufeland. Der Genufl von Alkohol in
mifliger Menge lifit den Schlaf anfangs oberflichlicher werden, reich an
Traumen, wihrend in den spiteren Stunden die Festigkeit des Schlafes
betrichtlich zunimmt.

Gewohnheit und Ordnung ist beim Schlaf wie bei anderen Kérper-
funktionen die Grundregel reibungslosen Verlaufes. Es ist gut, sich un-
gefihr an die gleiche tigliche Einschlafstunde zu gew6hnen. Wird die dann
mit Sicherheit zu erwartende Midigkeit iibergangen, so weicht sie hiufig
ganz und es ist dann schwer, in spiterer Stunde den Schlaf wieder-
zufinden,

Fiir den, der zur richtigen Stunde, nicht zu spit, ins Bett geht und
ausreichend schlift, ist Frithaufstehen gesund. Hippel sagt: ,Wer,
wenn er aufwacht, nicht gleich herausspringt, der versteht nicht die Winke
der Natur. Ein zweiter Schlaf ist ein Postskript, das keinem Manne an-
steht*. Es gilt mit Recht als verweichlichend, nach dem Erwachen noch
lingere Zeit im Bett liegen zu bleiben. Man bringt sich dadurch selbst
um den Genufl der frischen und kriftigen Empfindung, die nach geniigendem
Schlaf den Kérper durchstrémt, versiumt auch die beste Arbeitszeit am
ganzen Tag. Fir den Schlifer vom Morgentypus kann spiteres Aufstehen
forderlich sein, aber auch fiir ihn ist es von Nachteil, sich nicht alsbald
mit dem Erwachen zu erheben. Menschen, die alt werden, sind fast
immer Frithaufsteher gewesen und geblieben. Wer frith aufsteht, muf}
auch frith zu Bette gehen, und das ist der natiirliche Rhythmus, der dem
Rhythmus des tiglichen Lichtwechsels am nihesten kommt. Er fihrt zur
Gesundheit,

Bei sonst ganz gesunden Menschen kann es zum gewohnheitsmifliigen
Auftreten von Schnarchen kommen. Die Schnarchténe werden dadurch
hervorgerufen, dafl bei gedffnetem Mund die eingeatmete Luft das in
schlaffem Zustande befindliche Gaumensegel in Schwingungen versetzt.
Normalerweise ist der Mund in der Nacht geschlossen, man atmet im
Schlafe durch die Nase. Mit offenem Munde zu schlafen fithrt zu einer
Austrocknung der Schleimhiute in Mund und Rachen, damit zu Katarrh-
bildung und Entziindungen. Bei gewohnheitsmifligen Schnarchern besteht
gewohnlich ein Hindernis fiir die Nasenatmung, Wucherungen oder Schwel-
lungen in der Nase, Vergréflerung der Rachenmandel usw. Da in solchen
Fillen das Schnarchen nicht nur eine unangenehme Beldstigung fiir den
Schlafgefihrten oder Zimmernachbarn bedeutet, sondern auch zum Auf-
treten chronischer Katarrhe fiihrt, ist es zweckmiflig, das Hindernis fiir
die Nasenatmung durch geeignete Behandlung beseitigen zu lassen. In
vielen Fillen hért das Schnarchen dann mit einem Schlag auf. Aber auch
sonst kann es gelegentlich zur Erzeugung von Schnarchténen kommen,
wenn nidmlich durch ungeschickte Lage der Unterkiefer heruntergeklappt
ist und die Atmung durch den Mund vor sich geht. Es genligt hier, den
schnarchenden Schlifer zu wecken oder ihn nur auf die andere Seite zu
legen, um das Schnarchen zu beseitigen. Es gibt eigene Apparate, die
das Schnarchen verhiiten sollen, Gummikonstruktionen, die im Schlaf den
Unterkiefer an den Oberkiefer pressen und so eine Offnung des Mundes
ohne Kraftanstrengung unméglich machen. Thre Anwendung ist in den
meisten Fillen unnétig.

Schweisheimer, Schlaf und Schlaflosigkeit. 4
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13. Schlaf und Krankheit.

Der Schlaf hat Beziehungen zu fast allen Krankheiten, sei es als be-
ruhigender und l6sender Schmerzensvertreiber, sei es als bestes aller Heil-
mittel. Von dem Auftreten der ,,Krise* im Schlaf bei fieberhaften Erkran-
kungen war schon die Rede. Hier seien nur kurz einige offensichtliche
Zusammenhinge zwischen Schlaf und bestimmten Krankheiten erwahnt.

Vielfach beobachtet wurde die Tatsache, dafl epileptische Anfille
meistens im Schlaf zum Ausbruch kommen. Da eine wirkliche Erklirung
fiir dieses Zusammentreffen fehlt, mufl man annehmen, dafl die chemischen
Vorginge im Korper wihrend des Schlafes die Auslésung eines  epilepti-
schen Anfalles begiinstigen. Bei manchen Epileptikern finden- Anfille
iiberhaupt nur im Schlafe statt, bei vielen kommen sie nach langem
Schlafen zustande. Andere Epileptiker kénnen dadurch mit Sicherheit
einen Anfall hervorrufen, dafl sie gegen ihre sonstige Gewohnheit nach
dem Mittagessen schlafen. Auch bei epileptischen Kindern ruft lingerer
Schlaf am Tage Anfille hervor. Ein Anfall ist bei ihnen, wie Stroh-
mayer sagt, sicher zu erwarten, wenn das Kind frithzeitig aufwacht und
dann nochmals tief einschlift. Daf} gerade die Zeit der frithen Morgen-
stunden von den epileptischen Anfillen mit Vorliebe heimgesucht werden,
ist vielleicht so zu deuten, dafl im Schlaf entstandene, anfallauslésende
chemische Veridnderungen bis dahin Wirksamkeit erlangt haben.

Von der eigentiimlichen Schlafsucht von Menschen, die eine Grippe
durchgemacht haben, wurde bereits gesprochen. Es hidngt das mit ent-
ziindlichen Vorgingen im Gehirn zusammen. Auch eine andere Stérung
des Schlafes kann nach Grippe vorkommen. Sie ist vorwiegend bei Kindern
beobachtet und von Pfaundler als,,Schlafverschiebung‘‘ bezeichhet worden.
Die Kinder kénnen schwer einschlafen. Nach Einbruch der Dunkelheit oder
wenn sie ins Bett gebracht werden, geraten sie in starke Unruhe, die sich
in allen moéglichen Bewegungen duflert. Erst in den Morgenstunden tritt
Schlaf ein; er dauert dann fest und tief bis in die Mittagsstunden hinein.
Kinder, die schon sauber geworden waren, fangen von neuem an, im Schlaf
das Bett naf} zu machen. Es wird angenommen, dafl diese eigentiimliche
Verschiebung der Schlafzeit mit einer Erkrankung der Nervenzentren an
der Unterseite des Gehirns (basale Ganglien) in Verbindung steht.

Héchst unangenehm ist ein zuweilen im Bett, namentlich bei ge-
schlossenen Augen, auftretendes Schwindelgefiihl, das fast seekrank-
heitihnliche Empfindungen hervorruft. Es kann sich dabei, wie bei jedem
Schwindel, um Erscheinungen einer Ohr- oder Gehirnerkrankung handeln,
um Folgen einer Arteriosklerose, Blutwallungen zum Kopf, von Schwiche-
zustinden nach fieberhaften Krankheiten, Blutarmut usw. In der Mehrzahl
der Fille jedoch handelt es sich um nervése Zustinde, die durch Uber-
arbeitung, Ubersorgung und andere seelische Grundlagen hervorgerufen
werden. Das Schwindelgefithl kann so heftig sein, dal es ein Einschlafen
unmoglich macht. Es vergeht meist rasch wieder nach Anderung der
Lage oder nach Genufl eines anregenden Mittels, schliefflich auch von
selbst. Zuweilen kehrt es durch lingere Zeit jeden Tag wieder. Es ver-
schwindet mit der Hebung des allgemein nervésen Zustandes oder mit
Ausschaltung der Nervositit hervorrufenden Gelegenheitsursache.

Fiir das Entstehen mancher Krankheiten ist der Schlaf indirekt ver-
antwortlich zu machen. Erkédltungen im Schlaf sind sehr hiaufig. Der
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Schlifer deckt sich an einer Stelle auf, durch ein offenes Fenster stromt
ein kalter Luftzug auf ihn zu, oder ungeniigendes Abtrocknen nach dem
Baden lifit die Kopfhaut allzusehr abkiihlen. Durch iibermiflige Abkiih-
lung einer umschriebenen Kérperstelle kommt es aber zu ortlicher Herab-
setzung der Widerstandsfahigkeit, damit zur Ansiedelung von Krankheits-
keimen und zu stérenden Anderungen in der Blutverteilung. So ist es zu
erkldaren, dafl ein Schlifer, der sich in der Nacht erkiltet hat, eine Hals-
entziindung bekommt, Schnupfen und Luftréhrenkatarrh, Ischias und Hexen-
schufl, Schmerzattacken in den Kopfnerven (Trigeminusneuralgie) usw. In
allen solchen durch Kilte entstandenen Fillen mufl Wirme den im Schlaf
entstandenen Schaden wieder gut machen.

Tiefes Schlafen hat zuweilen ganz charakteristische Lihmungen im
Gefolge. Jemand ist von iibergrofier Midigkeit Uberwiltigt worden und
auf einer Bank in sitzender Stellung eingeschlafen. Der Arm hingt {iber
die Lehne der Bank und der Kérper driickt mit seinem ganzen Gewicht
darauf. Es kann nun in dieser Stellung ein Oberarmnerv fest gegen das
harte Holz gedriickt und dabei geschiadigt werden. Die Folge ist Unter-
brechung seiner Leitungsfihigkeit, und das #uflert sich darin, daf} die
Muskeln, die die Hand bewegen, nicht mehr richtig innerviert werden, dem
Willen nicht gehorchen: die Hand hingt schlaff herab, ohne erhoben werden
zu konnen. Ahnliche Vorkommnisse kénnen sich im Bett ereignen, wenn
der Kopf lange Zeit auf einen Nervenstamm am Arm driickt. Namentlich
bei mageren Personen, wo die Nervenstimme wenig durch Fett geschiitzt
sind, kommt Derartiges vor. Die Folge sind nicht immer Lihmungen,
sondern oft nur Schmerzen und Bewegungshinderungen in den Gelenken
der Hand und der Finger. Meistens wiirde ja der bei Druck auf Nerven-
iste entstehende Schmerz den Schlifer wecken; bei sehr festem Schlaf
tritt Erwachen aber nicht oder erst zu spit ein. Starker Alkoholgenufl
bringt (durch Narkosewirkung) solchen tiefen Schlaf mit sich, und manche
schlaferzeugte Nervenlahmung schlieit sich an ein ausgedehntes Gelage an.
Die Lihmungen, Schmerzen und Bewegungsstérungen bilden sich in der
Regel wieder vollig zuriick, doch kénnen zuweilen Wochen dariiber hingehen.

14. Der Mittagsschlaf.

Manche Menschen verspiiren das unwiderstehliche Bediirfnis, nach dem
Mittagessen kurze Zeit zu schlafen, sei es auch nur wenige Minuten. Kénnen
sie aus irgendeinem Grund dem Drang nicht Folge leisten, so glauben
sie sich keine Minute linger aufrechthalten zu kénnen, werden unwirsch
und wortkarg und schlafen fast auf dem Sitz ein. Andere dagegen betrachten
eine solche Angewohnheit mit bedenklichen Augen und halten sie fiir un-
gesund und fiir eine Ausgeburt des Bequemlichkeitsteufels. Sie deuten
auf das alte Wort: [ Nach dem Essen sollst du stehen oder tausend Schritte
gehen!* Sie lassen sich in ihrer Ansicht auch durch die Wahrnehmung
nicht beirren, dafl die Tiere nach dem Essen schlafen oder wenigstens
ruhen, was meistens fiir die Naturgemétiheit einer Lebensiuflerung spricht.

Welche Ansicht ist nun die richtige?

Im allgemeinen lafit sich sagen, dafl der Schlaf nach dem Mittagessen
eine Sache der Gewohnheit ist. Wenigstens gilt das fiir Erwachsene,
denn kleine Kinder sollen nach dem Mittagessen unbedingt einige Stunden

4%
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schlafen. Physiologisch ist das hiufig nach dem Essen auftretende Schlaf-
bediirfnis durchaus verstindlich. Die Hauptaufgabe des Kérpers nach dem
Essen ist die Verdauung der eingefiihrten Speisen, d. h. ihre Zerlegung in
verwertbare und unbrauchbare Bestandteile mittels der Verdauungssifte in
Magen und Darm, ihre Aufsaugung durch die Darmwand und Uberfithrung
ins Blut. Um dieser sehr belastenden Aufgabe gerecht werden zu kénnen,
mufd der Korper fiir erhéhten Blutzustrom zum Magen und zum Darm Sorge
tragen. Ein gréflerer Teil des Blutes als sonst befindet sich infolgedessen
im Innern des Leibes, in den Gefiflen der Verdauungsorgane. Die erhohte
Blutmenge konnte aber dorthin nur geliefert werden, indem sie anderen
Organen und Geweben entzogen wurde. Die Koérpermuskeln, das Gehirn
haben Blut zu dieser innerlichen Verschiebung des Blutes abgegeben.

So stellt sich das Gefithl der Miidigkeit und des Schlafenwollens ein.
Der Korper ist unlustig, mit den schlechter mit Blut versorgten Muskeln
zu arbeiten, mit dem blutentbléfiten Gehirn zu denken. Selbstiiberwindung
bringt iiber solche Unlustgefiihle hinweg, verscheucht das Schlafbediirfnis
und a8t den Willen anordnen, was ihm gerade notwendig diinkt. Die er-
hohte Inanspruchnahme der Verdauungsorgane erkliart auch, warum nach
besonders iippigen und ausgedehnten, schwer verdaulichen, lang im Magen
verweilenden Mahlzeiten die Midigkeitsempfindung und der Drang zum
Schlafen viel stirker und nachhaltiger auftreten als nach einem einfachen
Mahl. Auch wer nicht an Mittagschlaf gewohnt ist, empfindet nach einem
ungewohnten Diner solches Schlafbediirfnis. Denn hier brauchen die Ver-
dauungsorgane ganz wesentlich mehr Blut, um die ihnen gestellte Aufgabe
in hinreichender Weise lo6sen zu kénnen. Es ist nicht nur Luxus und
Vergniigungssucht, dafl am Ende eines Mahles gewisse Reizmittel genossen
werden, also starker Kaffee, Nikotin, kleine konzentrierte Alkoholmengen
usw. Sie dienen zum Teil dazu, die absondernde Titigkeit der Verdauungs-
driisen anzuregen, zum andern Teil aber tragen sie unmittelbar dazu bei,
durch ihre anregende Einwirkung auf das Gehirn die auftretende Schlifrig-
keit zu beheben,

Dieser Drang nach Schlafen oder Ruhe nach dem Essen ist also als
physiologisch zu bezeichnen. Ihm nachzugeben kann keinesfalls schidlich
oder gesundheitsgefihrlich sein. Das Schlafbediirfnis hilt ja in der Regel
auch nur verhiltnismaflig sehr kurze Zeit an und pflegt rasch wieder abzu-
klingen, sobald eben der Héhepunkt der inneren Verdauungstitigkeit, damit
der Blutverschiebung wieder tiberschritten ist. Viele Leute allerdings, die
dem Drang nicht nachgeben und sich nicht daran gewdhnten, vermissen
einen kurzen Schlaf nach dem Mittagessen nicht im geringsten.

Die Ausniitzung der Nahrung wird freilich durch Ruhen nach dem
Essen zweifellos gesteigert, und darum erweist es sich fiir magere Menschen,
die trotz reichlichem Essen nicht zunehmen wollen, oft als ganz ausge-
zeichnetes Mittel zur Hebung des Koérpergewichtes, wenn sie sich daran
gewdhnen, nach dem Essen einige Zeit zu ruhen. -In derartigen Fillen wird
es von manchen Arzten fiir vorteilhaft gehalten, vor dem Essen einige Zeit
zu ruhen. Namentlich bei Kranken, fiir die das Essen und die sich daran
anschlieflenden Verdauungsvorginge eine Belastung bedeuten, kann das
vorteilhaft sein. Auch bei Gesunden, die iibermiidet und iiberhetzt zum
Essen kommen und die infolge ihrer Erschopfung keine Lust zum Essen
verspiiren, kann ein kurzer Schlaf vor der Mahlzeit viel zur Wieder-
herstellung der Essensfihigkeit, damit der allgemeinen Leistungskraft
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beitragen. Umgekehrt kann es in geeigneten Fillen fiir Menschen, die an
Koérpergewicht abnehmen wollen oder sollen, zweckmiflig sein, auf das
gewohnte Ruhen nach dem Mittagessen zu verzichten und sich statt dessen
korperliche Bewegung zu machen.

Bei nicht wenigen Menschen ist der Mittagsschlaf zum absoluten Be-
diirfnis geworden. Im einzelnen ist er gleichfalls durch Gewohnheit in
seiner Dauer genau geregelt, oft mit einer geradezu verbliiffenden Piinkt-
lichkeit. Sie schlafen in dem Augenblick bereits ein, in dem sie sich hin-
legen. Vielleicht trigt dazu das Wissen darum bei, dafl der Schlaf nur
kurz sein kann, und so wird rasch ein Versinken in gewisse Schlaftiefe
erreicht. Das Erwachen geht mit der Piinktlichkeit eines Automaten nach
10 Minuten, nach 20 Minuten, nach einer halben Stunde vor sich.

Die im Mittagsschlaf erreichte Tiefe ist etwa dreimal so klein als die
des Nachtschlafes. Es mag dazu die gréfere Helligkeit des Tages mit
beitragen. Abblendung des Lichtes steigert Festigkeit und Dauer des
Mittagsschlafes. Das Erholungsbediirfnis ist durchschnittlich rasch befriedigt.

Sicher ist jedenfalls, dal bei den daran gewdhnten Menschen Nerven-
kraft und Arbeitsfihigkeit wahrnehmbar gewinnen. So kurz der Schlaf
auch ist, so wohltuende Wirkung iibt er auf sie. Mufl bei ihnen der Schlaf
nach dem Mittagessen ausfallen, so fithlen sie sich fast den ganzen Nach-
mittag oder wenigstens mehrere Stunden lang behindert und in ihrer Leistungs-
fahigkeit eingeschrinkt. Bei manchen Berufen, die Nerven und Geist sehr
anspannen und anstrengen, ist kurzer Mittagsschlaf direkt zu empfehlen.
Die zuweilen geduflerte Beflirchtung, als werde durch den Mittagsschlaf der
Nachtschlaf in Dauer und Festigkeit beeintrichtigt, ist jedenfalls nicht be-
rechtigt. Das wird der Fall sein, wenn jemand mehrere Stunden am Nach-
mittage schliefe, — ein Fall, der sich bei berufstitigen Menschen ja schon
aus dufleren Griinden von vornherein verbietet. Der Mittagsschlaf fordert
den Nachtschlaf sogar unter Umstinden, namlich wenn Menschen abends
infolge hochgradiger Ubermiidung nicht einschlafen kénnen. Durch die
kurze Ruhe wird hier ein Ausgleich geschaffen, der sich besonders bei
schwachen und kranken Personen, fiir die eine Anstrengung bedeutet, was
anderen keine Mihe macht, vorziiglich bewihrt. Vom Einfluff des Mittag-
schlafes auf den Nachtschlaf beim Kind wird im nichsten Kapitel die
Rede sein.

15. Schlaf des Kindes.

Das schlafende Kind ist von jeher das Entziicken aller warmherzigen
Menschen gewesen. Unzdhlige Maler haben den begliickenden Eindruck
im Bild festgehalten, ein Sinnbild der Unschuld und des ruhigen Behiitetseins
geschaffen. Die Mutter ist gliicklich, wenn sie sieht, wie ihr Kind mit
geschlossenen Faustchen, rot behaucht, in tiefen Atemziigen die Erquickung
des Schlafes geniefit und dabei eifrig titig ist, Kraft und Energie zum
Wachsen, zur Entwicklung sich zu gewinnen.

Den Schlaf des Kindes ohne Notwendigkeit zu stéren, gilt als Zeichen
besonderer Gemiitsroheit. Mit Recht. Dem Kind den Schlaf rauben, etwa
schulpflichtige Kinder aus Gewinnriicksichten zu schlafhemmender Nacht-
arbeit zu beniitzen, ist ein schweres Vergehen gegen vordringlichste Be-
diirfnisse des sich entwickelnden Korpers. Fiir das Kind ist hinreichender
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Schlaf noch wichtiger als gute Erndhrung. Im einzelnen hingt das Verlangen
nach Schlaf von der verschiedenen Veranlagung ab.

Der Stoffumsatz im Korper ist wihrend des Schlafes betrichtlich
herabgesetzt. Der Gewinn an Energien wird zum Wachsen und zu vélliger
Erholung beniitzt. Aron hat diese Verhiltnisse an einer klaren Rechnung
dargelegt. Der Bedarf des Korpers setzt sich aus zwei Bestandteilen zu-
sammen: dem Grundumsatz, d. i. der Bedarf fiir die eigentlichen Lebens-
funktionen, und der Bedarf fiir Muskelleistungen. Der Bedarf wihrend des
Schlafes entspricht ungefihr dem Grundumsatz, ist eher noch geringer. Es
gelten nun folgende Rechnungen:

Bei einem 6jihrigen Knaben, dessen Ge-

wicht 20 kg ist, ist der Gesamtbedarf. . 1600 Kalorien
der Grundumsatz in 24 Stunden . . . . 360 "
bei 10—12 Stunden Schlaf braucht er:
pro Stunde Schlaf . . . . 36 ’
pro Stunde Wachen . . . 9o—1I00 ’
bei einem 15jihrigen Midchen, dessen
Gewicht 50 kg ist, ist der Gesamtbedarf 3500 '
der Grundumsatz in 24 Stunden . . . . 1250 ’
bei 9—10 Stunden Schlaf braucht es:
pro Stunde Schlaf . . . . 50 ’
pro Stunde Wachen . . . 200

Der Stoffverbrauch im Schlafen betridgt also nur den dritten bis vierten
Teil des Stoffverbrauchs im Wachen. Hier wie in anderen Beispielen sind
die Unterschiede in der ersten Hilfte des zweiten Lebensjahrzehntes ganz
besonders grof3, also in der Pubertits- und Hauptwachszeit. Siuglinge, die
meist ruhig im Bett liegen, weisen nicht so grofle Unterschiede auf wie
dltere Kinder, bei denen :die Muskeltitigkeit in Betracht kommt. Beim -
Schreien steigt der Stoffverbrauch aber um mehr als das Dreifache gegen-
tiber Ruhe und Schlaf.

Aus dieser glatten Aronschen Rechnung wird vieles begreiflich, was
gefiihlsmiBig bereits bekannt ist. Kinder, die viel schlafen, kommen mit
geringen Nahrungsmengen aus. Schon das ist ein Grund, um das sinnlose
Zwingen der Kinder zu iiberreichlicher Nahrungszufuhr (d. h. zu mehr als
sie selbst verlangen) als unberechtigt zu kennzeichnen. Kinder leiden um-
gekehrt besonders im Schul- und Pubertitsalter, wenn sie nicht geniigend
schlafen. Sie bleiben mager und schmichtig, obwohl die zugefiihrte Nahrung
hinreichend ist, Erh6hung der Schlafmenge bringt Ausgleich. Sie ist praktisch
oft besser durchfithrbar als Erhéhung der Nahrungsmenge, die dem Kinde
vielfach widersteht. Verlingerung der Arbeitsstunden in der Schulzeit auf
Kosten der Schlafdauer ist entschieden zu verwerfen und zu bekampfen.
Nervosen, blassen ,unterernihrten® Kindern helfen in solchen Fillen nicht
Uberfiitterung, Lebertran, Kriftigungsmittel, Eisen- und Arsenkuren, sondern
sie brauchen einzig und allein gentigenden Schlaf. Die chemischen Ande-
rungen im Stoffwechsel wihrend des Schlafes sind nicht deutlich zu iiber-
sehen; ihr ungestérter Ablauf ist aber von hervorragender Bedeutung fiir
die ganze Entwicklung des kindlichen Kérpers, namentlich fiir den Aufbau
des Nervensystems.

In Zeiten, wo die Kinder besonders wachsen, also groflen Stoffbedarf
‘haben, steigt auch ihr Schlafbediirfnis. Im Frithjahr scheint das Schlaf-
bediirfnis erhéht zu sein. Es ist sicher ein Fehler, sagt Aron, dem
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erhohten Schlafverlangen der Kinder, ihrer gesteigerten Miidigkeit, nicht
nachzugeben. Denn es handelt sich hier um eine physiologische Reaktion
auf Vorginge im Koérper. Der unbeeinflufit wirkende Nahrungstrieb a3t
durch sein Verlangen alle notwendigen Nihrstoffe in geniigender Menge
und richtiger Mischung aufnehmen. Er kann als Maflstab des zutriglichsten
Nibhrstoftbedarfs dienen. Ebenso kann beim Organismus des Kindes, der
noch nicht durch Einwirkungen des Willens allzu verkiinstelt ist, das sub-
jektive Schlafverlangen zuverlidssig als Gradmesser fiir den objektiven Schlaf-
bedarf betrachtet werden. Bei nervésen, iiberreizten Kindern ist — nicht
selten infolge falscher, das Gehirn allzusehr belastender Lebensfithrung —,
das Schlafverlangen oft geringer als der wirkliche Schlafbedarf.

Die Dauer des kindlichen Schlafes hingt von verschiedenen indivi-
duellen Umstinden ab, besonders auch vom Stoffverbrauch. Eine fieber-
hafte Erhohung der Kérperwirme, die mit Stoff-
iiberverbrauch einhergeht, steigert die Schlaf-
dauer erheblich. Das kommt oft nicht so sehr
wihrend des Fieberhohepunktes zum Ausdruck, |
wo der Einflul auf das Gehirn beunruhigend )
und verflachend auf den Schlaf wirkt, als beim J
Abstieg des Fiebers und gar in den Tagen nach A

1
|

seinem Abklingen. Da kann das Kind Tag und
Nacht durchschlafen. e

Im allgemeinen ist das Schlafbediirfnis um
so grofler, je jinger das Kind ist. Der neu- /
geborene Siugling schlaft ununterbrochen, soweit 5
er nicht von Unlustgefithlen (Hunger, Kilte, N 7 i
Nisse, Durst) geweckt wird. 20 Stunden sind % q
fiir seinen Schlaf zu rechnen. Die Zeitdauer ver- 44
kiirzt sich allmihlich, auf 11—12 Stunden nachts 0TZ3 W 5078w
und 1—2 Stunden am Tage. Allzu genaue An- Abb, 6
gaben, fir jedes halbe Lebensjahr, haben praktisch  ____. Schlaftiefe bei wenig be-
geringen Wert. hinderterWarmeabgabe (Decke).

Die mehrfach erwdhnten Untersuchungen Schlaftiefe bei erschwerter
Czernys haben sich mit der Festigkeit des Warmeabgabe (Federbett).
kindlichen Schlafes beschiftigt. Kinder sind
geeignete Versuchspersonen fiir Schlafbeobachtungen, weil namentlich bei
jingeren Kindern der spdter so ausgesprochene Einfluff des Bewuf3tseins und
Denkens in den Schlaf hinein noch in den Hintergrund tritt, weil ferner
Ernihrungs- und Ermiidungsverhiltnisse geringeren Schwankungen unter-
worfen sind als bei Erwachsenen. ‘

Das Ergebnis tiber den Verlauf der Schlaftiefe, das anfangliche rasche
Ansteigen, das Absinken und das neuerliche Ansteigen in den Morgen-
stunden, wurde bereits angefiihrt (S. 14). Wichtig ist die Abhingigkeit
der Tiefe des kindlichen Schlafes von der Wiarmeabgabe, die Czerny
genau studiert hat. Ein 11 Tage alter Siugling, der sonst, warm ein-
gewickelt, jedesmal beim Saugen an der Mutterbrust einschlief, wurde
stundenlang nicht schlifrig, als er nackt in einem Zimmer von 19° C lag.
Wieder eingewickelt schlief er sehr bald ein. Andere Siuglinge in den
ersten Lebenswochen zeigten dasselbe Verhalten. Altere Siuglinge und
Kinder, deren Wirmeregulierungsvermégen schon weiter entwickelt ist,
schliefen frither ein. Die Abbildung 6 zeigt an, wie sich die Schlaftiefe
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bei einem Midchen im Alter von 3 Jahren und 8 Monaten gestaltete, je
nachdem es leicht mit einer Decke oder warm mit einem ‘Federbett zu-
gedeckt war. Der Schlaf war in letzterem Falle von gleichmiBigerer Tiefe
als bei leichtem Zudecken.

Es fiel Czerny auf, dafl sich die Haut der schlafenden Kinder in der
Zeit des ersten Hohepunktes der Schlaftiefe warm und feucht anfiihlte,
dal deutliche Schweilabsonderung merkbar wurde, wihrend das in
der ibrigen Zeit nicht der Fall war. Die Zu- und Abnahme der Wasser-
abgabe der Haut geht vollkommen parallel mit den Schwankungen der
Schlaftiefe. Das Verhalten der Wasserabgabe ist offenbar ein Mittel des
Kérpers, um die Schlaftiefe nicht {iber ein gewisses Mafl ansteigen, also
in Narkose iibergehen zu lassen. Die Kérperwadrme stieg bei den Czerny-
schen Untersuchungen mit zunehmender Schlaftiefe etwas an, sinkt jedoch
gleichzeitig mit ihr rasch ab und erreicht vor dem zweiten Anstieg der
Schlaftiefe wieder die anfingliche Hohe. Die niedrigste Temperatur besteht
etwa 1 Stunde vor dem Zeitpunkt der niedrigsten Schlaftiefe. Die Schlaf-
tiefe beginnt zum zweiten Male anzuwachsen, sobald die Wasserabgabe der
Haut und die Kérperwdarme auf die urspriinglichen Gréflen zuriickgekehrt
sind. Der Temperaturabfall fillt mit dem grofiten Wiarmeverlust durch die
Haut, der sich aus der Wasserabgabe erschlieflen lifit, zusammen. Das
weist darauf hin, daf} die Beeintrichtigung der Warmeregelung im Schlaf
des Gesunden zum Teil auch auf erhthte Wirmeabgabe zuruckgefuhrt
werden mufd.

Diese Feststellungen sind sehr wichtig. Sie lassen manche Zusammen-
hiange zwischen Schlaf und Schweilabsonderung beim gesunden und kranken
Menschen, und ebenso die Gestaltung der Korpertemperatur wihrend der
Nacht besser verstehen. Nicht immer muf3 wohl die Wasserabgabe so
stark sein, daf} sie als Schweifl sichtbar wird. Praktisch ergibt sich die
Mahnung, Kinder in der ersten Zeit nach dem Einschlafen nicht zu warm
zuzudecken, dagegen in spiteren Stunden die Bedeckung zu verstirken —
eine Forderung, die der erfahrenen Mutter aus eigener Beobachtung geliufig
sein diirfte.

Fiir kleine Kinder, ungefihr bis zur Schulzeit, aber auch bis zum
siebenten Lebensjahr und weiter, ist ein Mittagsschlaf Bediirfnis. Im
zweiten und dritten Lebensjahr wihrt er nur mehr 1—2 Stunden, im fiinften
Lebensjahr 146t das Bediirfnis nach; die Kinder freuen sich, das eine oder
anderemal nicht schlafen zu miissen, aber am anderen Tage sind sie wieder
froh um die Mittagserholung. Es geniigt auch zuweilen Ruhe ohne Schlafen
auf dem Sofa.

Szymanski hat darauf aufmerksam gemacht, dafl der Siugling nor-
malerweise als ,,polyphasischer® Olgamsmus lebt, d. h. dafl bei ihm
innerhalb des Zeitraumes von 24 Stunden vier bis sechs Aktivitdtsperioden
mit ebensoviel Schlafperioden abwechseln. Gegen Ende des ersten Jahres
vermindert sich die Zahl der Aktivititsperioden auf drei, im Laufe des
zweiten Lebensjahres auf zwei. Vom vierten oder fiinften Lebensjahr ab,
in der Regel beim Schuleintritt, wird er ein ,,monophasischer* Organis-
mus, indem im Lauf von 24 Stunden nur eine Aktivitits- und eine Schlaf-
periode auftreten. Fiir die Gesundheit des Kindes ist es vorteilhaft, die
Polyphasie méglichst lange beizubehalten, denn die Wirkung des Schlafes
ist bei einer Verteilung in mehrere Abschnitte erholender als es die gleiche
Stundenzahl in einem Durchschlafen ist — wie ja auch Medikamente
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oft besser in mehreren Dosen wirken als in einer einmaligen, wenn auch
groferen Menge.

Czerny hat die Beeinflussung der Schlaftiefe durch eine mehr oder
weniger lang vorhergegangene Schlafperiode untersucht, indem er die Festig-
keit des Schlafes bei ilteren Kindern ohne und nach stattgehabtem Mittags-
schlaf miteinander verglich. Abbildung 7 zeigt die Beeinflussung des Nacht-
schlafes bei einem drei Jahre alten Kind durch einen 31/2stiindigen Nach-
mittagsschlaf. Der erste Anstieg erfolgt langsamer, es wird nur eine
kleinere Héhe erreicht. Auch die Mindestwerte der Schlaftiefe sind héher
als sonst. Die zweite Steigerung ist bedeutender und unterscheidet sich
nur wenig von der ersten. Die Schlafdauer erscheint nicht wesentlich
beeinflufit.

Insgesamt schlafen die Kinder also mit dem Nachmittagsschlaf zu-
sammen bedeutend mehr und die Erholung ist eine gréflere als mit dem
Nachtschlaf allein. Insbesondere die Erhohungder
morgendlichen Schlafvertiefung ist beachtenswert. /g

Es ist nicht zweckmifig, die Kinder nach- s
mittags zu lang schlafen zu lassen. Eine Dauer gl
von 2 Stunden geniigt bei &lteren Kleinkindern. a4
An diese Dauer muf3 man sie gewShnen. Bei ol i

i
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zu ausgedehntem Nachmittagsschlaf ist spites o

abendliches Einschlafen zu erwarten und auch s \
nicht anders denkbar. Manche Kinder mit 4,5 s} ~ <
und 6 Jahren, die es objektiv nétig hitten, su MG \
konnen Mittags nur schwer einschlafen. Ver-  apm k
anlafit man sie entschieden dazu, so fallen ihre sy

=]
i

auf das Wachbleiben gerichteten Bestrebungen %L1 b

o AP : 2345678907
weg und sie schlafen augenblicklich ein. Andere Stunden
Kinder in diesem Alter sind mittags aber wirk- TiefeAgte)é 7I§achtschlafes
lich kapm in Schlaf zu brmgen. Es ist nicht mit 3!/, standigem Mittagsschlaf.
gut, hier auf einem theoretischen Grundsatz -.. - Tiefe des Nachtschlafes.
bestehen zu bleiben: diese Kinder sollen eben ohne Mittagsschlaf.

wach bleiben oder, was sich auch bewihrt, nur

jeden zweiten Tag mittags schlafen. Man mufl hier immer individuell vor-
gehen und darf vor allem sich durch Riicksichten auf die Bequemlichkeit
von Kindermidchen usw., denen es angenehm ist, wenn das Kind nach
dem Mittagessen fiir einige Zeit ,,unschidlich* gemacht ist, keineswegs
beirren lassen. Verdunkelung des Zimmers unterstiitzt den Mittagsschlaf
zweifellos, namentlich wird das Einschlafen dadurch erleichtert.

Bei kleinen Kindern wiegt in frither Jugend der Typus des Abend-
schldfers vor. ILange Zeit bleibt der urspriingliche Schlaftypus nicht un-
verindert, oft kann man nach wenigen Jahren bei kleinen Kindern das
Vorhandensein eines Morgentypus erkennen. Aschaffenburg hat schon
bei Kindern von 2 und 3 Jahren in charakteristischer Weise die Neigung
ausgeprigt gesehen, abends spit einzuschlafen und morgens spit zu erwachen.
Es handelt sich dabei nicht um Folge schlechter Gewthnung oder Erziehung;
denn in ein und derselben Familie fanden sich beide Typen, Kinder, die
morgens in aller Frithe wach werden und munter sind, und andere Kinder,
die trotz des beginnenden Tageslirms fest und tief in den Morgen hinein
schlafen, abends aber nur wenig miide sind. Aschaffenburg ist nicht
der Ansicht, dafl der Morgentypus Zeichen fiir ein nervéses Kind sei.
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In der Regel sind aber die Klagen der Miitter dariiber, dafl ihre Kinder
am Abend so lange nicht einschlafen ,kénnen®, doch anders aufzufassen.
In den weitaus meisten Fillen handelt es sich bei dieser Erscheinung um
weiter nichts als ein Ergebnis schlechter, inkonsequenter Erziehung.
Die Kinder kénnen sich oft nicht von ihrem Spielzeug trennen und bitten
daher immer wieder, linger aufbleiben zu diirfen. Sie wollen von der
Mutter eine Liebkosung, von der Bonne eine Siifligkeit — alles nur, um
die Schlafenszeit hinaus zu schieben. Denn die Kinder werden sich ihrer
Ermiidung {iber dem Drang zum Spielen und Erleben gar nicht bewufit,
und suggerieren den Eltern die Idee, sie kénnten nicht einschlafen, wihrend
sie im Augenblick, wo sie ins Bett gebracht werden, schon in Schlaf ver-
sinken. So wird es 9 und 1o Uhr und spiter, wihrend Kinder im Spiel-
alter ungefihr zwischen 8 und 9 Uhr, im Winter noch frither ins Bett
gehéren.

Fir die Kinder ist eine solche Unregelmifigkeit wie alle Unordnung
von Nachteil. Sie werden blaf}, nervés und kommen in ihrem Ernidhrungs-
zustand herunter. Man muf} Kinder durch bestimmte, gewissenhaft durch-
gefithrte Mafinahmen an piinktliches Zubettgehen gewthnen. Dabei bleibt .
es. Sie konnen dann ganz ausgezeichnet einschlafen.

Sind sie aber schon einmal in falscher Richtung verwdhnt, so muf}
das wieder zurechtgebogen werden. Es gelingt mit etwas Energie leicht.
Unter Energie ist wie in der ganzen Kindererziehung Konsequenz in der
Durchfiihrung, Vermeidung der Ablenkung zu verstehen, aber niemals
Schliage. Unterstiitzend wirkt es, wenn man zunichst einigemale den Mittags-
schlaf ausfallen lif}t, so daf} die abendliche Miidigkeit stirker wird.

Mit bureaukratischer Pedanterie ist nicht vorzugehen. Kinder gehéren
abends nicht in Gesellschaften; es ist verwerflich, sie aus sogenanntem
,Elternstolz frithzeitig in Abendgesellschaften usw. zu bringen. Die spit-
abendliche geistige Belastung mufl in den Schlaf hinein Unruhe bringen,
sein Eintreten verschieben. Aber im einzelnen Fall schadet es den Kindern
.gesundheitlich gar nichts, wenn sie anlifilich eines besonderen Ereignisses
einmal iiber die gewohnte Stunde aufbleiben und die Giste begriilen
diirfen. Kinder freuen sich mit solchem Erleben, und es ist ja nicht die
letzte Absicht der Eltern, ihnen Freude zu schaffen. Am andern Tag gleicht
sich das bei gesunden Kindern wieder aus. Nur gewohnheitsmifliges langes
Aufbleiben ist zu vermeiden. Hiufig sind Eltern und Erzieher daran schuld,
wenn die Kinder abends iiber Gebiihr lange nicht einschiafen, und nicht
irgendeine nervése oder sonst krankhafte Veranlagung der Kinder.

Aus der Umgebung des Kindes kénnen Hemmungen kommen, die
sein Einschafen ungewdhnlich hinausziehen. Ein im Zimmer schlafendes
Kindermadchen liest so lange, dafl das Licht das Kind nicht einschlafen
lat. Ein Klavier im hoher gelegenen Stockwerk beschiftigt die Aufmerk-
samkeit des musikalischen Kindes und vertreibt den Schlaf. Fiir den Ein-
flul seelischer Geschehnisse, fiir ihre Wirkung als Schlafhinderungsmittel
teilt Friedjung einige durchaus als typisch zu betrachtende Fille mit.
Ein 2'f2idhriger und ein 5jihriger Knabe schlafen zusammen in einem
Zimmer. Der Finfjihrige wird wegen einer kleinen Operation in ein Sana-
torium gebracht. Der jlingere Bruder kann nicht einschlafen, erhebt sich
immer wieder in seinem Bettchen und sucht den Gefihrten. Die Entfer-
nung der geliebten Person aus dem Schlafzimmer ruft solche seelische
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Einschlafstérung hervor. Oft reagieren die Kinder hier mit Weinen, Schreien
und Angstzustinden, so dafl sie Eltern oder Pflegepersonen zwingen, die
Entfernung riickgéngig zu machen, oder ihnen einen Ersatz zu geben,
Brennenlassen des Lichtes, Halten der Hand der Mutter bis zum Einschlafen
usw. Es ist nicht zweckmiaflig, auch fiir die Gesundheit des gesunden
Kindes nicht notwendig, seine Neigung zur Beherrschung hier mitzu-
machen.

Ein zweiter Fall ist folgender. Ein vierzehnmonatiges Midchen hat
ein Briiderchen bekommen. Bis zum Tage der Riickkehr der Mutter mit
dem neugeborenen Kind aus der Entbindungsanstalt war das Midchen
plinktlich um 8 Uhr abends eingeschlafen. Sobald das Midchen aber
bemerkt, dafl die Pflegeschwester sich mit dem S#ugling beschiftigt, be-
ginnt das schwere Einschlafen, und es braucht mehrere Wochen, bis das
Kind sich mit dieser Teilung in die Liebe zufrieden gibt und wieder ohne
Umstidnde einschlift. Bei grofleren Kindern kommt es zum Auftreten von
Einschlafstérungen, wenn der verwitwete Elternteil — Friedjung betont
hier der ,andersgeschlechtliche Elternteil, aber das ist nicht das Ent-
scheidende, sondern es kommt auf die Gefiihlseinstellung zu dem betreffen-
den Elter an — eine neue Ehe eingegangen ist.

Das Kind, dessen Streben darauf ausgeht, seine Umgebung nach aller
Moglichkeit in seinen Bann zu ziehen, erleidet durch die plétzliche Teilung
der Aufmerksamkeit und Liebe einen seelischen Schlag. Sein Selbst-
bewufitsein erfihrt eine schwer ertragbare Herabminderung. Das iuflere
Kennzeichen des Seelenvorganges ist die Einschlafstérung. Sie geht bald
vorbei, wenn die Eltern und Pflegepersonen sich richtig verhalten und
Riicksicht auf das kindliche Selbstbewufitsein, soweit es moglich ist, walten
lassen. Die Riickfithrung aller nervésen Symptome, also auch von Ein-
schlafstérungen schon bei kleinen Kindern auf sexuelle Grundlagen
entbehrt in der {iberwiegenden Mehrzahl der Fille einer haltbaren
Grundlage.

Es laBt sich nicht vermeiden, dafl im Spielzimmer des Kindes bei
seinem Herumtollen immer Staub aufgewirbelt werden wird. Am geeignet-
sten ist daher ein vom Spielzimmer getrenntes Kinderschlafzimmer.
Wo ein solches nicht vorhanden ist, sollte das Zimmer jedenfalls vor dem
Schlafengehen des Kindes feucht ausgewischt, das Fenster gedffnet werden.
Das Kinderbett soll glatt sein, aus Holz oder Metall, ohne viel Bespannung
mit staubsammelnden Stoffen. Diese sollen iiberhaupt im Kinderzimmer
vermieden sein; kleine Vorhinge geniigen. Steht das Bett in der Nihe
des Fensters, so liegt das Kind zweckmifligerweise so, dafl es nicht un-
mittelbar ins Licht schaut. Frithes Aufwachen laf3t sich durch einfachen
Lagewechsel so verhindern.

Kinder miissen gut bedeckt sein, da sonst, wie wir sahen, die Festig-
keit und damit die Erholungskraft des Schlafes unmittelbar leidet. Deckt
man die Kinder indes allzawarm zu, so wird der Schlaf auch unruhig, die
Kinder strampeln sich wihrend der Nacht blof3 oder geben dhnliche Aufle-
rungen instinktiven Unbehagens von sich. Uberwarme Bedeckung muf3 da-
her vermieden werden. Kleine Kinder strampeln sich iiberhaupt oft blof3
und ziehen sich dadurch bei ungeeigneter Zimmertemperatur immer wieder-
kehrende Erkiltungen zu. Es gibt dagegen verschiedene Hilfsmittel, so
das Einpacken in einen Schlafsack, Festbinden der Decke, Beschweren des
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Kissens, aber die Kinder entwickeln eine bewunderungswiirdige Geschick-
lichkeit, aus den scheinbar sichersten Bedeckungen schliefflich doch zu
entschliipfen. So bleibt oft als einziges Mittel {ibrig, sich mehrmals im
Laufe der Nacht nach ihnen umzusehen. Von Laienseite hért man zuweilen
die Behauptung, daf sich bloflgedeckte Kinder nicht erkilten, selbst wenn
sie sich eiskalt anfiihlen. Auf eine solche Anschauung kann sich der
Arzt nicht einlassen. Es ist ein ganz unhaltbares Vorurteil, dessen Be-
griindung auch gar nicht versucht wird. Kleine Kinder sollen in der kalten
Jahreszeit bei geschlossenem Fenster schlafen, Siuglinge in erwirmtem
Raum. Die kindlichen Atmungsorgane sind wohl abzuhirten, aber keinen
Gefahren auszusetzen. Bei der Durchfiihrung ausgekliigelter Abhirtungs-
theorien auch bei kleinen Kindern wird man Schiffbruch leiden und die
Kinder schidigen.

Kinder sollen von vornherein daran gewohnt werden, im Dunkeln
zu schlafen. Die sogenannte Furcht vor dem Dunkel oder vor dem Ein-
schlafen im Dunkeln ist als ein Erziehungsprodukt anzusprechen, und zwar
nicht als ein erfreuliches. Meistens beruht sie auf térichten Erzihlungen
und Einschiichterungen durch ein pflichtvergessenes Kindermidchen oder
Kinderfriulein. Die sogenannten ,,Ammenmirchen werden nicht nur von
Ammen verbreitet. Die Triebfeder zu derartigen Erzihlungen ist nur in
Ausnahmefillen die Sucht der Pflegepersonen nach Sensationen. Meistens
steckt Faulheit und Bequemlichkeit dahinter, indem das Kind durch
Einschiichterungen dahingebracht wird, rasch etwas zu tun, was fir die
Pflegeperson eine Arbeitsentlastung bedeutet. So wird ein augenblicklicher
Gehorsamserfolg erzielt, aber die nachwirkenden schlimmen Folgen bleiben
nicht aus. Man tut solchem Einschiichterungstrieb von Pflegepersonen zu
viel Ehre an, wenn man ihn allzu psychologisch anfafit, da er in der Regel
nur dem Streben entspringt, Mithe zu vermeiden. Psychologisches Ein-
greifen hat hier auch wenig Zweck, sondern man sollte derartigen Personen
ganz energisch — sit venia verbo! — den Buckel vollschlagen diirfen. Sie
haben viel Unheil in vertrauenden kindlichen Seelen angerichtet.

UnbeeinflufBte Kinder fiirchten sich nicht im Dunkeln. Besteht aber
einmal bei einem Kind die aufsuggerierte Angst vor dem Einschlafen im
Dunkeln, so wird man zwar unbedingt das Kind allm#hlich wieder davon
abbringen, aber ja nicht in schroffer und liebloser Weise. Hier ist es nétig,
auf die zweifellos vorhandenen seelischen Bedringnisse des Kindes einzu-
gehen, sie nach Moglichkeit zu zerstreuen, und stufenweise wieder her-
zustellen, was aus Unachtsamkeit und Dummbheit verschiittet worden ist.
Viel mehr als die Hilfe des Arztes ist es das Einwirken der verstindigen
Mutter, wodurch hier Wegrdumen seelischer Hemmungen und Irrwege her-
beigefithrt wird.

Das Kind soll mit lieben Gedanken einschlafen. Nicht Zank
und Verdriellichkeit diirfen die letzten Minuten vor seinem Einschlafen
begleiten, sondern Freude auf den kommenden Tag, vergniigte Erinnerung an
den verflossenen und Liebe zu den Eltern. Im Schlaf wichst nicht nur der
kindliche Kérper, hier entwickelt sich auch die Seele. Es ist nicht gleich-
giiltig, wie der Boden beschaffen ist, aus dem diese Entwicklung hervor-
spriefit. Nicht Kummer und Arger und Aufregung diirfen der Beschattung
des Schlafes vorhergehen: Freude und Liebe und Zirtlichkeit miissen
der Verbindungsbriicke aus dem Wege der Wirklichkeit in das dimmerige
Reich des Schlafes beim Kind die Farbe geben.
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16. Storungen des kindlichen Schlafes.

Ein Teil der kindlichen Schlafstérungen findet sich, zum Teil in etwas
verdnderter Gestalt, auch bei jugendlichen Personen und Erwachsenen. Am
hiufigsten sind sie jedoch bei Kindern zu beobachten, deren Schlafgewohn—
heiten noch nicht so sicher und fest eingefahren sind, ‘und bei denen geringe
Einwirkungen oft zu erheblichen Anderungen der Lebensfunktionen fiihren.
Die Betrachtung gewisser Schlafstérungen gerade an Hand der Verhiltnisse
beim Kinde erscheint daher berechtigt.

Die Bevorzugung einer bestimmten Lage beim Einschlafen ist am
deutlichsten beim Kinde zu beobachten. Das eine Kind hat es sich an-
gewdhnt, ein oder zwei Finger der einen Hand in den Mund zu stecken,
daran zu saugen, und mit der anderen Hand einen Zipfel der Bettdecke
festzuhalten, ihn vielleicht in die Nase zu stecken. Das andere Kind braucht
zum Einschlafen seine Lieblingspuppe oder ein sonst geschitztes Spielzeug
wenn nicht in der Hand, so wenigstens auf dem Kopfkissen. Es wire
unrichtig, gegen solche das Einschlafen beférdernden Momente vorzugehen.
Es kann sich freilich zuweilen die Notwendigkeit ergeben, wenn etwa durch
das gewohnheitsmiflige Saugen an den Fingern Entziindungen oder
Schwellungen ergeben. Derartige Angewohnheiten kénnen von der Kind-
heit bis ins spitere L.eben bewahrt bleiben. Costa berichtet von einer
18jdhrigen Patientin, die nachts unbewufit so stark am Bettzipfel nagt
und kaut, dafl das Inlett mitgekaut wird, bis die Daunen das Gesicht
bedecken. Die Patientin erwacht chne jede Erinnerung daran, daf} sie
genagt und gekaut hat, und weil davon nur aus dem Bilde der Bettzipfel
nach dem Erwachen, wie aus der Erzihlung ihrer Mutter, die es nachts
manchmal beobachten konnte. Die Patientin, die sonst keine besonderen
nervésen Erscheinungen aufwies und lustig und gesund war, wiederholt
diese ungewohnliche Schlaferscheinung zwangsartig, jede Nacht seit ihrer
frithesten Jugend bis zur Behandlung. Geeignete seelische Behandlung
brachte die Erscheinung zum Schwinden.

Zihneknirschen im Schlaf hat meist mit beunruhigenden Triumen
weniger zu tun als wohl angenommen wird. Es findet sich nicht selten
familidr, ohne daf} eine besondere nervose Belastung vorhanden wire. Triume
gehen oft mit Saugbewegungen einher. Auffallend sind manchmal rasch
zusammenzuckende Bewegungen der Arme, der Beine oder des
ganzen Korpers im Schlaf. Dabei ist nicht an ein plétzliches Erschrecken
des Kindes durch eine Berithrung oder durch Traumleben zu denken. Die
Erschlaffung und Lésung einzelner Muskelgruppen fiihrt wie beim Erwachsenen
zu solchen heftigen kurzen Zusammenzuckungen. Von der Muskelunruhe
nach Grippe war schon die Rede, ebenso von dem Zusammenhang zwischen
Schlaf und Epilepsie bei Kindern. Sehr unangenehm sind manche Schluck-
krampfe der schlafenden Siuglinge. Von den kérperlichen Grundlagen der
Schlaflosigkeit wird im Zusammenhang gesprochen werden. Schmerzen,
fieberhafte Krankheiten, Erkrankungen aller Organe, hiufig Wucherungen
im Nasenraum usw. koénnen kindliche Schlaflosigkeit verursachen. Erst
nach ihrer Ausschaltung durch genaue Untersuchung ist es erlaubt, an
nervgse Schlaflosigkeit zu denken.

Nichtliches Aufschreien kommt (aufler bei Fieber, heranziehen-
den Krankheiten, Aufregungen usw.) bei sonst ganz gesunden, aber etwas
nervosen Kindern von Zeit zu Zeit vor. Eine unangenehme, aber nicht
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ernstlich beunruhigende Stérung ist das ndchtliche Aufschrecken der
Kinder, der Pavor nocturnus. Einige Stunden nach dem Einschlafen jagen
die Kinder aus dem Schlaf empor, schreiend oder jammernd, mit allen
Anzeichen heftiger Angst. Sie sind dabei zunichst noch ganz schlaf-
benommen, wachen aber dann auf, ohne sich von den Angstzustinden
befreien zu kénnen. Sie machen Bewegungen, als ob sie etwa Schreck-
liches sehen und verscheuchen wiirden und rufen nach der Mutter. Richard
Wagner schildert die Anfille an Pavor nocturnus wihrend seiner Kinder-
zeit: ,,Keine Nacht verging, bis in meine spitesten Knabenjahre, ohne daf}
ich aus irgendeinem Gespenstertraum mit fiirchterlichem Geschrei erwachte,
welches nie eher endete, als bis mir eine Menschenstimme Ruhe gebot.
Das heftigste Schelten, ja selbst kérperliche Ziichtigung, erschienen mir
dann als erlésende Wohltaten“. Dostojewski, der an epileptischen An-
fiallen litt, hatte viel unter nichtlichen Angstzustinden zu leiden.

In der Regel tritt in einer Nacht nur ein solcher Angstanfall auf.
Die Kinder schlafen bald ein und wissen am nichsten Tage nichts mehr
von dem nichtlichen Vorkommnis. Aber auch zwei und drei Anfille in
einer Nacht koénnen sich mit Unterbrechung von einigen Stunden abspielen.
Dabei wird man durch Fragen nach dem erschreckenden Traumbild erfahren,
dafl oftmals das gleiche erschreckende Traumbild wiederkehrt und die Be-
ingstigung hervorruft. Monate und Jahre hindurch koénnen solche Anfille
wiederkehren, wobei die Kinder sonst gesund sind. Etwas anderes ist es
mit Angstzustinden in der Nacht bei Kindern, die Fieber haben oder bei
denen eine Krankheit im Anzuge ist. Hier bedeuten sie ein Zeichen von
der beginnenden Umstellung im kindlichen Korper, die mit jeder Krank-
heitsabwehr verbunden ist.

Was Richard Wagner andeutet, dafl ndmlich Schelten und kérper-
liche Zuchtigung -seine Anfille begleitete, kommt auch sonst zur Beobach-
tung. Das ist ein grofles Unrecht — und noch dazu eines, das fiir die
torichten Eltern keinen Vorteil zeitigt. Denn die Kinder ingstigen sich
doch nicht aus Willen oder boser Absicht, und sie kénnen ihre Angst nicht
einfach bezwingen, wenn man es ihnen gebietet. Die Ursache ist aller-
dings nicht immer festzustellen. Sehr hiufig liegen aber doch Atmungs-
behinderungen infolge irgendeiner Ursache zugrunde. Beseitigung der
kérperlichen Ursachen lifit Atemstérung und nichtliche Angstzustinde ver-
schwinden.

Wenn man eine gewisse Art von Hintertreppenliteratur zur Hand nimmt,
so konnte man in den Wahn versetzt werden, eines der hidufigsten Vor-
kommnisse zwischen Himmel und Erde sei das Nachtwandeln (Noktam-
bulismus oder Somnambulismus) mit und ohne Mondbegleitung. In Wirk-
lichkeit handelt es sich dabei um ein sehr seltenes Vorkommnis, das auch
zahlreiche Arzte aus eigener Beobachtung gar nicht kennen. D1e Kinder
stehen nachts aus dem Bett auf, wandeln im Zimmer umher oder hinaus,
nehmen irgendeine Handlung vor, und kehren wieder ins Bett zuriick,
ohne zu erwachen. Nachtwandeln bei Erwachsenen soll als Ausdruck eines
epileptischen Aquivalents gelten, d. h. an Stelle eines Anfalles bei einem
Epileptiker auftreten. Bei Kindern ist es jedenfalls auch Ausdruck nervéser
Konstitution. Der Nachtwandler, der sich ohne Fihigkeit kritischer Be-
urteilung in gefahrliche Lagen begibt, auf einem Dach einherwandelt, wo
ein Fehltritt Absturz bedeutet, ist ein beliebter Gegenstand des Volks-
aberglaubens. Richtig ist die Vorstellung, dafl man einen solchen Menschen
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nicht durch Zurufe erschrecken darf, denn das plétzliche Erwachen und
briiske Bewegungen koénnten den Absturz erst hervorrufen. Wecken diirfte
man erst dann, wenn man den Nachtwandelnden so fest fassen koénnte,
daf er nicht vom Dach herunterstiirzen wiirde. Ludwig Ganghofer,
dessen Lebens-Selbstbeschreibung zahlreiche Zeichen einer Kindernervositit
liefert, die sich im spiteren Leben wieder ausglichen, beschreibt seine
Anfille von Nachtwandeln in der Kindheit und die Art, wie er sich selbst
davon befreite. Er erwacht plétzlich eines Nachts. , Nur mit dem Hemd
bekleidet, safl ich im Studiersaal vor meinem Pult. Ein Schreck befiel
mich, den ich nicht schildern kann*“. In einer anderen Nacht erwachte er
wieder. ,Mich fror. Aber graue Dimmerung war um mich her, und viele
Sterne funkelten iiber mir. Ich safl auf dem Schindeldach der Kegelbahn.
Er war an diesem Abend, ohne sich dessen bewufdt zu sein, nachtwandelnd
am Blitzableiter aus dem gemeinschaftlichen Schlafsaal geklettert. Er half
sich folgendermaflen. ,,Am Abend nahm ich von Mutters Garnkniueln
einen mit hinauf ins Bett, knlipfte mir zwei doppelte Zwirne um die Hand-
gelenke, und band die Enden um die Kniufe der Bettlade. In der Nacht,
als ich wieder wandern wollte, spiirte ich den Zug von Mutters Fiden und
erwachte. Dann kam es nimmer. Ich war geheilt.

Ernst beurteilt der Arzt in Shakespeares Macbeth das Nachtwandeln
der Lady Macbeth: ,Eine grofle Zerriittung der Natur! die Wohltat des
Schlafes genieflen und zugleich die Geschifte des Wachens verrichten®.
In den Schlaf hinein reicht hier die intensive geistige Beschiftigung mit
anspannendsten Dingen und leitet die, unbewufit vom Gehirn, in Gang
gesetzte Aktion. Ganghofers Beispiel zeigt, dafl unter Umstinden eine
sehr leichte Einwirkung den Impuls zum Nachtwandeln abregen kann.

Viele Miithe und Unruhe bereitet dem Kind und den Eltern das nicht-
liche Bettnidssen (Enuresis nocturna). In der ersten Lebenszeit ist das
ein natiirlicher Vorgang. Erst allmihlich lernt das Kind, zunichst am Tage,
dann auch wihrend des Schlafes, die SchlieBmuskulatur der Harnblase
willkiirlich zur Titigkeit zu bringen, sie im allgemeinen geschlossen zu
halten und nur zu 6ffnen, wenn eine Entleerung der Blase beabsichtigt ist.
Von Bettnissen spricht man daher nur, wenn der anfangs natiirliche Zu-
stand iiber ein gewisses Alter hinausgeht. Dabei ist es kennzeichnend,
dafl die Kinder zuweilen lange trocken waren und erst spiter wieder in
den urspriinglichen Zustand zuriickfallen. Daf} dabei, wie die Psychoana-
lytiker annehmen, ein seelisches Trauma ursichlich einwirkt, kann in vielen
Fillen nicht geleugnet werden.

Das nichtliche Bettnidssen der Kinder und mancher jugendlicher Er-
wachsener beruht auf einer Schwichung des Schliefmuskels der Blase.
Kérperliche und nerviose Einfliisse verlangen richtige Behandlung. Die
Eltern werden durch das kindliche Bettnissen, abgesehen von den tatsich-
lichen Unannehmlichkeiten, oft sehr beunruhigt. Aber wenn es auch richtig
ist, dafl schwachsinnige Kinder das Bettnissen lange nicht verlieren, so
kann doch in den allermeisten Fillen von Bettnissen von Schwachsinn gar
keine Rede sein. Die Kinder sind geistig ganz normal.

Der unwillkiirliche Harnabgang geht in tiefem Schlaf vor sich. Der
Wille der Kinder ist au ihm unbeteiligt. Ziichtigungen sind nicht am
Platz. Die Ermahnung, trocken zu bleiben und rechtzeitig zu rufen, wirkt
oft dann im Schlaf nicht weiter, wenn der Schlaf zu tief ist, das Kind
sehr miide ist. Die Furcht vor Strafe kann bei verstindigen Kindern in
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den Schlaf hinein ihre Wirkung ausiiben. Im allgemeinen wird man damit
nicht weiter kommen, und die Kinder nur zwecklos und ungerechtfertigt
quilen. Andere Methoden sind notwendig.

Sehr wichtig ist eine Entlastung der Harnblase. Hierzu dient der
Entzug von Getranken und Fliissigkeiten (Suppe, Milchbrei, wasserhaltiges
Obst) vor dem Schlafengehen. Kinder sind oft nafl, wenn sie am Abend
Kakao getrunken oder Milchbrei gegessen haben, dagegen trocken, wenn
man ihnen Pfannkuchen als Abendessen gegeben hat. Zuweilen niitzt es,
das Fuflende des Bettes etwas héher zu stellen, weil dann der Druck des
sich in der Harnblase ansammelnden Harnes auf die Blasendffnung ver-
mindert wird.

Sehr aussichtsreich ist es in vielen Fillen, konsequent die Kinder
wihrend der Nacht alle paar Stunden zu wecken und die Blase entleeren
zu lassen. Auf diese Weise gewthnt sich die BlasenschlieBmuskulatur all-
mihlich daran, auf den normalen Reiz in normaler Weise zu antworten.
Es ist das ein richtiges Training der Blase. Allmihlich lassen sich die
Pausen verlingern. Zu dem Vorgehen gehért grofle Konsequenz von seiten
der Eltern; denn anfangs wird man die Kinder alle 1!'/e—2 Stunden wecken
und dann oft noch geraume Zeit auf die Entleerung warten miissen. Bei
kleinen Kindern empfiehlt sich die Abgewdhnung des Bettndssens nicht
im kalten Winter, sondern in der warmen Jahreszeit; sie sind sonst Er-
kaltungen ausgesetzt. Unangebracht ist es, die Kinder rauh und barsch
zu wecken, wie {berhaupt alle Versuche, ,mit straffer Zucht“ hier vor-
vorgehen zu wollen, von vorneherein zum Scheitern verurteilt sind. Nur
geduldiges, konsequentes Vorgehen hilft weiter.

Wenn diese naheliegenden Wege nicht helfen, so ist es nicht richtig,
darauf zu warten, dafl das Kind mit zunehmendem Alterwerden das Leiden
von selbst verliert. Oft liegen dem Bettnissen organische Stérungen zu-
grunde, und nur &rztliche Untersuchung kann die Entscheidung dariiber
liefern, ob nicht eine besondere Behandlungsart kérperlicher oder nervéser
Beeinflussung notwendig ist. Namentlich behebt nicht selten die Entfer-
nung von Wucherungen in Nase oder Rachen, die eine nervise Fernwirkung
auf die Blase ausiiben, das Leiden rasch ginzlich. Unter Umstinden zeitigt
das Verbringen des Kindes in andere Umgebung gute Erfolge.



II. Schlaflosigkeit.

»ich kann nicht schlafen! .

Was man mir rit, niitzt nichts. Und dabei habe ich alle nur erdenk-
baren Mittel und Methoden angewandt, die anderen vorziliglich halfen.
Nur mir hilft nichts.

Uber solche oft wirklich verzweifelte Klagen braucht man sich nicht
allzusehr zu wundern. Wer von so verfehlter Grundauffassung an die Be-
kdmpfung seiner Schlaflosigkeit herantritt, hat keine Besserung zu erwarten.
Wer dauernd an Schlaflosigkeit leidet und dariiber hinwegkommen will,
indem er das tut und anwendet, was seinem Freunde geholfen hat, wird
in der Mehrzahl -der Fille keinen Erfolg erzielen. Schlaflosigkeit ist an
sich keine Krankheit, kein Kranksein, sondern das Zeichen dafiir, daf}
im Korper irgend etwas nicht ganz in Ordnung ist. Der normale Ablauf
der Lebensfunktionen, in deren Gefiige der Schlaf das unentbehrliche
Kraft- und Stoffreservoir darstellt, ist gestért. Der vollkommen gesunde
Mensch schlift ausgezeichnet; fest und lang. So gut er Hunger und Durst
versplirt, so gut er sich bewegt, ohne Schmerzen dabei zu empfinden, so
gut sein Herz schligt, ohne Beklemmung zu verursachen.

Wer gut und geniigend schlift, weifl nichts vom Schlaf, er spricht
nicht davon, denkt nicht daran. Mit dem primitiven Mangel an Dankbar-
keit, mit dem der gesunde Mensch alles als selbstverstindlich hinnimmt,
was ihn nicht bedriickt. Vom Schlaf sprechen, an ihn denken miissen,
ist im allgemeinen schon ein Hinweis, dafl nicht alles in Ordnung ist.
Nur der von Schlaflosigkeit Wiedergenesende empfindet mit tiglich neu-
aufkeimender Dankbarkeit das Geschenk eines reibungslosen Ablaufes.
Aber glatt und leicht arbeitende Lebensgrundlagen kommen nicht zum
Bewufitsein.

Will man einer vorhandenen Schlaflosigkeit erfolgreich begegnen, so
sind zuférderst zwei Grundfragen zu lésen: 1. Besteht wirklich Schlaf-
losigkeit? 2. Was ist die Ursache?

Erst nach ihrer Kliarung lafit sich iiberlegen, was zu beginnen ist.

17. Arten der Schlaflosigkeit.
Besteht wirklich Schlaflosigkeit?

Diese Frage erscheint sonderbar, ist aber durchaus nicht unberechtigt,
wie die praktische Erfahrung lehrt. Von absichtlichen Ubertreibungen und
Falschdarstellungen sei abgesehen. Wer seinen Zustand bewuft schlimmer
darstellt als er ist, hat irgend einen Grund dafiir, dem von anderer Seite
beizukommen ist als dem der Heilung.

Schweisheimer, Schlaf und Schlaflosigkeit. ' 5
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Aber es gibt Menschen, die ganz zu Unrecht glauben, sie litten an
Schlaflosigkeit. Das Schlafbediirfnis ist bekanntlich sehr verschieden. Der
eine hat das Ziel des Schlafes: frisches, erholtes, gestirktes Wiederauf-
stehen, nach 4—75 Stunden festen Schlafes erreicht, der andere spricht
von Schlaflosigkeit, wenn er zweimal wihrend seines neunstiindigen Schlafes
eine Viertelstunde wachgelegen hat. Die gewdhnliche ,,Schlaflosigkeit be-
deutet niemals ginzlichen Ausfall des Schlafes, sondern nur seine geringere
oder stirkere Herabsetzung. Grad und Art des Schlafmangels ist fest-
zustellen.

Die unmittelbaren Folgen ungeniigenden Schlafes sind aufler Miidig-
keit und mangelnder Leistungsfihigkeit blasses, ,,iibernichtiges Aussehen,
Schwiche und Schlaffheit der Muskulatur, glanzloser Blick. Als objektives
Anzeichen lingerwihrender Schlaflosigkeit wird eine erbsen- bis bohnen-
grofle Hervorwélbung des Oberlides an seinem der Nase zu gelegenen
Teil genannt. Die Haut des geschwellten Oberlides soll eine dunklere
Farbung annehmen. Geht die Schwellung, nach besser verbrachten Nachten,
zuriick, so runzelt sich die Haut des Oberlides.

Man kann eine Stérung der Festigkeit des Schlafes (Qualitit) und eine
solche der Dauer (Quantitit) unterscheiden. In ihrer Wirkung kénnen beide
Storungen gleich unangenehm sein. Subjektiv wird meistens eine Herab-
setzung der Schlafdauer besonders driickend empfunden. Die normale Ein-
stellung zielt darauf hin, wihrend der Nacht zu schlafen. Wach im Bett
verbrachte Zeit wird daher von vornherein als ein Angriff auf das Wohi-
befinden betrachtet, als eine Verminderung der Reservenschaffung.

Es gibt eine hoéchst genaue und komplizierte Einteilung der Arten
der Schlaflosigkeit. Im wesentlichen sind drei Arten zu unterscheiden:
die Erschwerung des Einschlafens, das vorzeitige Erwachen und die sich
standig wiederholenden Schlafunterbrechungen.

Am hiufigsten ist wohl die Erschwerung des Einschlafens.
Jemand geht miide und abgearbeitet zu Bett, aber der Schlaf kommt nicht,
ja er wird immer wacher und weniger geneigt zum Schlafen. Die Unge-
duld und der Unwille verzehrt ihn nahezu, er wirft sich auf dem Lager
umher, sucht bald diese, bald jene Stellung, l6scht das Licht, ziindet es
wieder an, versucht es mit einem Buch, bemiiht sich, nur an das Schlafen-
wollen zu denken. Nichts hilft. Gedanken des Tages, die gegen Abend
in dem allgemeinen Miidigkeitsgefithl untergegangen waren, tauchen unab-
wehrbar wieder auf und beherrschen alle Vorstellungen. Je stirker die
Bemiihung wird, sie zu unterdriicken, um so hartnickiger dringen sie sich
in den Vordergrund. In den Kopf steigt ein brennendes Hitzegefiihl, die
Pulse klopfen in den Schlifengefifien. An verschiedenen Stellen des
eigenen Korpers werden unbekannte Gerdusche vernehmbar, das Herz
klopft hérbar bis in den Hals hinauf, in den Ohren wird Klopfen und
Hiammern oder Sausen vernommen. Das geht mit wechselnden Erschei-
nungen lingere oder kiirzere Zeit so fort, bis endlich der Schlaf eintritt.

Es kann das bis in die Morgenstunden wihren: die wenigen Stunden
Schlaf geniigen dann natiirlich nicht mehr zur Befriedigung des Schlaf-
bediirfnisses: miithsam ist das Erwachen, unfroh und unfrisch die Stimmung,
vermindert kérperliche und geistige Arbeitsfahigkeit. Aber die Einschlaf-
stérung kann auch nur sehr kurz dauern, nur eine Viertel- oder Halbstunde.
Trotzdem wird sie von dem sonst vom Schlaf Verwéhnten bitter empfunden.
Es kann als ausgeschlossen gelten, daf} so kurzer Schlafentzug objektiv zu
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einer Herabminderung der Leistungsfihigkeit, zu einer Schidigung des
Koipers fithrt. Es ist nur der Arger und die Ungeduld, die auf dem
Umweg {iber seelische Verklemmung noch am Morgen ein subjektives
Minderleistungsgefithl hervorruft und auf solche Weise unter Umstdnden
wirklich Veranlassung zu irgendwelcher Minderleistung wird. .

Auch das vorzeitige Erwachen lafit verschiedene Abstufungen er-
kennen. Wer gerne um 7 Uhr aufstehen mdochte, aber bereits um 6 Uhr
oder 5 Uhr erwacht, hat in den spiteren Lebensjahren — sofern er nur
sonst gut geschlafen hat — eigentlich keinen wirklichen Anlafl zur Unzu-
friedenheit. Eine Herabminderung des Gesundheitsgefiihls oder der positiven
Arbeitsfahigkeit ist damit in der Regel auch nicht verbunden. Oft schafft
etwas spiteres Zubettgehen schon den erwiinschten Ausgleich des langeren
Morgenschlafes. :

Eingreifender und auch schwerer zu behandeln ist jene Art des vor-
zeitigen Erwachens, wo wenige Stunden (zwei oder drei oder vier) nach
dem Einschlafen Erwachen auftritt, obwohl noch objektive Ermiidung be-
steht, und wo die ganze Nacht hindurch kein weiterer Schlaf mehr auf-
tritt. Es ist scheinbar naheliegend, einem Menschen, bei dem so schweres
vorzeitiges Erwachen gewohnheitsmiflig eintritt, den Rat zu geben, lieber
nach dem Erwachen sofort aufzustehen und etwas zu unternehmen, als
nur gequilt und ungeduldig den Schlaf herbeizusehnen. Meistens aber ist
dieser Rat nicht befolgbar. Das vorzeitige Erwachen findet sich haufig
als Folge einer korperlichen Schlafstérung, im Verlaufe einer Krankheit,
die das Aufstehen oft nicht zulifit. Und auch wo das nicht der Fall ist,
ist der Erwachte noch so miide und schlafbediirftig, dafl er sich nicht
aus dem Bett reiflen, nicht ganz die Hoffnung auf Schlaf aufgeben kann.
Zuweilen kommt es wirklich in den letzten Morgenstunden noch einmal
zu kurzem Schlaf.

Ein sehr unangenehmes Gefiihl ist es: Hunger zu haben, und dabei
aus irgendeiner Abwehrbestrebung des Kérpers (mangelnder Appetit) nicht
essen zu kénnen. Noch viel peinvoller ist es, miide zu sein, ausgesprochenes
Schlafbediirfnis zu empfinden, und dabei nicht mehr einschlafen zu kénnen.
Solche Pein martert den Menschen, der in der Nacht nach kurzem Schlaf
erwacht und nun erfahrungsgemifl den ganzen weiteren Teil der Nacht
schlaflos vor sich erblickt. Dem Klugen und Nervenbeherrschten hilft
einigermaflen der Gedanke, sich bescheiden zu miissen und wenigstens
mit den paar genossenen Stunden Schlaf und der ruhigen’ Lage weiterhin
zufrieden zu sein. Die Ursache des vorzeitigen Erwachens liegt in dem
Vordringen gewisser korperlicher oder geistiger Reize. Sie sind nur so-
lange zu unterdriicken, als normgemifl die grofite Festigkeit des Schlafes
anhilt, also in den ersten zwei bis drei Stunden. Dann kommt ihr Ein-
flul wie ein kiinstlich niedergehaltener Schwimmkreisel wieder an die
Oberfliche des Bewuftseins und macht weiteren Schlaf unméglich. Das
Vorhandensein solcher Reize, wenn sie geistigen oder seelischen Ursprungs
sind, ist dem Patienten oft nicht bewufit. Thr Bewufltmachen durch den
Arzt kann unmittelbar zur Veranlassung der Behebung der Schlafstérung
werden. Die psychoanalytische Behandlung erzielt in geeigneten Fallen
ausgezeichnete Erfolge. .

Wiederholte Schlafunterbrechungen koénnen beim Schlifer den
Eindruck hinterlassen, er habe die ganze Nacht nicht oder kaum geschlafen,
wihrend in Wirklichkeit die Gesamtdauer der durch die Unterbrechungen

5*
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hervorgerufenen Schlafverkiirzung ganz gering ist. Das sind gerade jene
Fille, wo Menschen dariiber klagen, dafl sie seit Wochen iiberhaupt nicht
geschlafen hitten, dafl sie in der Nacht jede Stunde und jede halbe Stunde
schlagen héren, die aber dabei doch keinen so arg erschépften und er-
miideten Eindruck machen.

Es mag dabei richtig sein, daf} sie die Glockenschlige vernehmen.
Sie schlafen so leise und wenig fest, in einer Art Halbschlaf, da} sie von
Gerduschen geweckt werden, die einen anderen nicht im mindesten storen.
Aber unmittelbar danach versinken sie wieder in Schlaf. So haben sie
zwar 1 Uhr, 2 Uhr (nur um 3 Uhr konnten sie ein bischen schlafen, so
dal sie den Glockenschlag nicht hérten), 4 Uhr usw. schlagen horen, aber
dazwischen haben sie die ganze Zeit in Schlaf verbracht. Auch bei ihnen
kommt das Minderwertigkeitsgefithl am Tage mehr von dem der Auto- -
suggestion, nicht geniigend ausgeruht zu haben, als von wirklicher Er-
miidung infolge ungentigenden Schlafes. Freilich ist es auf die Dauer
anspannend fiir Kérper und Nervenzustand, so leise zu schlafen, dafl jedes
Geradusch als Weckreiz dient. Es zeigt das an, dafl irgendein Hemmnis
vorhanden ist, das einem Zustandekommen festen, erholenden Schlafes im
Wege steht. Besserung kann erst eintreten, wenn es aus dem Wege ge-
rdumt ist.

Fiir die Wirkung ist die Art der Schlaflosigkeit ziemlich gleichgiiltig.
Gewdhnung 143t manche Menschen auch hier leichter ertragen, was einem
andern qualvoll diinkt. Gemeinsam ist jedenfalls allen Typen von Schlaf-
losigkeit das Endergebnis: ungeniigende Auffrischung der Krifte, unbe-
friedigtes Erheben, verminderte statt erh6hte Leistungstihigkeit am Morgen.
Fir das Aufsuchen eines Weges zur Heilung kann aber zunichst die Fest-
stellung, wie beschaffen und wie hochgradig die Schlaflosigkeit eigentlich
ist, von grofler Bedeutung sein.

18. Korperliche Ursachen der Schlaflosigkeit.

Ein Mann hat hohes Fieber. Um es zu bekimpfen, nimmt er hinter-
einander fiinf fieberherabsetzende Tabletten, — und wundert sich dabei, daf}
das Fieber nicht nachlafit.

Ihm kann aber auf solche Weise nicht geholfen werden. Sein Fieber
rithrt von einem schweren Abszefl her. All sein Kampf gegen das Fieber
ist umsonst, ist Selbsttiuschung und Zeitvergeudung, ehe nicht der Abszef
eroffnet, dem Eiter ein Ausweg geschaffen ist. Die Ursache des Sym-
ptoms, des Fiebers, mufl erkannt werden.

Auch der Mensch, der gegen seine Schlaflosigkeit blindwiitig ankampft,
wird sie nicht beheben, wird sich nur schaden. Er meint, etwas getan zu
haben, in Wirklichkeit hat er aber nichts Zweckmissiges getan. Die Ur-
sache der Schlaflosigkeit mu} erkannt werden.

Sie kann auf kérperlichem Gebiet liegen, sie kann — wie man in
unrichtigem (denn auch Nerven gehdren zum Korper), aber praktisch nicht
unzweckmifigem Gegensatz dazu sagt — auf nervésem Grund beruhen.
Sehr viele Menschen gehen von der unrichtigen Vorstellung aus, sie brauchten
nicht zu wissen, warum sie nicht schlafen kénnen. Hilfe kann ihnen dann
nur in ganz klar zutage liegenden Fillen werden. Fast immer ist die erste
Voraussetzung fiir die Behebung der Schlaflosigkeit die Erkenntnis, aus
welcher Quelle sie fliefit.
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Ein Teil der Moglichkeiten, Schlaflosigkeit zu vermeiden, ergibt sich
aus der Beachtung richtiger Hygiene des Schlafens von selbst. Eine schein-
bar unwesentliche Einzelheit, eine Kleinigkeit ist falsch gemacht. Da lafit
sich leicht erfolgreich eingreifen.

Ein korperliches Leiden hat Schmerzen im Gefolge. Sie werden
von dem Patienten geduldig getragen, nur nachts verstirken sie sich so
sehr, dafl ein erholender Schlaf nicht zustande kommt. Schmerzen koénnen
tatsichlich in der Nacht heftiger werden, wenn Bewegungen und Aufsitzen
am Tage Veranlassung dazu gegeben haben; es gibt ferner Leiden, die bei
aufrechter Stellung am Tage keine Schmerzen verursachen, wohl aber bei
der liegenden Stellung im Bett. In der Regel handelt es sich bei der
nichtlichen Schmerzverstirkung aber nur um einen scheinbaren Vorgang:
die Ablenkung des Tages auf andere Dinge fehlt, die Aufmerksamkeit ist
nur mit dem Leiden und den Schmerzen beschiftigt, und so kommen die
gleich starken Schmerzen mit weit gréferer Eindrucksfihigkeit zum Be-
wufdtsein. Es kann vorkommen, daf eine Wunde in der Nacht schmerzt
und sticht, dafl der Patient glaubt, er kénne nie mehr genesen. Auf ein-
mal werden im nichtlichen Krankenhaus Schritte laut, Hin- und Hergehen
auf den Gingen ist hérbar, die Schwester kommt herein und teilt mit, es
sei plétzlich ein Mann mit einer schweren Verletzung eingeliefert worden,
sofortige Operation sei notwendig, die Instrumente wiirden schon ausge-
kocht, jeden Augenblick miisse der Chirurg beginnen, — und dieser ganze
Vorgang in seiner Eiligkeit und Erregung nimmt den Patienten so gefangen,
lenkt seine Aufmerksamkeit so ab, dafl er seine Schmerzen véllig vergifdt
und schlieBlich sogar einschlummert. Ablenkung der Schmerzen — oder
Ausschaltung durch geeignete Linderungsmittel — ist in solchen Fillen die
beste Schlafhilfe.

Fieber erhitzt den Kérper und lifit ihn nicht zur Ruhe gelangen. Das
Hitzgefiihl, der stirkere Blutandrang zum Gehirn, die Beschleunigung des
Blutkreislaufes, mit dem Fieber oft verbundene Kopfschmerzen, die Erre-
gung des gesamten Nervensystems hindern den Eintritt des Schlafes.

Ein duflerst quilendes Schlafhindernis ist ein Juckreiz (Pruritus) an
irgendeiner Stelle des Kérpers. Auch wo es schliefilich zum Einschlafen
kommt, ist der Schlaf wenig fest und kaum erholend. Der Reiz verhindert
ein tiefes Einschlafen und veranla3t im Schlaf stindige Kratzbewegungen,
die allmihlich tiefgreifende Wunden hervorrufen kénnen. Hautausschlige
sind Ursache solchen Juckens, es gibt jedoch auch ein nervéses Jucken,
bei dem eine Hautverdnderung nicht vorliegt und das nicht immer leicht
zu bekidmpfen ist. Die kleinen Madenwiirmer (Oxyuris vermicu-
laris) werden namentlich bei Kindern zur Ursache schwerer Schlafstérungen
und damit zur Grundlage ausgedehnter Nervositit. Sie veranlassen abends,
wenn die Kinder (und Erwachsenen) ins Bett gehen, einen unertriglichen
Juckreiz im After; denn dorthin kriechen sie, wenn sie die Bettwirme
verspiiren, aus dem Darm, legen ihre Eier ab und kriechen wieder in den
Darm zuriick. Nach einigen Stunden, gegen Mitternacht, hort der Reiz im
allgemeinen auf. Die Oxyuren gelten zu Unrecht als eine harmlose Er-
krankung, sie bringen den Befallenen durch das Jucken fast zur Verzweif-
lung und schieben den richtigen Schlaf bis in die zweite Hilfte der Nacht
hinaus. Es handelt sich um eine andauernde schwere Schlafstérung, bei
der das Grundleiden unbedingt Behandlung erfordert. Die Behandlung ist
oft von raschem Erfolg begleitet, in anderen Fillen ist wiederholte



70 ) Schlaflosigkeit.

Anwendung der Kur notwendig. Es gibt aber Fille, in denen eine voll-
kommene Vertreibung der Oxyuren iiberhaupt nicht méglich ist und das
Jucken, damit die Schlafstérung immer von Zeit zu Zeit wieder erscheint.

Uberlastung der Verdauungsorgane durch Aufnahme zu reichlicher
oder zu schwer verdaulicher Speisen vor dem Schlafen bewirkt bei vielen
Menschen stérende Druckgefiihle. Ungentigende Nahrungsaufnahme, Hunger—
gefilhl vertreibt gleichfalls den Schlaf. Wenn bei einem Menschen eine
Magenstorung besteht, etwa eine Ubersekretion von Magensaft, namentlich
der Salzsdure des Magensaftes so bedarf er oft, um schlafen zu kénnen,
der Zufuhr einer geeigneten Speise, sei es nur eines Stiickes Brot. Die
schlafhemmenden Empfindungen im Magen schwinden dann mit einem
Schlag.

I%ie Aufnahme verdorbener Speisen bringt Stoffe ins Blut und damit
ins Gehirn, die den Schlaf behindern oder unruhig machen. Dabei kann —
bei gestorter oder empfindlicher Magen- und Darmtitigkeit — fiir den
einen Menschen gut und zutriglich sein, was fiir den anderen Menschen,
der von der gleichen Speise gleichzeitig gegessen hat, Gift bedeutet. Es
gibt leichtere Stérungen der Darmschleimhaut, die eine sehr empfindliche
Reaktion auf jede auch nur ein wenig verdorbene Speise im Gefolge haben,
namentlich bei nicht ganz einwandfreien Fetten. Die Folge ist nicht, wie
sonst im allgemeinen, das Auftreten von Schmerzen im Leib, Durchfall,
Kopfschmerzen usw., sondern eine bedeutende Erschwerung des Einschlafens.
Hitzeempfindungen im Kopf, das Gefiihl eines allgemeinen Belastetseins
kennzeichnen diese Art Schlafstérung, die schwindet, wenn der Darm mit
der gefihrlichen Speise fertig geworden ist. Darmempﬁndhche Personen
miissen sich auch aus diesem Grund vor der Einnahme nicht ganz einwand-
freier Speisen sorgfiltig in acht nehmen. Uberlastung der Verdauungs-
organe haben vielfach Triume quilenden Inhalts zur Folge.

Genuflgifte wirken bei dazu veranlagten Personen oder in gréflerer
Menge als schlafraubende Mittel. Der Alkohol zwar begiinstigt, wenigstens
in kleiner Menge, das Einschlafen, grofiere Mengen aber kénnen schon durch
die eingefiihrte Flussigkeitsmenge auf den Schlaf beunruhigend, namentlich
auch traumerzeugend wirken. Auch viele Zigaretten, schwere Zigarren
(Nikotin), starker schwarzer Kaffee und starker Tee (Koffein) vor dem
Schlafen verursachen Anregungen und Erregungen fast aller Organnerven,
eine Erweiterung der Blutgefifle der Hirnrinde, die das Einschlafen st6érend
beeinflussen und lange hinausschieben. Leichter Tee vor dem Schlafen
wird im allgemeinen keine Schlafstérung verursachen, aufler bei Menschen,
die dafiir besonders empfindlich sind. Nur die gréferen Koffeinmengen
wirken schlafraubend. Der Mann, der die Nacht durcharbeiten will, 1a3t
sich starken schwarzen Kaffee kochen, um sich sicher wach und munter
zu erhalten.

Herzbeschwerden steigern sich vielfach im Liegen. Die Lage auf
der rechten Seite wird von vielen Menschen, deren Herz vollkommen gesund
ist, bevorzugt, um Druckgefiithle in der Herzgegend oder Herzklopfen zu
vermeiden. Hochlagerung des Kopfes kann Herzbeschwerden im Schlaf
verschwinden lassen. Schlaf und Herzbeschwerden stehen in mannigfacher
Wechselbeziehung. Der Arzt, der viele Geburten hintereinander zu leiten
hat und Herzbeschwerden empfindet, bekommt sie keineswegs durch die
mit den Entbindungen verbundenen Aufregungen oder korperlichen An-
strengungen, sondern durch den stindigen Schlafentzug, dem er mit kurzen
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Pausen wochenlang ausgesetzt ist. Bei organischen Herzleiden ist hin-
reichender Schlaf ein unentbehrlicher Bestandteil der richtigen Lebens-
filhrung, die fiir das Wohl und Wehe von Herzleidenden entscheidend ist.
Hinter ausreichendem Schlaf miissen hier gesellschaftliche Verpflichtungen
ausdriicklich zurlicktreten. Es ist verfehlt, in solchem Fall den Leistungs-
fahigen auf Kosten der Gesundheit spielen zu wollen. Manche beginnende
Dekompensation eines Herzfehlers (Nachlassen der Herzkraft mit ihren
Folgeerscheinungen) bildet sich zuriick, sobald wieder fiir genligend Schlaf
und Ruhe gesorgt wird.

Husten und Atemnot werden Ursache von Schlaflosigkeit, die die
ganze Nacht hindurch wihren kann. Die Hustenanfille riitteln den er-
miideten Schlifer immer wieder wach. Insbesondere kleine Kinder kdnnen
dadurch sehr herunterkommen, und es ist notwendig, — wenn nicht be-
stimmte Hindernisse im Wege stehen, — mit hustenstillenden Mitteln vor-
zugehen und Schlaf zu schaffen. Atemnot, Asthma usw. koénnen eine
sitzende Stellung im Bett erzwingen; die Brust kann so leichter gehoben
und gesenkt werden als im Liegen. Derartige Kranke ziehen es oft vor,
nicht im Bett, sondern in einem Lehnstuhl zu schlafen, und sie werden in
dieser Sitzstellung viel weniger von Schlaflosigkeit heimgesucht. Sie ge-
wohnen sich dann sehr daran. .

Wirklich vollkommene und langanhaltende Schlaflosigkeit findet sich
bei Geisteskranken und voriibergehend Geistesgestérten. An diesen
hochgradigen Schlafstérungen 1ifit sich erkennen, was der menschliche
Korper unter Umstinden zu ertragen imstande ist. Progressive Paralyse,
arteriosklerotische Umbauten und andere anatomische Verinderungen im
Gehirn gehen mit langdauernder Schlaflosigkeit einher, ebenso die akuten
Geistesstorungen im Verlauf chronischer (Alkohol-, Morphium-)-Vergiftungen.
Katatonische Erregungen lassen, wie Gaupp in zusammenfassender Dar-
stellung berichtet, oft keinen Schlaf aufkommen und weichen nur groflen
Gaben von Skopolamin; die auf dem Boden der Erschépfung erwachsenden
akuten Geistesstérungen, z. B. das Kollapsdelirium, machen schlaflos. Bei
psychopathischen Zustinden, namentlich bei Zwangsvorstellungen, ist das
Einschlafen duflerst erschwert. Nach Wegfall der durch Tagesarbeit und
Tagesdenken bewirkten Hemmungen nehmen die Zwangsvorstellungen in
der nichtlichen Ruhe den ganzen Platz im Bewufitsein ein und vertreiben
jeden Schlaf. In der Manie ist der Schlaf, wie Kraepelin sagt, bei
stirkerer Erregung stets erheblich beeintrdchtigt. Bisweilen besteht dabei
vollige, hochstens auf wenige Stunden unterbrochene Schlaflosigkeit durch
Wochen und Monate hindurch. Ein Mensch, der sich im Zustand manischer
Erregung befindet, leidet allerdings subjektiv auffallend wenig unter der
Schlaflosigkeit. Auch im depressiven Zustand ist der Schlaf beeintrichtigt,
der Kranke kann schwer einschlafen, wird fortwihrend durch schreckens-
volle Triume gestort, und schlieilich bricht der Schlaf auch vorzeitig ab.
Das ohnehin vorhandene Gefithl der Erschépfung und des Nichtsleisten-
kénnens erfihrt durch den schlechten und ungentigenden Schlaf Vermeh-
rung und neue Bestitigung, und so ergibt sich eine Verstirkung der de-
pressiven Stimmung. In derartigen Fillen ist es von grofier Bedeutung,
einem Kranken Schlaf zu verschaffen, auf welchem Wege auch immer.
Der Psychiater kann niemals mit Schlafmitteln allzusehr sparen. Das Ver-
halten des Schlafes ist bei manchen Geistesstérungen ein wichtiges An-
zeichen fiir eintretende Besserung oder neuen Riickfall. Auf Ubermiidung
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des Korpers und des Geistes als Ursache von Schlaflosigkeit wurde schon
friiher hingewiesen. Mancher Stddter fahrt am Sonntag ins Freie, um mit
Hilfe einer anstrengenden Wanderung oder kréftigen Sportes sich kérper-
stihlende Erholung zu verschaffen, und muf3 zu seiner Verwunderung die
Uberlastung des Kérpers dann mit einer schlaflosen Nacht bezahlen.

Auch soziale Einflisse kommen zur Geltung. In einfacheren Be-
volkerungsschichten, wo der ganze Haushalt allein auf der Frau und Mutter
lastet, wo die Kinder nachts immer die Mutter wecken, im Krankheitsfall
die Frau die einzige Pflegerin ist, die beschrinkten Wohnungsverhiltnisse
jedes Gerdusch zu Ohren kommen lassen, da schlafen die Frauen meist
weniger als die Manner. Ihre Schlaflosigkeit kann sich in stindiger Er-
miidung, in frithzeitigem Verbrauch duflern. In bemittelteren Bevélkerungs-
klassen, wo Hilfskrifte zur Verfiigung stehen, fallen diese Erschwernisse
fiir die Frauen im allgemeinen weg. Dagegen leiden dort die Manner mehr
an Schlaflosigkeit, weil ihre Berufssorgen oft bis in den Schlaf hinein eine
stérende und hemmende Wirkung tragen.

Aufler den angefiihrten gibt es noch eine ganze Reihe anderer korper-
licher Grundlagen, die Schlaflosigkeit, Schlafmangel im Gefolge haben. Sie
miissen von Fall zu Fall erkannt werden. Ihre Entfernung, ihre Heilung
bringt den Schlaf.

19. Nervise Schlaflosigkeit.

Die korperlichen Ursachen der Schlaflosigkeit sind in der Regel nicht
allzu schwer zu erkennen und dann auch auszuschalten. Viel schwieriger
sind jene haufigen Schlafstorungen zu fassen, die auf nervéser Grundlage
beruhen. Und doch mufl auch solche ,Nervositit“ einen Grund haben,
der in kérperlicher Schidigung oder unrichtiger Lebensfithrung beruht. Er
mufl gefunden werden. Auch der nervise, der nervis belastete Mensch
paflt sein Befinden und Verhalten in der Regel den gebotenen Moglich-
keiten an und fiihlt sich dann — unter anderen Umstinden als der Nerven-
starke — subjektiv wohl. | Nervés sein‘* — und daher nicht schlafen kénnen
— das besagt gar nichts. Warum besteht diese Nervositit? Wodurch wird
sie hervorgerufen? Liegt eine einmalige Gelegenheitsursache zugrunde oder
eine dauernde Beeinflussung? Das mufl ausfindig gemacht werden.

Infolgedessen ist auch nichts falscher als sich einfach darauf los be-
handeln zu lassen. Der Kranke kommt zum Arzt, klagt {iber Schlaflosig-
keit und mochte rasch geholfen haben. FEr ist enttiuscht, wenn der Arzt
eine eingehende Untersuchung beginnt, ihn tber die niheren Umstinde,
die Art usw. seiner Schlaflosigkeit genau befragt. Am liebsten wire es
ihm, einfach ein Schlafmittel zu bekommen, das er zu nehmen hitte, um
schlafen zu kénnen. Mancher Kranke geht so vor, ohne zu bedenken,
dafl so oberflachliche Behandlungsart keinen dauernden Erfolg haben konnte.
Abgesehen von dem Schaden, den dauernder Gebrauch von Schlafmitteln
fir den Korper bedeutet, versagt die Wirkung nach einiger Zeit. Voraus-
setzung fiir alle Hilfe ist Erkennung der Ursachen. Wenn in einem Hause
ein Wasserschaden entstanden ist, niitzt es nichts, das Wasser jeden Tag
mit Tichern aufzutrocknen. Es mufl nachgeforscht werden, woher das
Wasser stammt, gegebenenfalls miissen Wand und Boden aufgerissen
werden, um ein geplatztes Wasserrohr zu finden. Ist die Bruchstelle
gefunden, so ist die tigliche Uberschwemmung rasch behoben. Auch
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der nervés Schlaflose wird nur zu einem Dauererfolg in der Behandlung
seiner Beschwerden kommen, wenn ihre Ursache festgestellt und diese dann
beseitigt ist.

Die Ursachen einer Nervenreizung, die nicht zu Schlaf und Ruhe kommen
laBt, konnen natiirlich so vielgestaltig sein wie die ganze Lebenstitigkeit,
die sich in der Nervenzelle abspielt. Fiir das Verhalten der einzelnen
Nervenzelle und damit der gesamten Nervenleitung sind mafigebend ihre
innere Beschaffenheit und die Reize, die auf sie einwirken. Wenn die Er-
regbarkeit der Nervenzelle besonders grofl ist, so geniigt ein leichter Reiz,
um sie im Zustand des Habacht und der Titigkeit zu halten, wihrend sie
ruhen, schlafen sollte. Die Reize, die einen Nervésen nicht schlafen lassen,
sind in der Tat oft so gering, dafl sie von einem anderen gar nicht wahr-
genommen werden. Die Empfindlichkeit der Nervenzellen kann angeboren
sein, durch Erziehung gesteigert, durch falsche Lebensfithrung fest ver-
ankert, durch Genufigifte immer von neuem aufgestachelt worden sein.
Wenn nervose Schlaflosigkeit vererblich ist, so liegt das in der Hauptsache
an einer Vererbung einer nervésen Konstitution und vielfach auch daran,
dafd diese nervése Veranlagung nicht von frither Jugend an in richtiger
Weise behandelt und in groflere Widerstandsfihigkeit verwandelt worden
ist. Es handelt sich nicht, wie nervése Menschen meinen, immer um eine
Uberbeanspruchung der Nervenkraft, wodurch die Schlaflosigkeit vorbereitet
wird. Auch ungentigende Titigkeit ruft Schlaflosigkeit hervor, wie Patienten
erfahren miissen, die im Gegensatz zu ihrem sonstigen bewegungsreichen
Leben lingere Zeit ans Zimmer gefesselt sind.

Uberanstrengung, Uberarbeitung, Sorgen um Gegenwart und Zukunft,
— sie sind es, die in unruhigen Zeiten die Schlaflosigkeit so sehr an-

schwellen lassen, — zu lange Belastung des Gehirns vor dem Schlaf, all-
gemein unrichtige Lebensfiihrung, Mangel an Koérperbewegung, falsche
Tageseinteilung, — das sind wichtige Ursachen der sogenannten nervdsen

Schlaflosigkeit. Die geistige Anstrengung gegen Abend, verkniipft mit
seelischer Unruhe, ist ein sicherer Weg zum Schlafentzug. Wo beide
zusammentreffen, wie bei der Vorbereitung zu einem Examen, bei der Be-
schiftigung mit schwer losbaren Problemen der Existenzerhaltung, ist die
Schlaflosigkeit besonders hartnickig.

Ein einziger Gedanke kann sich in den Vordergrund dringen, alle
Miidigkeit verscheuchen und schlaflose Nachte verursachen. Man erinnert
sich an die Nichte im Krieg, da man in einem Unterstand saf} und nicht
schlafen konnte. Es war vollkommen ruhig, kaum ein Schuf} fiel, von
innerer Erregung oder Beflirchtung konnte keine Rede sein. Aber — es
regnete. Und man dachte an die Soldaten, die jetzt drauflen im Graben
lagen oder durch den dunklen Wald Munition zufuhren, in Schmutz und
Schlamm und fast erstickten in dem zihen, polypenarmigen Argonnendreck.
Dieser Gedanke kehrte immer wieder, er vertrieb den Schlaf auch bei dem,
der gerade trocken und warm lag. Im Krieg wurde in allen Lindern wenig
geschlafen, nicht zuletzt in der Heimat, wo die Sorge um die Angehérigen
im Feld den Schlaf verscheuchte. Freilich sind auch hier die Menschen
sehr verschieden; je einfacher das seelische Leben eines Menschen be-
schaffen ist, um so schwerer gelingt es der Anteilnahme an anderen, ihn
um seinen Schlaf zu bringen.

Der nervés Schlaflose hat vielfach eine Angewohnheit, die, ohne daf}
er es wei}, sein Leiden direkt steigert. Er kontrolliert stindig mit
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der Uhr, wie lange er geschlafen hat, um wieviel Uhr er aufgewacht ist,
wieviel Stunden ihn noch vom Anbruch des Morgens trennen. Dadurch
wird seine Aufmerksamkeit unablissig auf die Unbill, die ihm widerfihrt,
gelenkt; der Glockenschlag, der ihn zunichst nur halb wach gemacht hat,
wird zur Veranlassung fiir ihn, sich der Kontrolle wegen ganz aus dem
Schlaf zu reiflen. = Er verfolgt sozusagen zahlenmiflig den Grad seiner
Schlaflosigkeit und je nach dem Erwachen um 2 Uhr oder erst um 4 Uhr
ist die Hohe seiner Unzufriedenheit und Ungeduld. All diese Empfindungen
und Bemithungen bekriftigen aber nur die Unméglichkeit des Einschlafens.
Fir den Arzt ist es oft eine der wichtigsten Maflnahmen, dem Patienten
zunichst den Gedanken zu benehmen, dafl diese Kontrolle ihm irgend etwas
niitzen kénne. Es ist das genau so unfruchtbar und fiir den Nervenzustand
schiddlich, wie die Angewohnheit des Fieberkranken, alle zehn Minuten
seine Koérpertemperatur zu messen. Solche aufreibenden und gesundungs-
hemmenden Angewohnheiten miissen abgelegt werden.

Fir geistig titige Menschen ist die Frage wichtig, ob sie abends im
Bett noch lesen sollen. Der kleine Junge hat sich heimlich und gegen
das Verbot einen Band von Karl May mit ins Bett genommen und liest
und liest stundenlang, bis das Buch zu Ende ist. Seine erregte Phantasie
kommt aber mit dem Weglegen des Buches nicht zur Ruhe, die Gestalten
verfolgen ihn in den Schlaf hinein. Unerholt und {ibernichtig muf} er am
Morgen in die Schule, ermiidet nicht nur von den versiumten Schlafstunden,
die thm die Zeit des Lesens geraubt hat, sondern noch mehr von der
halben Schlaflosigkeit, die sich daran angeschlossen hat. Ein Mann hat
eine grofle wissenschaftliche Arbeit zu erledigen. Tags {iber kommt er
ungeniigend zur Durchsicht der einschldgigen Literatur. Er nimmt sie mit
ins Bett und beschliefit, vor dem Schlafen immer noch eine oder zwei
Arbeiten durchzusehen. Sein Geist wird dadurch angestrengt, wach ge-
macht, die angeschlagenen Probleme klingen in ihm weiter, und das Ein-
schlafen wird ihm unméglich gemacht oder der Schlaf wird oberflichlich
und unruhig.

Fiir viele Leute ist es unmdglich, abends im Bett noch zu lesen. Sie
sind zu miide dazu. Die Anstrengung, die das Lesen im Bett flir die
Augen bedeutet, wird fiir sie zum Einschlaferungsmittel, sie schlafen nach
wenigen Zeilen ein. Andere Menschen haben sich umgekehrt so daran
gewohnt, dafl sie ohne Lesen nicht einschlafen kénnen. Manche Arzte
haben sich sehr scharf gegen das Lesen im Bett ausgesprochen. Auch
Hufeland sagt, er kenne keine iiblere Gewohnheit als die, im Bett zu
studieren und mit dem Buche einzuschlafen. Man setzt dadurch die Seele
in Tiatigkeit, gerade in dem Zeitpunkt, wo alles darauf ankommt, sie vollig
ruhen zu lassen.

Die scharfe Ablehnung des Lesens im Bett erscheint aber nicht als
berechtigt. Fir den Menschen, der tagsiiber sehr tiichtig war, bedeutet
schon das Liegen, die Entkleidung eine Erholung. Der geistig tagsiiber
Angestrengte darf allerdings nicht weiter anstrengend geistig tétig sein.
Das Lesen vor dem Schlaf mufl vielmehr der geistigen Erholung und Ab-
lenkung dienen. Also leichte Lektiire, die deshalb nicht schlecht sein
mufi, die spannend sein darf, ohne aufregend zu sein, die den berufsmifligen
geistigen Interessen entgegengesetzt gerichtet sein soll, die vor allem nicht
zu lange fortgesetzt werden darf. Der Midigkeitspunkt darf nicht tber-
schritten werden, nur um weiter zu erfahren, was das Buch Interessantes birgt.
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Unter solcher Voraussetzung kann das Lesen vor dem Schlaf sein
rasches Eintreten und seinen erholenden Ablauf nur beglinstigen. Wenn
man in der Nacht erwacht und trotz dem darauf gerichteten Willen lingere
Zeit nicht wieder einschlafen kann, sollte man sich nicht allzulange damit
herum quilen, sondern lieber Licht machen und einige Zeit lesen. Da-
durch findet man oft in kurzer Zeit das zum Schlafen erforderliche Er-
miidungsgefithl. Aber auch hier darf man nur geeignete Lektiire wihlen,
keine geistig anstrengende. Der Teufel in Grabbes ,,Scherz, Satire, Ironie
und tiefere Bedeutung liest sich mit Klopstocks ,Messias* augenblick-
lich in Schlaf. Das wiirde heute nur mehr wenigen helfen, denn dieses
Werk spricht heute vielen Menschen nicht einmal mehr als Schlafmittel an.
Aber es gibt auch unter der neueren Literatur wirksame und unschidliche
Schlafmittel. . . ..

Der Einflul des sexuellen Lebens auf das ganze Nervensystem ist
so grof, daf} seine Einwirkung auch im Verhalten des Schlafes zum Vor-
schein kommen mufl. Zahlreiche Schlafstérungen sind dabei auf ein Zuviel
oder Zuwenig zuriickzufithren. Die Dinge sind nicht immer deutlich zu
erkennen, weil zahlreiche Patienten es vermeiden, mit dem Arzt dariiber
zu sprechen, sich selbst auch nicht recht dariiber im klaren sind. Die
Anstrengung des Verkehrs ‘bei &lteren Minnern fithrt nicht selten ber
grofles Erschopfungs- und Angstgefiihl zur Unfdhigkeit einzuschlafen.
Masturbation und Behinderungen im regelrechten Ablauf des Verkehrs fithren’
wie zu anderen nervdsen Reizungserscheinungen auch zu nervéser Schlaf-
losigkeit. Traugott betont, dafl das Entbehren des gewohnten Verkehrs
einen hiufigen Grund zu einer Beeintriichtigung des Schlafes darstellt.
Verheiratete Geschiftsleute klagen nicht selten dariiber, dafl sie auf der
Reise — als Zolibatire — keinen ordentlichen Schlaf finden k&nnen.

Uber den Einfluff des Héhenklimas auf die Schlaflosigkeit, der auf
dem Umweg {iber das Nervensystem vor sich geht, berichtet Strasser.
Im allgemeinen bessern und beférdern geringe und mittlere Hohen den
Schlaf, groflere fithren im allgemeinen eher zu Storungen. Mittlere Hohen-
lagen, unter 1000 m und etwas dariiber, sind am besten. Ho&hen iiber
2000 m bringen, namentlich wihrend der Eingewdhnungszeit Stérungen,
weniger der Schlafdauer als der Schlaftiefe. Das Schlafbediirfnis ist aller-
dings vielfach herabgesetzt. Trotz des unruhigen Schlafes tritt am nichsten
Tag kaum das Mif3behagen auf, das der gestérten Nachtruhe im Tiefland
zu folgen pflegt. Die Toleranzgrenze zwischen den verschiedenen Hohen,
in denen ernstere Schlafstérungen auftreten, richtet sich nach der einzelnen
Person. Es gibt Menschen, die in einer Héhe von 3000 m und dariiber,
also auf der Zugspitze, ihren ruhigen Tieflandschlaf beibehalten, bei anderen
treten schon in 800 m Héohe Schlafstérungen auf. Sie bilden sich aller-
dings meist rasch wieder zuriick. Auch am Meer kénnen bei bestimmten
Personen Schlafstérungen sich als erste Folge des ungewohnten Tiefen-
klimas geltend machen.

Von &dufleren Reizen wirkt nichts so schlafhemmend bei nervésen Per-
sonen ein als Liarm. Der Arzt kann den verzweifelnden Patienten wenn
auch nicht entschuldigen, so doch begreifen, der aufs duflerste tiber das
stindige Hundegebell erbittert, nachts ans Fenster eilt und den stérenden
Hund einfach niederschief3t. Besonders schlimm kann eine Schlafstérung
werden, wenn Lirm erwartet wird, der dann nicht eintritt. Charakteristisch
dafiir ist die Geschichte von dem Mann, der nachts um 1 Uhr im
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Hotelzimmer dadurch geweckt wird, dafd sein heimkehrender Zimmernachbar
den einen Stiefel mit Gepolter an die Wand wirft, und der absolut nicht
mehr einschlafen kann, weil er darauf wartet, daf} auch der andere Stiefel
geworfen wird. Die nervése Erwartung, die Angst vor dem Léirm und dem
Wecken hilt ihn wach.

Ein klassisches Beispiel dafiir, wie ein Mensch durch Kleinigkeiten
gestért und am Einschlafen gehindert wird, die ein anderer gar nicht be-
achtet, bietet Carlyle, der englische Historiker. Seine Veranlagung be-
trachtete jedes kleine Gerdusch als Hinderung fiir Arbeiten und Schlafen.
Das ganze Leben hindurch kidmpfte er gegen die laute Tiicke des Objekts
an, unterstiitzt von seiner besorgten Gattin Jane Welsh Carlyle. Eine
treftliche Schilderung des Martyriums, das Carlyle sich selbst und seiner
Umgebung bereitete, gibt Th. Lessing. Die Tagebiicher und Briefe Jane
Carlyles handeln in der Hauptsache nur davon, wie sie ihrem Gatten ein
Menschenalter lang besseren Schlaf bereiten und ruhige Arbeitsgelegen-
heiten schaffen konnte. Die Frage, wie , Er* geschlafen hatte, entschied
iiber Glick und Ungliick eines Tages. Eine Bagatelle, das Gackern eines
Huhns, ein voriiberrollender Lastwagen, das ferne Ticken einer Uhr ge-
niigten, um Carlyles Nachtruhe zu vernichten.

Tyndall, der mit Carlyle eine Reise machte, traf ihn eines Morgens
véllig verwandelt, strahlend, wie verklirt. Er dankte innig dem Freund,
"dessen Fiirsorge er acht Stunden festen Schlafes zu verdanken glaubte.
Er wollte sogar das Bett ankaufen, in dem er so gut geschlafen hatte, und
mit nach Schottland nehmen. Die Schliche und Kniffe, die die arme Jane
anwenden mufite, um ihrem launischen Manne die notwendige Stille zu
verschaffen, zeugen von Erfindungsgabe. Obwohl Carlyle in einem einsamen
Hause zu Chelsea lebte, beklagte er sich immer tber den Lirm. Die
jungen morgens krihenden Hihne werden aufgekauft; junge Damen veran-
lalt, wihrend Carlyles Aufenthalt nicht Klavier zu spielen. ,Ein Hund",
so spottet Lessing, ,der sich herausnahm, Ideen, die den Preis mensch-
lichen Heldentums und das Heil des englischen Volkes bezwecken, durch
Geheul meuchlings im Keime zu t6ten, wird mit List fortgeschafft, nach-
dem sein Herr, ein benachbarter Schnapsbrenner, durch einige Flaschen
edlen Weines bestochen ist. Obwohl das Arbeitszimmer Carlyles doppelte
Winde hat, zwischen denen eine den Schall dimpfende Torfschicht de-
poniert ist, scheint doch niemals die zur Arbeit und zum Schlafe notwendige
Stille zu herrschen und bei jedem neuen Buche triumt der grofle Schrift-
steller davon, es in einer Wiiste oder auf einem Schiffe allein, einsam im
Ozean schreiben zu diirfen®. Carlyles Aufmerksamkeit hatte sich gewohn-
heitsmidBig auf die Entdeckung von Schlafhindernissen eingestellt. Aber
seine Unfihigkeit zu schlafen, teilte sich der ganzen um ihn besorgten
Umgebung mit, und auch diese war durch Suchen nach schlafhemmenden
Gerduschen in ihrer Schlaffihigkeit behindert. Derartigen Schlafhinder-
nissen wird man niemals durch Doppeltiiren, Schalldimpfer im &dufleren
Gehérgang usw. beikommen, sondern nur durch psychische Beeinflussung,
die die Nervositit an der Wurzel packt.

Fiir die psychische Beeinflussung kommen manche Fille von nervoser
Schlaflosigkeit in Betracht, wie sie die Individualpsychologie im Sinne
Alfred Adlers verstehen 1at. Die Schlaflosigkeit ist danach dem inner-
lichen und unbewufiten Streben entsprungen, fiir irgendeine Lebens-
erschwerung erleichternden Ausweg zu finden. Die Schlaflosigkeit wird als



Nervdse Schlaflosigkeit. 77

Mittel und Zeichen erhéhter Gefihrdung ihres Befindens von den Patienten
verwandt, um so von gewissen Leistungen enthoben zu sein oder auch
einen anderen zu etwas zu zwingen. Der Patient ist dadurch der Verant-
wortlichkeit fiir etwaige Fehlschlige im Leben zum Teil enthoben und darf
sich Erfolge doppelt einrechnen. Auch unbefriedigte Eitelkeit und unbe-
friedigter Ehrgeiz sind Quellen der Schlaflosigkeit. Den Alcibiades lieflen
die Erfolge und der Ruhm des Miltiades ,,nicht schlafen*.

Adler fiihrt Beispiele an. Ein Patient, dessen Krankheit und dessen
bewufites Verhalten auf die Beherrschung seiner Frau zielen, wird schlaf-
los, weil er durch die leisesten Gerdusche erweckt wird. Sogar die Atem-
ziige der schlafenden Gattin storen ihn. — Eine Frau brachte es nicht
zustande, ihren Mann vom abendlichen Wirtshausbesuch abzuhalten. Da
erwachte sie nachts mehreremale unter Angst und Stohnen, stérte so auch
den Mann im Schlafe und bewirkte so, dafl dieser am nichsten Abend
frither schlifrig wurde und frither nach Hause kam. Er wollte nun Mittags
schlafen. Die Frau besetzte den Divan zuerst und verhinderte durch Hin-
weis auf ihr krankhaftes Ruhebediirfnis ebenso am Tage den Schlaf des
Gatten wie sie durch ihr nichtliches Verhalten ihn zwang, abends frither
schlafen zu gehen. — Ein Mann, der mit iibertriebenem Interesse die Schuld
fiir den schlechten Gang seines Geschiftes auf seine reichen Verwandten
abwilzen wollte, die ihn angeblich krank gemacht hatten, aber ihm nicht
zu Hilfe kamen, verstand es, im Schlafen auf seinen untergelegten Arm so
fest zu driicken, daf} er erwachte. Da er jetzt auch noch schlaflos gewor-
den war, erschien ihm die Schuld der anderen offenbar.

Die Gedanken in den Stunden der Schlaflosigkeit sind bei solchen
Patienten entweder Mittel, um sich wach zu erhalten, oder sie enthalten
den Kern der individuell erfafiten seelischen Schwierigkeit, derentwegen
die Schlaflosigkeit (unbewuf3t) konstruiert wurde. Adler fand immer wieder
in den Gedankengingen der Schlaflosen, oft nur ,zwischen den Zeilen“,
zuweilen nur als Zweck zu erraten, meist im Inhalt erkennbar, den Sinn,
etwas ohne Verantwortlichkeit zu erreichen, was sonst kaum mdglich schien
oder nur unter Einsetzung der ganzen, verantwortungsvollen Personlichkeit
zu erlangen gewesen wire. Kennzeichnend ist hierfiir auch folgendes Bei-
spiel. Ein Student nimmt sich vor, am nichsten Tag zur Priifung zu
studieren. Er fiirchtet, dafl er infolge seiner Schlaflosigkeit am nichsten
Tag iibermiidet und daher zum Studium unfihig sei, hat also einen guten
Willen bewiesen. Er erwacht tatsichlich (d. h. er erweckt sich) um 3 Uhr
morgens und bleibt die ganze Nacht ohne Schlaf. Er klagt bitterlich {iber
das ritselhafte Miflgeschick, fiihlt sich aber beziiglich des Ausfalls seiner
Priifung ohne Schuld und hat diese Schuldlosigkeit auf dem Wege des
Nichtschlafenkénnens auch anderen vor Augen gefiihrt.

Die Adlerschen Gedankenginge iiber Entstehung nervoser Schlaf-
losigkeit werden zweifellos manchem zunichst als befremdlich erscheinen.
Sie sind aber von Bedeutung nicht fiir die Erkennung der Ursache mancher
Schlaflosigkeitsformen, sondern auch zur Auffindung eines Heilweges.

Wenn die Ursache einer nervosen Schlaflosigkeit aufgefunden ist, mufd
auch danach gehandelt werden. Oft geniigt kurzdauernde Umstellung der
Lebensart, zuweilen ist ginzliche Anderung notwendig. Haufig geniigt eine
verhiltnismiflig geringfiigige Anderung oder Beeinflussung, um Erfolge zu
erzielen.
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Ein Kranker kommt nun und sagt dem Arzt: er wisse genau, woher
seine Schlaflosigkeit komme, von Uberarbe1tung, von Ubersorgung. Aber
er kénne da nichts dndern. Das sei eben so und es liefle sich nichts da-
gegen machen.

Hier kann man nur antworten: Dann hat es keinen Sinn, den Arzt zu
fragen, sondern man muf} sich an den Sklavenhalter wenden: die Arbeit,
die Sorge. Der Arzt kann die Ursache der Schlaflosigkeit finden, kann
den Weg zur Hilfe weisen. Wenn ihn der Kranke angeblich nicht gehen
wkann‘, dann vermag er vielleicht voriibergehend Linderung zu finden,
aber gewif3 keine Heilung.

Aber einst mufd er den richtigen Weg vielleicht gehen!

20. Die Angst vor dem Nichtschlafenkdnnen.

Bei Menschen, die lingere Zeit unter Schlaflosigkeit gelitten haben,
stellt sich nicht selten ein hochst unangenehmer Zustand ein: die Angst
vor dem Nichtschlafenkénnen. Den ganzen Tag iber beschiftigt
sie der ausschlieflliche Gedanke: wie werde ich heute Nacht schlafen?
Vom Mittagessen an wird alle Titigkeit und jedes Verhalten kontrolliert
und nur auf die Zutriglichkeit oder Abtriglichkeit fiir den Nachtschlaf
gepriift.

So entwickelt sich ein ganzes System von erlaubten und zu vermei-
denden Handlungen, ein Zeremoniell, das einen fast abergliubischen Ein-
druck macht, das aber doch bei weitem nicht immer seinen Zweck erreicht,
den Schlaf herbeizufithren. Da war einmal eine abendliche Speise zu warm
oder zu fett, oder das einschlifernde Kartenspiel dauerte zehn Minuten zu
lang, oder ein unangenehmer Brief stérte die abendliche Gemiitsberuhigung.
Und das fithrt am nichsten Tag dazu, das System einer Nachpriifung zu
unterziehen und Verstirkung der Vorsichtsmafiregeln einzufiihren.

Ist es aber gelungen, den Tag iiber alle schlafhemmenden Momente
auszuschalten und hat sich ein willkommenes Miidigkeitsgefiithl und Schlaf-
bediirfnis eingestellt, so zwingt vom Augenblick des Zubettegehens an der
Gedanke den Patienten in seinen Bann: ich bin so miide, ob ich wohl jetzt
auch wirklich einschlafen werde? Und dieser Gedanke fesselt so sehr die
Aufmerksamkeit, dafl er in wenigen Minuten alle Midigkeit wieder ver-
scheucht und den Schlaf unméglich gemacht hat. Nun liegt der Bedauerns-
werte im Dunklen, erwigt mit Furcht und Sorge die Méglichkeit des Ein-
schlafens, beobachtet angstvoll, wie der schon so nahe Schlaf ihm immer
mehr entweicht, und quilt sich mit dem Kummer, daf} er wahrscheinlich
wieder nicht schlafen und am nichsten Tag leistungsunfihig sein wird.

Nur wenige Menschen besitzen in solchem Falle die Kaltbliitigkeit des
dlteren Alexander Dumas. Sein Sohn erzihlt, daf Dumas die Fahig-
keit hatte, sofort einzuschlafen, wenn er wollte. Eines Tages wihrend einer
Jagd verlieB er die ]agdgesellschaft und kehrte in sein Haus zuriick, um
zu schlafen. Aber der Larm der Hunde und des Hithnerhofes liefien ihn
nicht einschlafen. Als seine Freunde zuriickkehrten, sagte er ihnen: ,Ich
habe nicht schlafen kénnen.“ — | Was hast du denn da gemacht?* fragte
ihn der Sohn —, ,Ich habe ein Stiick und einen Akt gemacht®, er-
widerte er.
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Es gibt ein Stiick von Wedekind: ,Der Liebestrank", das auf einen
auflerordentlich geistreichen Gedanken aufgebaut ist. Ein Trank wird mit
der Eigenschaft begabt, nur wirksam zu sein, wenn die Person, die ihn
trinkt, wihrenddessen sicher an keinen Biren denkt. Die Erfiillung dieser
Voraussetzung stellt sich als unméglich heraus; denn jeder, der von der
Bedingung weifl, bemiiht sich krampfhaft, an keinen Biren zu denken und
hat gerade deshalb immer einen vor dem inneren Auge. Ein ebensolcher
Zwang liegt ber den Patienten, die von der Angst vor dem Nichtschlafen-
konnen gepeinigt werden. Sie wissen, je mehr sie daran denken, um so
schwerer wird es ihnen, die notwendige Miidigkeit zu gewinnen, um so
eher entgleitet ihnen der Schlaf. Trotzdem kreist ihr Sinnen und Trachten
nur um den verbotenen Punkt, der ihnen soviel Leiden verursacht hat.
Sie stehen unter einer Zwangsvorstellung, wie der Trinker des Liebes-
trankes unter der Zwangsvorstellung steht, an einen Biren denken zu
miissen. Sie liegen im Bett, schlieBen die Augen um einzuschlafen. Eine
flichtige Sekunde lafit der Gedanke ihr Gehirn erbeben, ob sie wohl diese
Nacht schlafen kénnten oder wieder so viele Leiden mitmachen miifiten wie
in zahlreichen schlaflos verbrachten vergangenen Nichten. Und dieser Gedanke
bohrt sich fest, die {iberstandenen Leiden tauchen auf, verzerren sich ins
MafBllose und blasen gleich einem Sturmwind den dinnen Schleier des
Schlafes weg, der sich tiber das ruhebediirftige Gehirn zu senken begann.

Auch der Schlafgesunde wird zuweilen von derartigen Zwangsvorstel-
lungen heimgesucht. Aber er ist imstande, sie durch Energie und Willens-
kraft fortzujagen, nach Uberwindung der Hemmungen den Schlaf zu ge-
winnen. Der Nervose, der an der Zwangsvorstellung oder Zwangsneurose
der Angst vor dem Nichtschlafenkdnnen leidet, ist nicht fihig, die not-
wendige seelische Kraft aufzubringen. Konnte er es, so wire er ja gesund.
Der Gesunde erwartet den Schlaf ohne Aufmerksamkeit, ohne Achtgeben
auf sein allmihliches Einschleichen, er iberlafit sich ganz der Ermiidung,
und nur die Bereitschaft seines Willens ist — ohne besonderen Impuls —
auf das Einschlafen gerichtet. Der Nervose lauert statt dessen auf den
Schlaf wie der Jagdhund auf den Dachs, mit gespanntester Aufmerksam-
keit, mit Aufbietung aller Willensimpulse, mit Anklingen wichtiger Gemiits-
erregungen. Bei solchem Ingangsetzen wichtiger Gehirn- und Nervenbahnen
kann kein Schlaf zustande kommen.

Die Angst vor dem Nichtschlafenkénnen kann in schweren Fillen noch
weitere Symptome zeitigen. Schon der Anblick eines Bettes verursacht
eine wahnhafte Angstvorstellung, ebenso die Aufschrift ,,Schlaflosigkeit*
auf einem Buch. Hier liegt schon eine umfassende Neurose vor.

Es ist anzunehmen, dafl bei einem derartigen Neurotiker frither eine
wirkliche Ursache fiir Schlaflosigkeit bestanden hat. Dieses Hemmnis kann
inzwischen véllig verschwunden sein. Zurilickgeblieben ist nur die Angst
vor dem Nichtschlafenkénnen, und sie ist jetzt das Haupthindernis fiir das
Einschlafen geworden. Es ist wie bei einem Menschen, der infolge einer
Verletzung an einem Glied gelihmt war; die Verletzung ist geheilt, die
Lahmung hat sich zuriickgebildet, aber es ist — unbewuf3t — eine solche
Angst vor den zur Zeit der Verletzung bei Bewegungen aufgetretenen
Schmerzen zuriickgeblieben, dafl der Patient nach wie vor glaubt, das Glied
nicht mehr bewegen zu kénnen und immer noch den Eindruck eines Ge-
lahmten hervorruft, obwohl dafiir eine anatomische Grundlage nicht mehr
vorhanden ist.
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In beiden Fillen vermag geeignete psychische Behandlung, nétigenfalls
auf dem Umweg iiber die Hypnose, Besserung und Heilung zu bringen.
Diese schwereren Formen seelischer Verklemmungen, wie sie sich in einer
festgefahrenen Angst vor dem Nichtschlafenkénnen duflern, sind, wenn alle
anderen Wege versagt haben, auf dem Wege der modernen Psychoanalyse
zur Heilung zu bringen. Damit wird einem subjektiv heftig leidenden
Menschen wieder ein Weg zur Lebensfreude und Lebenswertung gezeigt.

21. Verstidrkungskreislauf des Nichtschlafenkdnnens.

Gerade bei nervoser Schlaflosigkeit stellt sich oft ein héchst unan-
genehmer Verstirkungskreislauf (Circulus vitiosus) ein. Wer ihn nicht
kennt, kann in unangenehme, ja gefihrliche seelische Bedringnisse geraten.
Wie ein Mann mit einer Binde vor den Augen steht er vor einem klar
erkennbaren Phinomen. Wie der Mann mit der Binde handelt er unter
Umstinden hastig, ungeschickt, in einer Weise, die spiter Reue bringen
wiirde. Man muf} die Binde liiften: muf3 den Verstirkungskreislauf kennen,
sich seiner bewult werden. Dann braucht man ihn nicht mehr tiber Ge-
biihr zu fiirchten, kann seinen Einfluf} herabmindern.

Sorgen bewirken plétzliches Erwachen. Sie packen das Gehirn, lassen
nicht mehr einschlafen. Jetzt — in der Nacht — gewinnen alle Sorgen
plotzlich ein ganz unheimliches Gesicht. Sie vergréflern sich wie unter
einem Zauberspiegel, kleine Nebensichlichkeiten werden aufgebauscht, er-
scheinen riesengrof3, neue Angste gebiren sich gleichsam aus dem Dunkel
der Schlaflosigkeit. Sie lassen erst recht nicht zur Ruhe kommen. An
Schlaf ist nicht mehr zu denken. Am Morgen erhebt man sich erschépft,
entnervt, — wenn nicht vorher schon Schlimmeres geschehen ist. Denn gerade
solcher Verstirkungskreislauf zwischen Sorgen und Schlaflosigkeit hat
manchem ein Ubergewicht der Sorgen iiber die ihm zur Verfiigung stehende
Lebenskraft und Lebensmoglichkeit vorgetiuscht und ihn am Schlufl dieses
nervenkraftzerstérenden inneren Kampfes von der Notwendigkeit iiberzeugt,
sein Leben nicht mehr weiterfithren zu kénnen. So kam es zu einer Tat,
die, wenn sie zur Hilfte miflgliickte, spiter als unnétig und unbegriindet
erschien, bei deren Gelingen aber spitere Erkenntnis und Reue nicht mehr
moglich war.

Wer an nervéser Schlaflosigkeit leidet, mufl das wissen. Ubersorgung,
seelische Depression schafft Schlaflosigkeit. Aber die Schlaflosigkeit steigert
auch die Depression ins Ungemessene, sie erschafft aus dem Nichts neue
Sorgengebilde.

Wer sich dessen bewuft wird, der weifl auch, daf} eine Viertelstunde
nach dem Aufstehen der gespenstische Spuk vorbei ist, alles sieht da
anders aus, freundlicher, ins richtige helle Tageslicht geriickt. Und eine
Stunde nach dem Aufstehen werden die nichtlichen Phantasmaorgien nicht
mehr verstanden, kaum mehr erinnert, neue Auswege zeigen sich fiir un-
l6sbare Sorgen, andere Wege tauchen auf, die des Versuchens wert er-
scheinen.

So ergibt sich: wer vor einstiirmenden Sorgen nicht schlafen kann,
muf} sich bemiihen, nicht an sie zu denken, sie willentlich aus seinem
Gedankenkreis auszuschalten. Er mufd sich klar werden: das ist eine Uber-
reizung in nichtlichem Verstirkungskreislauf. Die Loésung wollen wir jetzt
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nicht finden, wo nur Schatten und Dunkel den Weg zur Erholung und
damit zum Klardenken versperren, — sondern morgen am hellen Tag!
Jetzt sind die Fragen doch nicht richtig zu lésen. Weg damit! Jetzt will
ich schlafen!

22. Behandlung der Schlaflosigkeit.

Eine grundlegende Unterstﬁtzung wird jede Behandlung von Schlaf-
losigkeit darin finden miissen, dafl die im Kapitel ,Hygiene des Schlafens*
gegebenen Winke beachtet werden. Auf sie braucht nur kurz mehr hin-
gewiesen werden. Frische Luft im Schlafzimmer, keine Uberwirmung, ein
gutes Bett sind notwendige Grundlagen. Das Mirchen von der ,»Prinzessin
auf der Erbse® erinnert daran, dafl auch weniger empﬁndliche Personen
als dieses héchst sensible Friulein von einer Unebenheit in der Bettunter-
lage um ihre ganze Nachtruhe gebracht werden kénnen. Kilteempfind-
lichen Menschen muf3 das Bett vorgewirmt, im Winter eine Wirmflasche
gegeben werden. Es gibt eine Art von trockenem Reizhusten, der mit
einer Erkrankung der Luftréhrenschleimhaut (besonders nach Grippe) zu-
sammenhingt; er ist Tags {iber ganz gut, kaum aber gehen die Patienten
abends ins Bett, so beginnt er und verhindert teils durch die Hustensté3e
selbst, teils durch die dabei allmihlich auftretende seelische Erregung lange
Stunden hindurch den Schlaf. Es ist unnotig, hier Hustenmittel zu geben.
Der Husten wird dadurch hervorgerufen, dafl das kalte Bett fiir die emp-
findliche Schleimhaut einen unangenehmen Reiz bedeutet. Wirmt man
des Bett rechtzeitig vor, namentlich die Stellen auch am Kopfkissen, auf
die Nacken und Riicken zu liegen kommen, so lifit sich der Reizhusten
vermeiden und es kommt nicht zu der Schlafstérung. Richtige Lagerung
im Bett mufl ausfindig gemacht werden.

Auflere Reize durch Ohr und Auge sind abzuhalten. Gegen den Lirm
helfen unter Umstinden Antiphone, das sind lirmabhaltende Instrumente,
die in die dufleren Gehoérginge gesteckt werden. Sie sind nicht fiir jeden
geeignet, ihre Anwesenheit stért manche Leute erst recht im Einschlafen.
Zur Ausschaltung geistiger und seelischer Erregungen werden oft Spiele
mit Erfolg angewendet, Kartenspiele, Domino usw. Schach ist, wenn es
als ernstes Problemspiel betrachtet wird, als zu anstrengend fiir die abend-
liche Vorschlafenszeit nicht zu empfehlen, wohl aber, wenn es in leichter
und harmloser Weise von ,,Schnellspielern‘* beniitzt wird. Schlafbediirfnis
wird auch durch Vorlesen und Vorlesenlassen herbeigefithrt. Der alte
Hamburger Arzt Unzer betrachtete Wein und Tabak in kleinen Mengen
als schlafférdernd. Die Leute, die nicht schlafen kénnen, sollten, wie er
meint, Abends ,eine Pfeife Taback rauchen, und dabey einen matten
Poeten lesen*. Etwas Musik vor dem Schlafengehen bereitet die zum
Schlafen geeignete Stimmung vor. Auch hier handelt es sich um ver-
niinftige, den Geist nicht belastende Dosierung. Wenn man am Abend
vier oder fiinf Quartette gespielt hat, darf man sich nicht allzusehr wundern,
dafl die geistige Anstrengung keinen ruhigen Schlaf zustande kommen lafit.
Ordnung in der Lebensfithrung und in den Schlafgewohnheiten, Selbst-
erziehung zu Geduld und Wartenkonnen, Erkennung der Unwichtigkeit und
Eitelkeit der meisten den Geist in Fesseln schlagenden Regungen helfen
als wichtige Bestandteile verniinftiger Prophylaxe dem Schlaf einen Boden
vorzubereiten, in dem er auch gedeihen kann, wenn das Erdreich — die

Schweisheimer, Schlaf und Schlaflosigkeit. 6
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nervése Veranlagung — seiner  festen Einwurzelung zunichst Schwierig-
keiten zu bereiten droht. Ein solcher Boden muf} aufmerksamer behandelt,
eifriger gediingt werden als ein Boden, in dem alles gedeiht: bei einem
nervosen Menschen miissen bedachtere Sicherungen fiir den Schlaf getroffen
werden als bei einem nervenstarken.

Die Behandlung der Schlaflosigkeit wird immer darauf hinzielen, die
Ursache fir die Storung ausfindig zu machen und zu beheben. Erst wenn
das erreicht ist, kann von wirklicher Heilung die Rede sein. Daneben
handelt es sich aber hdufig um die gleichfalls sehr wichtige Aufgabe, die
Schlaflosigkeit fiir den Augenblick, fiir die kommende Nacht zu beheben
oder wenigstens zu lindern. So wichtig diese zweite Aufgabe fiir das Be-
finden des Patienten sein kann, so darf doch ihre Verfolgung niemals dazu
fithren, dafl der erste Teil, die ginzliche Ausmerzung der Schlaflosigkeit,
behindert wird. Eine solche ernstliche Behinderung der Dauerheilung bei
augenblicklicher Linderung stellt die fortgesetzte Verwendung von chemi-
schen Schlafmitteln dar.

Soweit Schlafstérungen auf koérperlicher Grundlage beruhen,
schwinden sie im allgemeinen mit der Behandlung und Besserung des kérper-
lichen Leidens. Mit dem Aussetzen des schiadlichen Genuflgiftes (Nikotin,
Koffein) vor dem Schlafen.

Die nervésen Ursachen der Schlaflosigkeit sind schwerer zu beheben.
Schon deshalb, weil die eigentliche Ursache oft nur mithsam zu ergriinden,
oft auch nicht in einer einseitig bestimmten Richtung festzulegen ist. Man
glaube ja nicht, dafl es immer einfach sei, die Ursache der Schlafstorung
herauszufinden. Oft wird nur eingehende irztliche Beobachtung, zuweilen
nur in einem Sanatorium, Erhellung schaffen,

Auch wo die Ursache erkannt ist, ist aus dufleren Griinden die Ab-
stellung nicht immer einfach. Der Beruf, der Zwang der Lebenshaltung,
Riicksichtnahme auf Umstinde und Personen legen Schwierigkeiten in den
Weg. Dann bedarf es oft langwieriger Umwege, ehe es méglich ist, den
geraden, erkennbaren Weg der Heilung zu verfolgen.

Von den kérperlichen Schlafstérungen verlangen am hiufigsten
Schmerzen ein umgehendes Eingreifen. Die Arzneimittel, die der Schmerz-
bekimpfung dienen, wirken indirekt als Schlafmittel. Bei chronischen oder
lange wihrenden Schmerzzustinden ist vom Gebrauch des Morphiums und
seiner Abkémmlinge méglichst Abstand zu nehmen. Es besteht sonst die Gefahr
des Morphinismus. Kiihlende, schmerzlindernde Verbinde und Wickelungen,
geeignete Lagerung erkrankter Glieder, warme Einhiillung schmerzender
Nerven fiihren Schlaf herbei. Die haufig schlafraubende Trigeminusneuralgie
des Gesichtes oder Kopfes wird durch Einhiillung des Kopfes oder Ge-
sichtes mit Wolltiichern giinstig beeinflufit. Bei Fieber lassen heftige Kopf-
schmerzen den Erschopften nicht einschlafen. Kiihle Kopfwickel oder
Umschliage, auch Abwaschungen fithren den Schlaf herbei.

Wie notwendig es ist, gegen Storungen der Verdauungsorgane
im Interesse guten Schlafes sachgemifl vorzugehen, namentlich durch Ein-
haltung einer geeigneten Didt, wurde schon besprochen. Fiir den einen
ist Einhaltung einer dreistiindigen Pause zwischen Abendessen und Nieder-
legen erforderlich, der andere muf} unmittelbar vor dem Schlafengehen oder
bei nichtlichem Erwachen eine Kleinigkeit zu sich nehmen. Der allgemeine
nervose Zustand ist hier ebenso zu beriicksichtigen wie die Art der
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vielleicht vorhandenen Stérung in Magen oder Darm. Von Fall zu Fall ist
Aufstellung eines geeigneten Kostzettels notwendig. Darauf ist namentlich
auch bei Stoffwechselerkrankungen zu achten. Die Schlafstérungen der
Zuckerkranken durch den nichtlichen Durst und das hiufige Urinieren
schwinden, wenn sich der Allgemeinzustand des Leidens gebessert hat.
Die nichtlichen Schmerzattacken der Gichtiker, die Atembeschwerden der
Fettslichtigen bessern sich bei Einhaltung der geeigneten Kost und der
damit einhergehenden Besserung des Grundleidens. )

Sehr bedeutungsvoll sind die vom Darm ausgehenden Reize. Uber-
miflige Fillung des Darms, Neigung zu Blihungen, wie sie beide bei
chronischer Verstopfung nicht selten sind, wie sie aber auch dem Genuf§
bestimmter Speisen folgen (Sauerkrant, frischgebackenes Schwarzbrot),
koénnen ein langewihrendes Schlafhindernis bilden. Es handelt sich dabei wohl
nicht nur um die mechanischen Reize, sondern vor allem um Stoffe, die vom
Darm aus ins Blut gelangen und erregend und miidigkeitshemmend auf das
Gehirn wirken. Erst wenn die Verdauung weiter fortgeschritten ist, tritt Ruhe
ein. Die schlafstérenden Vorginge spielen sich hiufig im unteren Teil des
Dickdarmes ab. Ein Einlauf ruft oft die verlissige Gewiflheit hervor, so-
fort: einschlafen und langen und festen Schlaf finden zu kénnen. Bei
manchen nervésen Darmerkrankungen oder Katarrhen der Darmschleimhaut
besteht der Drang zu immer erneuter Darmentleerung, ohne dafl ein ob-
jektives Bediirfnis dafiir vorliegt. In solchen Fillen sollte der Kranke dem
subjektiven Drang nicht immer nachgeben, sondern unter Selbstiiberwindung
im Bett liegen bleiben. Wider Erwarten tritt dann hiufig schon nach
kurzer Zeit der erwiinschte Schlaf ein.

Eine bestimmte Art von Hustenreiz ist, wie wir sahen, durch Warme
zu bekdmpfen. In anderen Fillen sind Mittel notwendig, die beruhigend
auf das Hustenzentrum wirken und auf diesem Umweg zu Schlaf verhelfen.
Auch hier kann Selbsterziehung viel zur Befreiung von Beschwerden bei-
tragen. Bei nervisen Patienten geniigt ndmlich ein kurzer Hustenanfall,
um fortwihrend neue auszulésen. Eine wirkliche Ursache dafiir ist nicht
vorhanden, keine Entziindung, die reizende Absonderungen in den oberen
Luftwegen zur Ansammlung kommen lit, keine Schwellung usw. Das
leise Reizgefiihl, das jedem Hustenanfall folgt, veranlait sie wieder zu
husten, sie geben dem Reiz augenblicklich nach, statt ihn zu unter-
driicken. Die Unterdriickung des Hustenreizes wiirde dazu fiihren, ihn
seltener zu machen, und damit Schlaf herbeifithren. Und die Unterdriickung
ist in geeigneten Fillen durch bewufiten Willenseinfluf méglich. Gewisse
Kunstgriffe, die Erleichterung bringen, wie anfingliches Atmen mit kleinen
Atemziigen oder nur durch die Nase, erlernen sich von selbst.

Bei Schnupfen beseitigt Schwitzen die Nasenschwellung, die keine
Luft durch die Nase einatmen liit und daher den, der an Nasenatmung
gewdhnt ist, sehr behindert und um den Schlaf bringt. Chronische Schwel-
lungszustinde der Nase, Polypenbildung, Vergréflerung der Rachenmandel,
die den Nasenrachenraum von hinten abschlieft, daher zur Mundatmung
zwingt, sind Hindernisse fiir ruhiges Schlafen, die hidufig operativ ange-
griffen werden miissen. Die zuweilen sehr heftigen Schmerzen bei einer
Hals- oder Mandelentziindung, die nicht schlafen lassen, erfahren durch
Anlegen eines feuchtwarmen Halswickels Besserung. Alle organischen
Leiden sind so von Fall zu Fall zu behandeln. Namentlich auch bei Herz-
leiden kann die Kunst des Arztes und das richtige Verhalten des Patienten
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mit an und fir sich geringfiigigen Mitteln fiir guten Schlaf sorgen, be-
stehende Schlafstérungen zum Verschwinden bringen.

Es kommt vor, dafl die erfolgreiche Behandlung eines korperlichen
Leidens doch nicht unmittelbar, wie es zu erwarten wire, zur Wiederher-
stellung der vollen Schlaffihigkeit fithrt. Die Ursache ist einmal darin zu
suchen, dafl im Verlauf des Leidens das gesamte Nervensystem in Mit-
leidenschaft gezogen worden ist. Es bedarf jetzt selbst erst der Wieder-
gesundung, ehe die nervose Leistungsfihigkeit auf die normale Hohe
gestiegen ist. Zum andern kann sich der Organismus auch an das Nicht-
schlafen bis zu einem gewissen Grade gewohnen. Diese Falschgewthnung
muf} abgebaut und allmihlich in die richtige Bahn geleitet werden. Be-
stiirzung ist hier nicht nétig: in Fillen, wo die korperliche Stérung Ursache
der Schlaflosigkeit war, ist nach ihrer Beseitigung oder Besserung eine

Hebung des Nervensystems zu erwarten, und damit sicherlich, — wenn
auch zuweilen erst nach einiger Zeit — ein Verschwinden der Schlaf-
losigkeit.

Physikalische Behandlung,

Physikalische Heilmethoden werden als ,,naturgemifle bezeichnet, im
Gegensatz zu chemischen, serologischen usw. Heilmitteln. Es soll damit
ausgedriickt werden, dafl die von der Natur ohne weiteres dargebotenen
physikalischen Hilfsmittel einen besonderen, auch der Natur des Korpers
angemessenen Heilwert haben. Es ist unrichtig, aus solcher Anschauung
heraus auf den Gebrauch der chemischen usw. Mittel zu verzichten. Sie
haben der Medizin unersetzliche Heilantriebe gegeben, die absolut nicht
entbehrt werden kénnen. Daneben bemiiht sich gerade die moderne Medizin
wieder besonders, die reichlich von der Natur dargebotenen physikalischen
Behandlungsarten zu beniitzen und auszubauen. Auch fiir die Behandlung
der Schlaflosigkeit, soweit sie nicht unmittelbar an der Wurzel des Leidens
angreift, wird man zuvorderst nach Méglichkeit von physikalischen Heil-
mafinahmen Gebrauch machen.

Eine der Ursachen von Nervositit bei geistig titigen Menschen ist der
Mangel an Koérperbewegung. Den ganzen Tag an Schreibtisch oder Bureau
gebannt sein, keinen Schritt gehen, auf dem Weg zur und von der Arbeits-
stelle die Straflenbahn beniitzen, bei abendlichen Vergniigungen im Theater
oder Konzert wieder sitzen, — da kommt die Kérpermuskulatur- nicht auf
ihre Ermiidungskosten. L eibesiibungen schaffen hier Gutes. Sie miissen
individuell verschieden ausgewihlt werden. Es ist zweckmifig, nicht erst
bis zum Augenblick vor dem Schlafengehen damit zu warten, sondern
schon durch morgendliche Ubungen die Grundlage fiir rlchtlgen Ablauf
muskulirer Erregungen zu schaffen. Im allgemeinen ist es deshalb richtiger,
beispielsweise das sehr gute Miillersche System von Korperiibungen
(gut ohne die Kaltwasserbeigaben), das auch abends angewandt wird, in
der Frithe nach dem Aufstehen durchzufithren. Ubungen vor dem Schlafen-
gehen vertreiben bei manchen die bereits vorhandene Miidigkeit auf zu
lange Zeit. Auch sonst sollte fiir den geistig Tatigen jede Moglichkeit zu
Bewegungen beniitzt, der Weg zur Arbeitsstelle zu Fufl zurlickgelegt, vor
dem Schlafen ein kleiner Spaziergang unternommen werden. Vorziiglich
ist Sport, namentlich und an erster Stelle das Schwimmen, aber auch
Tennis, Reiten usw. Abendliches Turnen oder Rudern ist nicht immer zu
empiehlen.
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Sanfte Massage wirkt einschlifernd, wenn sie an geeigneten Personen
vorgenommen wird. Es handelt sich um leichte Streichungen den ganzen
Kérper entlang, von kurzer Dauer, unmittelbar vor dem Zubettgehen, bzw.
bereits im Bett.

Die Anwendung des elektrischen Stromes mit oder ohne Massage
kann gegebenenfalls Schlafstérungen vertreiben. Galvanisation und Fara-
disation sind im Gebrauch. Die Galvanisation des Kopfes, wobei die Anode
an der Stirn, die Kathode im Nacken aufgesetzt wird, ruft nach einer
Durchleitungsdauer von fiinf Minuten Schlafbediirfnis bei zahlreichen Per-
sonen hervor. Es wird auch das faradische Bad empfohlen, abends eine
Stunde vor dem Essen 10—20 Minuten. Es kann allerdings auch die gegen-
teilige Wirkung haben, nimlich Erregung statt Ermiidung hervorrufen, doch
soll es besonders bei blutarmen, schwichlichen Personen gute Erfolge zeitigen.
Die neueren Methoden der Arsonvalisation und Diathermie wurden mit Er-
folg verwendet. Uber die Wirkung der Diathermie, die bekanntlich auch
auf anderen Fillen Ausgezeichnetes leistet bei Schlaflosigkeit, dufiert sich
Braunwarth: Der Erfolg der Diathermierung ist etwa gleichzusetzen dem
eines lingerdauernden warmen Bades, aber er ist sicherer. Am besten
haben sich linger dauernde (bis 3/4stiindige) allgemeine leichte Diathermie-
anwendungen bewdhrt. Am besten sind die Erfolge bei Schlaflosigkeit in-
folge von Erregungszustinden nicht zu starken Grades. Eine giinstige
Beeinflussung wurde hier in 75°%, der Fille beobachtet. Auch bei man-
gelndem Ermiidungsgefithl und demzufolge erschwertem Einschlafen wurden
gute Ergebnisse erzielt; hier wurde meist eine stirkere Diathermierung
angewendet, die wohl den Stoffwechsel beeinfluflt. Unsicher war der Er-
folg, wenn bereits eine Gewdhnung an stirkere chemische Schlafmittel
vorlag. Goldscheider konnte sich ebenfalls von den Erfolgen der Dia-
thermieanwendung {iberzeugen. Er hilt es fiir lohnend, in geeigneten
Fillen einen Versuch damit zu machen, zumal er der Ansicht ist, daf es
sich dabei nicht nur um eine reine Suggestionswirkung handelt.

Luftbader stellen ein bedeutsames altes, aber dabei ganz modernes
Behandlungsmittel fiir Unstimmigkeiten des Nervensystem dar. Die An-
regung der Hauttitigkeit, die merkbare Einwirkung auf den Blutkreislauf
durch das Luftbad sind die korpetlichen Unterlagen fiir die eintretende
Umstimmung. Soweit nicht tagsiiber Luftliegebider genommen werden,
wird sich abends vor dem Schlafengehen ein Luftbad im Schlafzimmer von
10 Minuten Dauer bewihren. Der Patient ist dabei nur mit Hausschuhen
bekleidet und geht ruhig und gemichlich im Zimmer auf und ab, kann
auch gleichzeitig leichte gymnastische Ubungen ausfithren. Auch Freiluft-
liegekuren am Abend, die bis in die Nacht hinein fortgesetzt werden
(natiirlich nur in geeigneter, staubfreier und lirmloser Umgebung), wirken
auflerordentlich beruhigend und einschlifernd. Dabei muff man selbstver-
stdndlich so warm zugedeckt sein, dafl eine ablenkende Kiltewirkung nicht
eintritt. Aus eigener Erfahrung wissen wohl viele Menschen: wenn man
nachts mit Hitzegefithl und Unruhe aufwacht und setzt ein Glied oderin
der warmeren Jahreszeit den ganzen Kérper unbedeckt der Luft aus, so
wirkt das merklich beruhigend, die Hitzeempfindungen schwinden und in
kurzem schlaft man wieder ein. Hier offenbart sich die giinstige Beein-
flussung durch das kurze, teilweise nur értliche Luftbad in ganz auffallen-
der Weise.

Das Modernwerden der Luft- und Sonnenbéader hat, so begriilenswert
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es an sich ist, zu einem bedauerlichen Mifistand gefiihrt, nimlich dem Uber-
gebrauch und damit dem Miflbrauch dieser Heilmafinahmen. Manche
Menschen sind sich gar nicht bewufit, dafl es sich bei einem Sonnenbad
um eine hdéchst angreifende Belastung des Kérpers handelt. Sie legen sich
stundenlang in Luft und Sonne, und die Folge ist, — soweit es nicht un-
mittelbar zu Sonnenstich und Hautverbrennungen kommt, — eine schwere
Schidigung des Nervensystems. Eine Hauptklage ist dann das Auftreten
hartnickiger Schlaflosigkeit. Den angeblich so gesundheitsférderlichen
Sonnenbidern wird dann der Vorwurf gemacht, sie seien am Auftreten der
Schlafstérung schuld. Dieser Vorwurf ist vollkommen unberechtigt. Nicht
das Sonnenbad ist daran schuld, sondern seine falsche, iibermiflige An-
wendung. Auch die beste Medizin wird zum Gift, wenn sie in allzugrofler
Menge eingenommen wird. Fiir den nicht mehr an die freie Natur ge-
wohnten Kulturmenschen bringen Sonne und Luft nur Gesundheitsférderung,
wenn sie in verniinftigen Grenzen angewandt werden. Es ist immer be-
dauerlich, wenn eine gute Heilmethode durch kritiklose Anwendung in
Milkredit gebracht witd. Das ist zum Teil mit den Sonnenbidern durch
die Auswiichse bei ihrer Anwendung geschehen. Sonnenbider diirfen nur
in ertriglicher Dauer, am besten verkniipft mit Luftbaden im Schatten,
Wasserbaden und eventuell Leibesiibungen bentitzt werden. Dann werden
diese ganzen Freibademethoden als das erscheinen, was sie bei richtiger
Anwendung sicher sind: eine ausgezeichnete Hilfe zur Kriftigung und Ge-
sundheit des Nervensystems, eine bewdhrte Maflinahme im Kampf gegen
die Schlaflosigkeit.

Von den Eigenheiten des Hohen- und Seeklimas war bereits die
Rede. Es ist noch hinzuzufiigen, daff Hohenlagen zwischen 500 und 1000 m,
unter Umstinden auch etwas dariiber als besonders geeignet fir Schlaf-
losigkeit zu gelten haben. Von sehr groflen Héhen laBlt sich das im all-
gemeinen nicht sagen, wenn auch im einzelnen Fall gute Erfolge erzielt
werden mégen. Am Meer empfiehlt es sich jedenfalls eine Wohnung zu
wihlen, die nicht allzu nahe an der Kiiste liegt, da das unaufhérliche Ge-
rdusch der Brandung, das auf so viele Menschen einschlifernd und beruhigend
wirkt, dem Schlaflosen sich zum ruhestérenden Lirm gestalten kann.

Wichtig ist fiir guten Schlaf die rasche Abkiihlung wihrend der Nacht,
wie sie in so hervorragendem Mafle in den Gegenden um 1000 m Héhe,
auch an manchen Meeresgegenden zu verzeichnen ist. Klimaeigenheiten,
die firr die Atmungsorgane oft nicht vorteilhaft sind, bedeuten Férderung
fiir das ganze Nervensystem. Schlaf und Allgemeinbefinden wird in Gegen-
den mit rascher Temperaturverinderung oft erstaunlich besser, wihrend
beides in Gegenden mit gleichmifliger Wirme vielleicht keiner Besserung
zuginglich ist. Die Wahl eines geeigneten Sommeraufenthaltes ist deshalb
fiir den Stadtmenschen, der in 3 oder 4 Wochen seine naturgemifie Lebens-
weise fiir das Jahr erschopfen soll, von grofler Wichtigkeit. Wenn ein
ohnehin nervoser Mensch an einen Ort gerit, wo er infolge des Mangels
nichtlicher Abkiithlung auch noch den Schlaf verliert, so wird er nervoser
und weniger erholt nach Hause zuriickkehren als er fortging.

Der Nutzen einer Klimaverinderung kann Einbufe erleiden, wenn die
Lebensweise nicht dem beabsichtigten Ziel angemessen ist. Zu anstrengende
Gebirgstouren, zu langes Baden kosten Nervenkraft und verhindern aus
Ubermiidung den Schlaf. Die glinstige Wirkung von Klimaverdnderungen
im Urlaub ist iiberhaupt, dariiber muff man sich klar sein, zum Teil auf
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ganz andere Umstiinde zurlickzufiihren als das verinderte Klima selbst. Nicht
die Hohenluft, nicht der Seewind, nicht der Waldesduft tragen in erster
Linie an der Bessergestaltung des Schlafes Schuld, sondern die Umstellung
der gesamten Lebensweise, die mit der Entfernung aus dem gewohnten
Milieu, dem Beruf, dem Hasten der Stadt die nervenzerriittende, schlaf-
hemmende Ursache entfernt. Bei nervésen Menschen sind duflere Umstinde
von grofiem Einflufl auf die Stimmung, damit auf den Schlaf. Arger und
Unzufriedenheit mit einer Unterkunft in einem Hotel kénnen sich stérend
bemerkbar machen, und es ist durchaus empfehlenswert, mit einem Wechsel
hier nicht allzulange zu warten, sondern rasch entschlossen vorzugehen und
damit wichtige Zeit zu sparen. Fiir Menschen, die durch #uflere Bedin-
gungen des Reisens Aufregungen erleiden, ist das Aufsuchen eines Sana-
toriums oder Erholungsheims oft der sicherste Weg zur Wiedergewinnung
von Schlaf und Ruhe. Dort werden ihnen von hilfreicher Hand nerven-
storende Hindernisse aus dem Weg gerdumt.

Ein zum Teil eingreifendes, aber wirksames Mittel bei der Schlaflosig-
keit ist die Wasserbehandlung (Hydrotherapie). Die Art der Wasser-
anwendung wird durch die jeweils schlafhemmende Ursache bestimmt.
Marcuse zieht da, wo es sich im allgemeinen um Blutandrang zum Kopf,
um Himmern der Pulse, um Weiterarbeit des Gehirns trotz Eintritt der
Nacht handelt, ableitende Prozeduren heran, wihrend er bei Vorherrschen
einer Erregbarkelt des ganzen Korpers, des Gefiihls der Abgeschlagenhelt
und gleichzeitiger innerer Unruhe beruhigende Vollbider wihlt.

Zu den ableitenden Prozeduren gehéren die feuchte Leibbinde, feuchte
Wadenwickel oder feuchte Striimpfe, ein kaltes flieBendes Fuflbad oder
Wechselfu3bdder (erst warm, dann kalt) und kalte Sitzbidder. Kalte Fuf3-
bider sollen héchstens 2 Minuten lang wihren, bei flieBenden kalten Fuf3-
bidern kommt die doppelte Zeit in Betracht. Sie haben sich besonders
bei schlafstérender Kilteempfindung in den Fiissen bewidhrt. Uber die.
feuchten Striimpfe sind trockene wollene zu ziehen. Die Sitzbader sollen
ebenfalls nicht linger als 2z Minuten dauern und sich zwischen 15 und 20° C
halten. Die feuchte Leibbinde wird in einer Temperatur von ungefihr
25 C angelegt. Derartige Mafinahmen helfen bei manchen Personen sehr
gut, bei anderen nicht. Es empfiehlt sich, mcht allzulange bei Miflerfolg
die Versuche fortzusetzen.

Zu den beruhigenden Mafinahmen gehéren die feuchten Ganzpackungen
und liangerdauernde Bader. Sie sind im allgemeinen von besonderer und
zuverldssiger Wirksamkeit. Durch den Hautreiz und die Wirmeentziehung
bei der Ganzpackung tritt im Gehirn eine Verminderung der Blutmenge
ein und damit eine Geneigtheit zum Schlafen. Die Ganzpackung wird
nach Marcuse am besten in folgender Form vorgenommen. Ein grofles
Badetuch und eine Wolldecke werden auf dem Bett so ausgebreitet, daf}
die Wolldecke unten, das in kaltes Wasser getauchte und ausgewrungene
Badetuch oben zu liegen kommt. Die Wolldecke soll das feuchte Tuch
am Kopf- wie am Fuflende um je 15 Zentimeter iiberragen. Man schligt
nun das Leintuch rasch um den Koérper bis zur Achselhhle herum — die
Arme bleiben auflerhalb —, polstert die Zwischenriume zwischen den
Beinen mit dem Leintuch gut aus, schligt den oberen Zipfel um den Hals
herum und steckt ihn am Nacken ein. In der gleichen Weise lifft man
die Umwicklung mit der Wolldecke folgen, so dafl der ganze Koérper fest
eingepackt zu liegen kommt. Wegen der Riickstauung des Blutes gegen
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den Kopf mufl um die Stirn ein kalter Umschlag, wegen der starken
Wairmeentziehung, besonders an den Beinen, mufl an die Fufisohlen eine
Wairmflasche gelegt werden. Die Packung wird am besten abends vor dem
Schlafengehen angelegt, sie bleibt fiir gewdhnlich 3/s—1 Stunde liegen.
Ist der Patient in der Packung bereits eingeschlafen, so wird er nicht ge-
weckt, sondern die Packung wird erst im Laufe der Nacht entfernt. An
die Packung schliefit sich eine fliichtige Trockenreibung an. Wiederholungen
der Ganzpackung konnen tiglich oder, wenn die Wirkung nachdauert,
jeden zweiten Tag erfolgen.

Die Wirkung lafit sich verstirken, wenn man dem zur Packung ver-
wandten Wasser etwas Staffurter Badesalz zufiigt. Manche Menschen
kénnen die vollstindige Einwicklung nicht vertragen, ohne Angst- und
Beklemmungsempfindungen zu verspiren. Hier ist es zweckmifig, die
Packung nur bis zur Achselh6hle reichen zu lassen, und iiber Hals und
Schultern eine eigene kreuzweise angelegte Binde zu verwenden. Bei
nervoésen Kindern insbesondere ist es notwendig, die Packung nicht allzu
hoch reichen zu lassen. Kinder schlafen hiufig wihrend der Packung bereits
so fest ein, daff man sie nach Ablauf von dreiviertel Stunden ruhig ent-
fernen kann, ohne daf} ein Erwachen zu befiirchten ist. Die Ganzpackung
stellt eine ziemlich eingreifende Mafinahme dar, so dafl ihre Anwendung
bei blutarmen Menschen oder solchen, die sonst sehr von Kriften sind,
nicht angebracht ist. .

Ermiiddend wirkt ein warmes Bad abends vor dem Schlafengehen.
Keinesfalls darf bei seiner Anwendung ein allgemeines Schema fiir alle
Schlaflosen beniitzt werden. Es darf nicht zu heifl sein, weil sonst leicht
unangenehme Herzempfindungen oder Kopfschmerzen auftreten konnen, die
dann das Einschlafen erst recht erschweren. Die Dauer darf nicht zu lang
sein, bei Kindern sind fiinf Minuten meistens vollkommen ausreichend. An-
schlieflendes Frottieren des ganzen Koérpers bewirkt Erweiterung der Haut-
gefifle und unterstiitzt infolgedessen die erwiinschte Blutableitung vom
Kopf. Bei linger fortgesetzten warmen Biddern ist es gut, nach 10 Minuten
das Badewasser um 2—3° C abzukithlen. Die Temperatur soll ungefihr
32—34°% C betragen, bei leicht frierenden, blutarmen Personen 2° mehr.
Langer als 30 Minuten wird man nicht baden, und auch das ist fiir sehr
viele Personen schon zu lang. Das Auflegen eines kaltfeuchten Umschlags
auf den Kopf widhrend des warmen Bades kann sich als vorteilhaft er-
weisen. Das Badezimmer soll nicht zu heifl sein, insbesondere auch nicht,
wie man es zuweilen antrifft, mit Dampf so angefiillt sein, dafl man kaum
mehr die Hand vor den Augen erblickt. Derartige Fehler kénnen die
schlafmachende Wirkung des Bades beeintrichtigen, ja die Schlaflosigkeit
steigern.

Aromatische Zusitze zum Bad (Fichtenextrakt, Kiefernextrakt) ver-
stirken schon durch ihre angenehm beruhigende Wirkung den schlaf-
férdernden Einflu des Bades. Kohlensiure- und Sauerstoffbider wirken
beim einen Patienten durch Ermiidung schlafférdernd, beim andern erregend.
Bei ihrer Anwendung ist deshalb gewisse Vorsicht geboten. Gute Schlaf-
forderer sind vielfach die natiirlichen Heilquellen. Der eigentlich wirkende
Bestandteil diirfte dabei wohl die Wirme sein, aber auch sonst ist der auf
den ganzen Korper in vielfacher Hinsicht giinstig einwirkende Gehalt an
Salzen usw. von Bedeutung. Bei nervésen Personen, die immer miide und
schlaff sind, diirfen warme Bider keinesfalls zu lange ausgedehnt, wenn
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iiberhaupt angewandt werden. Das eintretende Miidigkeitsgefiihl nach dem
Bad kann sonst so stark werden, dafl es gleich einer anderen Ubermiidung
den Schlaf nicht zustande kommen lifit. Im iibrigen ist die von Laien
oft geduflerte Ansicht, dafl warme Bider schwichend auf den Korper ein-
wirken, nicht berechtigt. Sie rufen in der Hauptsache das Gefithl der
Midigkeit hervor, damit eine fiir guten Schlaf natiirliche Grundlage. Die
objektive Ermiidung, die also auf eine ,,Schwichung* hinweisen wiirde, ist
dagegen gering. Bei iibermiflig ausgedehnten Béddern kann allerdings, wie
bei jedem Ubermafi, eine Schwichung des Korpers und Verminderung der
Schlaffihigkeit eintreten.

Seelische Behandlung.

Vielen arztlichen Mafinahmen bleibt ohne tatkriftige Mithilfe des
Patienten der Erfolg versagt. Der Wille des Patienten hat auf das Schlaf-
finden den grofiten Einflul. Bei nervésen Menschen handelt sich das ganze
Problem der Schlaflosigkeitsbehandlung oft nur um eine Erziehung des
Willens, um eine Richtiglenkung zersplitterter Energien.

Der Schlafsuchende muf} sich, — so wird es in jeder Anweisung von
arztlicher Seite heiflen — vor inneren Erregungen und Spannungszustinden vor
dem Schlafe bewahren. Er aber wird darauf hinweisen, daf} die erregenden
und wachhaltenden Bilder gegen seine innerste Absicht sich vor seinem
Auge aufrollen und ihr Leben abzuspielen beginnen. Es gibt Zustinde
nervéser Herabstimmung, wo in der Tat auch kriftige Willensbemiihungen
versagen. In vielen Fillen hilft aber eine Schulung und Erziehung des
Willens, den Reizzustand allmihlich zu verbessern und schlieflich ver-
schwinden zu lassen. Die Schulung des Willens darf nicht erst am Abend
beginnen, sondern muf’ dem ganzen Leben den Stempel aufdriicken.

Stérende Reize sind nach Moglichkeit zu entfernen. Dann mufl der
Wille aber auf das Einschlafen gerichtet sein. Gerade bei nervésen
Menschen ist es bekanntlich am leichtesten moglich, den Willen so auf
das Erwachen zi# dirigieren, daf} sein Einflu} die ganze Schlafzeit hindurch
wirksam bleibt und Erwachen zur bestimmten Stunde eintritt. Gerade bei
nervosen Menschen mufl deshalb bewufiter Wille auch auf das Einschlafen
fordernd einwirken. Kinder weigern sich oft, zu schlafen, weil sie nicht
miide sind, nicht einschlafen ,,kénnen®, und weil ein anderes Wachziel sie
lockt. Lenkt man nun ihren Willen auf das Schlafen, indem man ihnen
beispielsweise etwas fiir den Fall des Einschlafens verspricht, was ihnen
erringenswert erscheint, oder indem man sie sonst von der Notwendigkeit
des Schlafens iiberzeugt, so schlafen sie in wenigen Minuten ein. Der
Wille hat den zum Schlafen nétigen Nervenleitungen den richtigen Impuls
gegeben.

Der Arzt kann hier immer nur als Helfer den Weg zeigen, der zum
Ziel fithrt. Die eigentliche Arbeit leisten, den Weg gehen, mufl der Patient
selbst. In sehr vielen Féllen kann man geistige Erregungen, die scheinbar
unabweisbar sind, willentlich ablenken. Anfangs erscheint es unméglich,
Ubung laft es erlernen. Einzelne Riickfille schaden nichts, wesentlich ist
das durchschnittliche Verhalten. Man darf sich nicht auf Jede Verfiithrung
zum Durchdenken der erregenden Gedankenreihen einlassen, mufl sie ab-
sichtlich auf die spitere Zeit des Wachens verschieben. Wenn ein Er-
miidungsgefiihl auftritt, mul man ihm nachgeben, und darf es ja nicht.
verschieben wollen, bis etwa ein Gedanke, der einen soeben beschiftigt,
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zu Ende durchgedacht ist. Fiir den Mann, der miihsam Schlaf sucht, ist es
notig, den Strohhalm zu beniitzen, der sich ihm bietet, und nicht darauf zu
warten, bis ihm vielleicht spiter einmal eine feste Holzstange gereicht wird.

Die Konzentrierung der Gedanken auf das eine Ziel: Schlafenwollen,
schliefit die Beniitzung kleiner Hilfsmittel und Kunstgriffe nicht aus. Kant
litt viel an Anfillen gichtischer Art, die ihn vor Schmerzen nicht schlafen
lieBen. Das Mittel, mit dem sein Wille doch den Schlaf herbeizwang,
schildert er im ,,Streit der Fakultiten*. ,Nun aber, aus Ungeduld, am
Schlafen mich gehindert zu fithlen, griff ich bald zu meinem stoischen
Mittel, meinen Gedanken mit Anstrengung auf irgendein von mir gewihltes
gleichgiiltiges Objekt, was es auch sei (z. B. auf den viel Nebenvorstellungen
enthaltenden Namen Cicero) zu heften: mithin die Aufmerksamkeit von
jener Empfindung abzulenken; dadurch diese dann und zwar schleunig
stumpf wurde, und so die Schlifrigkeit sie iiberwog, und dieses kann ich
jederzeit bei wiederkommenden Anfillen dieser Art in den kleinen Unter-
brechungen des Nachtschlafs mit gleich gutem Erfolg wiederholen. Daf}
aber dieses nicht etwa blofl eingebildete Schmerzen waren, davon konnte
mich die des anderen Morgens frith sich zeigende glithende Réte der Zehen
des linken Fufles iiberzeugen.*

Der Wille, um die kérperlich schlafstérende Ursache der vorhandenen
Schmerzen zu iiberwinden, mufy im allgemeinen grofler sein als der Wille,
anstiirmende Vorstellungen erregenden Inhaltes abzulenken. Unterstiitzend
wirkt oft die Vorstellung eines wiegenden Kornfeldes, einer geruhigen Geé-
schichte, das Zihlen von eins bis hundert, die Vorstellung einer springen-
den Schafherde usw. Die Aufmerksamkeit ist hier auf einen kleinen Teil
des groflen Denkfeldes gelenkt; beunruhigende, weitergreifende Gedanken
werden von diesem magischen Kreis ferngehalten. Der Physiologe Jo-
hannes Miiller, dessen Schilderung der ihm beim Einschlafen vor-
schwebenden optischen Gebilde bereits Erwdhnung fand, sagt {iber seinen
eigenen Schlafwillen: ,,Manche, wie ich selbst, kénnen sich schlafen machen,
wenn sie wollen, wenn sie sich gedankenruhig hinlegen®.

Die Ausschaltung der gedankenerregenden Dinge ist indes nicht durch-
aus zu verallgemeinern. Fiir gewdhnlich ist es richtiger, die Erledigung
des erregenden Briefes auf den nichsten Tag zu verschieben. Bei manchen
Menschen ist es aber besser, den Brief sofort abzufassen, sei es auch mitten
in der Nacht, und dadurch die immer wiederkehrende Schlafhemmung zu
beseitigen. Dinge, die fortwidhrend beunruhigen, sollen noch ausgesprochen
werden, an den Freund, an die Frau; damit allein haben sie die Gefihr-
lichkeit oft schon verloren.

Der Wille, einzuschlafen, fiihrt oft zu einer Selbstsuggestion, die
sogar erkannt sein darf und doch die Wirksamkeit nicht verliert. Rein
suggestiv ist die Wirkung, wenn an Stelle eines Schlafmittels ein unschid-
liches Pulver gegeben wird, in dem etwa Zucker noch der eingreifendste
Bestandteil ist. Das ist immer ein gefahrliches Mittel, das von vielen
Arzten grundsitzlich verworfen wird. Versagt die Wirkung, so ist das
Vertrauen geschwunden, und auflerdem sind Dauererfolge iiberhaupt durch
Wahrhaftigkeit und aufgeklirte Mitarbeit des Patienten sicherer zu erzielen.
Immerhin kann auch das in geeigneten Fillen helfen. Aber schlafsugge-
rierend wirkt oft schon das Bewuf3tsein, auf dem Nachttisch ein wirksames
Schlafmittel liegen zu haben, das im Notwendigkeitsfall genommen werden
kann. Es gibt Fille, wo bei anhaltender Schlaflosigkeit durch Wochen
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hindurch nur durch das Bereitstellen eines Schlafmittels Schlaf erzielt
wurde, ohne dafl jemals das Einnehmen des Mittels selbst notwendig wurde.
Die Beruhigung, die in dem Gedanken liegt, sich im Notfall jederzeit helfen
zu koénnen, schuf die erforderliche Schlafbereitschaft. Im Lauf der Wochen
stellt sich dann Gewdhnung an den Schlaf ein, so daB selbst die Bereit-
stellung des Schlafmittels weggelassen werden kann.

Eine Suggestion liegt schliefilich auch dem Glauben zugrunde, den
der Arzt im Kranken wecken und befestigen muf}, dafl er unter bestimmten
Umstdnden sicher schlafen kann. Diese Uberzeugung unterstiitzt oft ent-
scheidend alle Hilfsmaflnahmen. Der Patient stellt sich aus seiner bis-
herigen Furcht vor der Nacht, aus seiner Angst: ,Ich werde wieder nicht
schlafen konnen* in ein zuversichtliches ,,Heute Nacht kann ich schlafen
um, und damit ist ein wichtiger Fortschritt erzielt. Der Glaube befestigt
sich, sobald eine geeignete Hilfsmafinahme gezeigt hat, von welcher Seite
aus die Schlaflosigkeit erfolgreich anzupacken ist. Mit richtiger Hypnose
sind wechselnde Erfolge zu erzielen. Man wird sie nicht unnétig anwenden,
insbesondere die dafiir geeigneten Personen sorgfiltig auswihlen. Vielfach
ist es zweckmiflig, die Hypnose nicht vor dem Schlafengehen vorzunehmen,
sondern schon im Laufe des Tages, so dafl ihre Wirkung als spithyp-
notische Suggestion zur Geltung kommt.

In geeigneten Fillen ist von psychoanalytischer Einwirkung Heil-
einwirkung zu erwarten. Stekel filhrt eine Kategorie von Kranken an,
bei denen derartige Behandlung am ehesten zur Heilung fithren wird. Die
Erschwerung des Einschlafens wird bei ihnen immer grofler, spiter und
spater naht ihnen der Schlaf, um 4 Uhr, um 5 Uhr. Notgedrungen stehen
sie immer spiter auf. Bei einem vermégenden Mann, der nicht unbedingt
an eine bestimmte Stunde des Arbeitsbeginns gebunden ist, kann es
schlie8lich so weit kommen, dafl er den Tag iiber schlift und die Nacht
zum Tage machen muf}. Eine innere Verklemmung liegt hier zugrunde;
die bosen Instinkte, gegen die der Mensch kidmpfen mufi, regen sich im
Dunkel der Nacht. Sie zwingen zur Schlaflosigkeit. Wenn es gelingt, so
sagt Stekel, die Quelle zu finden, aus der die Affekte immer neu gespeist
werden, und die rebellischen Stréme abzuleiten, dann tritt rasch Heilung,
Schlaf ein. Zur Erhellung der hier unbewuflt wirkenden Seelenstrémungen
kann die Psychoanalyse dienen.

Den der Schlafstérung zugrunde liegenden seelischen Stromungen, wie
sie die Adlersche Individualpsychologie versteht, ist gleichfalls auf psycho-
analytischem Wege am zuverlissigsten beizukommen. Der Kranke muf}
soweit gebracht werden, dal er die inneren Zusammenhinge der seelischen
Unterlagen mit den nervésen Erscheinungsformen (Schlaflosigkeit) erkennt
und auf die Durchfithrung seiner beispielsweise auf Unverantwortlichkeit
gerichteten (unbewufiten) Pline verzichtet. Wenn er erfafit hat, daf die
Schlaflosigkeit kein iiber ihn hereingebrochenes, unverschuldetes Schicksal
ist, sondern daf} sie ihm ohne sein Wissen als Mittel fiir einen zu er-
reichenden Zweck dienen soll, dann kann er sie bewufit und willentlich —
und erfolgreich bekdmpfen. Nicht immer wird ein rascher Erfolg eintreten,
aber auch er lifit sich bei richtigem Verhalten von Arzt und Patienten
erzielen. Dem Patienten mufl -seine fiktive, unverstandene und logisch
widerspruchsvolle Leitidee offen aufgewiesen werden. Er mufl soweit
kommen, dafl er auch fiir die ihm schliefllich bewufit gewordene Finte
der Schlaflosigkeit die Verantwortung {ibernimmt. Die schrittweise Aufklirung
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der Individualpsychologie erfolgt in wohlwollender Weise und muf} zur
Ermutigung fiihren.

Ist die Ursache der Schlafstérung einmal erkannt, so wird unter Um-
stinden verschiedenes versucht werden miissen, ehe der richtige Hilfsweg
gefunden wird. Geduld ist zuweilen erste Bedingung fiir richtige seelische
Eirstellung. Gerade nervose Naturen werden oft erst unter Fithrung eines
verstehenden Arztes, nicht allein, finden, was ihnen forderlich ist. Jeder
Mensch ist anders, jeder muf} sich auch anders verhalten.

23. Schlafmittel.

Ursichliche Behandlung der Schlaflosigkeit ist erstrebenswert. Thre
Moglichkeiten sind, wie sich gezeigt hat, vielseitig und erfolgversprechend.
Trotzdem sind die chemischen Schlafmittel Behelfe, die in verschiedenen
Lagen nicht zu vermeiden und fiir die wir dankbar sind. Sie sollen im
Einzelfall helfen, besonders bei kérperlich begriindeten Schlafstérungen und
akuten Erregungszustinden. Ein Schlafmittel, das alle paar Monate oder
Wochen einmal eingenommen wird, kann bei richtiger Dosierung keinen
Schaden anrichten, und es wire verfehlt, theoretischer Bedenken halber
hier auf einen erwiinschten Augenblickserfolg zu verzichten. Wer auf der
Reise im Schlafwagen keinen Schlaf findet, aber am Morgen mit ausge-
ruhtem Kopf zu einer Besprechung am Reiseziel eintreffen mufl, wird mit
Erfolg ein Schlafmittel gebrauchen. Im Einzelfall ist es gut. Dauernder
Gebrauch freilich fiihrt zu neuer Schidigung. Bei dauernder Schlaflosigkeit
ist deshalb die Verwendung von Schlafmitteln keine Heilmethode. Die
Ursache der Schlafstérung wird ja auf diesem Wege nicht entfernt.

Gewohnung an Schlafmittel mufl vermieden werden. Die Gewdhnung
geht immer mit einem Unwirksamerwerden kleiner Mengen einher. Es
ergibt sich daher, um Wirkung zu erzielen, die Notwendigkeit stindiger
Steigerung der Menge des beniitzten Schlafmittels. Die unangenehmen
und teilweise schidlichen Nebenwirkungen, die mit allen Schlafmitteln
irgendwie verkniipft sind, und die bei kleinen Mengen nicht zur Geltung
gelangen, treten jetzt in den Vordergrund. Der Patient verlafit sich auf
die augenblickliche Hilfe und versiumt es daher, eine der natiirlichen Be-
handlungsmethoden seiner Schlaflosigkeit konsequent durchzufithren und
zum Erfolg zu bringen. Hierin ist vielleicht die gréite Gefahr der steten
Anwendung von Schlafmitteln zu erblicken. Denn je linger eine ursich-
liche Behandlung der Schlaflosigkeit hinausgezdgert wird, um so fester
hingt sie sich ein und um so schwieriger ist sie schliefllich zu beeinflussen.
Das Schlafmittel versetzt den Gewdhnten unter Umstinden in einen Zu-
stand der Abhdngigkeit, der Willenlosigkeit und Sklaverei, wie er sonst
nur bei Morphinisten und Kokainisten zu beobachten ist.

Fiir den Augenblick freilich kann ein Schlafmittel sehr geeignet sein,
um Nervenkraft und Lebensmut wieder herzustellen. Der erregte Mensch
findet in der Nacht vor der Entscheidung, vor dem Examen, vor der Kon-
ferenz Ruhe, Schlaf und damit am nichsten Tag die Méglichkeit des Klar-
denkens. Der Kranke, dessen Umherwerfen im Bett sein schwaches Herz
noch mehr belastet, holt sich mit dem durch ein Schlafmittel herbeige-
zwungenen Schlaf Kraft und Erholung fiir das ruhebediirftige Organ. Ein
krankhafter Erregungszustand wird durch eine Nacht ausreichenden Schlafes
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giinstig beeinfluft. In Krankenhdusern und Irrenanstalten kann sich aus
Fuferen Griinden die Verabreichung eines Schlafmittels als notwendig
erweisen. Die Kranken schlafen in gemeinsamem Saal, das Stdhnen oder
Seufzen eines anderen Kranken, der Schein der Nachtlampe bedingen Reize,
die den ohnehin zu Schlaflosigkeit neigenden Kranken des Schlafes voll-
stindig berauben. Die Reize lassen sich nicht entfernen, Einzelzimmer
stehen nicht zur Verfigung; durch ein Schlafmittel 1aft sich wenigstens
ihre Wirkung ausschalten. Oder ein Geisteskranker ruft und schreit in
seinem Erregungszustand die ganze Nacht hindurch und hindert dadurch
die anderen Kranken im Zimmer oder im Haus am Schlafen. Die Riick-
sicht auf die anderen Kranken erfordert hier die Beruhigung des Tobenden
durch ein Schlafmittel. Gerade in Irrenanstalten wird man ohne Schlaf-
mittel nicht auskommen konnen.

Die Anwendung von Schlafmitteln ist also am Platz, wenn eine ein-
malige rasche Wirkung notwendig ist, wenn Schmerzen, Husten usw. storend
in die Nachtruhe eingreifen, wenn — wie auf der Reise — die eigent-
lichen Behandlungsmethoden nicht anwendbar sind. Auch zur allgemeinen
Kriftigung des Nervensystems, die riickwirkend auf die Schlaflosigkeit
giinstigen Einflu hat, kann sich kurze Anwendung von Schlafmitteln er-
folgreich erweisen. Geschickte Benutzung kann es erreichen, dafl sich der
Kranke in die Schlaffihigkeit allmahlich wieder ,einschleicht®.

Zur Vermeidung einer mifibrauchlichen Gewdhnung ist ein seltener
Gebrauch von Schlafmitteln Voraussetzung. Nebenher mufl immer die
eigentliche Behandlung laufen, die das Schlafmittel stindig entbehrlicher
macht. Keinesfalls soll ein Schlafmittel tiglich beniitzt werden, und auch
mit den Mitteln selbst soll bei lingerer Anwendung abgewechselt werden,
um eine GewShnung an ein bestimmtes Medikament im Sinn des Unent-
behrlichwerdens nach Méglichkeit hintanzuhalten.

Eine Reihe gut wirkender Schlafmittel kommt fiir die Behandlung des-
halb nicht in Betracht, weil mit ihrem Gebrauch unerwiinschte Neben -
wirkungen und Schadigungen des Kérpers verkniipft sind. Nur solche
Schlafmittel sollen Verwendung finden, die bei den gebrauchlichen Dosen
auf Herz, Nieren usw. nicht schiadigend einwirken. Auch die Einwirkung auf
das Nervensystem, die ihren Ausdruck darin findet, daf3 die Erholung nach
einem Schlafmittel im allgemeinen nicht so rein und vollkommen ist wie
nach natiirlichem Schlaf, darf nicht als merkliche Schidigung erscheinen.
Eigentiimlicherweise haben die meisten Schlafmittel eine hemmende Wirkung
auf die Darmtitigkeit, wirken also verstopfend. Sie sind also ganz beson-
ders unangebracht bei Schlaflosigkeit, die Unregelmifiigkeiten in der Darm-
verdauung entspringt, weil sie hier die stérende Ursache noch linger im
Korper zuriickhalten. In der Dosierung der Schlafmittel ist auf diese
Eigenschaft Riicksicht zu nehmen; denn gegebenenfalls kommt es zu einer
Anhiufung der Mittel im Darm und zu einer stirkeren als der beabsich-
tigten Wirkung.

Es laft sich auch nicht sagen, dafl alle Schlaflosen von der Wirkung
der Schlafmittel befriedigt sind. Manche Menschen, die sie ausprobiert
haben, verlassen die Schlafmittel wieder und verzichten lieber auf einen
Teil ihres Schlafes als sich am nichsten Tage Empfindungen auszusetzen,
die ihnen unangenehm sind. Nicht zu verwundern ist es, dal ein Schlaf-
mittel, das den einen restlos befriedigt, von einem andern nicht geschatzt
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wird, und dafl ein Mensch von einem Schlafmittel Erfolg, vom andern
keine erfreuliche Wirkung verspiirt. Denn da die Schlaflosigkeit keine
Erkrankung an sich ist, sondern das Anzeichen der verschiedensten Stérungen,
so wird, je nachdem die zugrunde liegende Ursache dem Schlafmittel einen
Angriffspunkt bietet oder nicht, die Folgewirkung auch auf das Symptom,
die Schlaflosigkeit, sich gestalten.

Das wirksamste Schlafmittel kann also ein Medikament zur Linderung
der Schmerzen, zur Stillung des Hustens sein. Es sind oft geringe
Dosen eines schmerzstillenden Mittels nétig, um Schlaf zu erzielen, wihrend
im gleichen Fall sehr grofle Mengen eines Schlafmittels verabreicht werden
mufiten, und dann doch die Wirkung nicht so nachhaltig wire. Das ist
mit ein Grund, warum bei vielen Leuten das schmerzlindernde Aspirin als
ausgezeichnetes Schlafmittel wirkt.

Schlafbringend wirken bei Unruhe und Erregung die nervenberuhi-
genden Mittel (Sedativa). Hierher gehéren Baldriantropfen und die an-
deren Baldrianpriparate sowie die Bromverbindungen. Linger fortgesetzte
Anwendung von Brompriparaten erweist sich oft als undurchfithrbar, weil
sich infolge Riickhaltung und Anhédufung des Broms im Korper nicht selten
Hautausschlige, Schleimhauterkrankungen, Magendarmstérungen, Gedicht-
nisminderung usw. einstellen kénnen.

Die eigentlichen Schlafmittel im engeren Sinn (Hypnotika) stellen
sich chemisch als Verbindungen der Fettreihe dar. Sie besitzen die Eigen-
schaft, auf Teile des Zentralnervensystems funktionshemmend, lihmend
einzuwirken. Es geniigt, die Empfindlichkeit bestimmter Grof$hirnabschnitte
herabzusetzen, um sie fiir Reize, die sonst schlafstérend wirken wiirden,
unempfinglich zu machen. Dadurch wird die bereits vorhandene Schlaf-
bereitschaft so gesteigert, dafl wirklich Schlaf eintritt, der in geeigneten
Fillen und bei - hinreichender Dosierung des Mittels auch lange Zeit
anhilt. Die flichtigen Verbindungen der Fettreihe sind nicht geeignet,
weil sie zu rasch wieder aus dem Korper entfernt werden und auch
durch Reizwirkungen auf die Schleimhiute der Verdauungs- und Atmungs-
organe Schidigungen hervorrufen. Brauchbar erweisen sich nicht fliichtige
Stoffe, die sich in kaltem oder warmem Wasser l6sen und allmihlich von
der Schleimhaut der Verdauungsorgane aufgenommen werden, um auf dem
Umweg iiber das Blut zur Stelle ihrer Wirksamkeit zu gelangen.

Es gibt Schlafmittel wie Sand am Meer. Schon aus diesem Grund
sind sie nicht einzeln anzufiihren. Auch sonst ist niemanden damit etwas
gedient. Die Schlafmittel werden in den Apotheken nur gegen irztliche
Verordnung abgegeben, um Miflbrauch zu verhiiten. Die Auswahl des
Mittels fiir den einzelnen Kranken, die richtige Dosierung ist Sache des
Arztes.

Von den Hypnotika der Fettreihe sind, — um kurz auf ihre chemische
Zusammensetzung hinzuweisen — chlorhaltig u. a. das frither viel verwandte
Chloral, chlorfrei das Paraldehyd usw., Harnstoffabkémmlinge sind u. a.
Veronal, Luminal, Medinal usw., bromierte Harnstoffabkommlinge u. a.
Adalin, schwefelhaltig Trional usw. Man hért zuweilen die Bemerkung,
die grofie Anzahl der Schlafmittel beweise schon, dafl es ein wirklich wirk-
sames nicht gebe; wire ein sehr gutes gefunden, so wiirde es von selbst
in allen Fillen Anwendung finden. Diese Bemerkung ist nicht richtig.
Die Schlaflosigkeit ist, wie immer betont, nur ein Anzeichen der ver-



Schlafmittel.

schiedensten Leiden und Stérungen. Der Angriffspunkt der Schlafmittel
muf} also auch immer an anderer Stelle stattfinden. Ein einziges Schlaf-
mittel wird sich daher wohl niemals, — und sei es noch so wirksam, —
als ausreichend erweisen.

Schlufiwort.

Und drum zuguterletzt: Schlaf ist nicht moghchP Trotz aller Methoden,
die anderen helfen?

Gut, dann zeigt sich eben, 'daf} es nur eine einzige Methode glbt d1e
wirklich zum Erfolg fiihren kann: ausfindig machen, warum gerade
in diesem einen Fall die Schlaflosigkeit sich eingeschlichen
hat, wo die Ursache liegt, wie sie beschaffen ist und wie man ihr bei-
kommen kann. Gesellt sich zur Losung dieser Verstandesprobe noch
Geduld und Energie, so wird sich sicherlich der Weg zeigen, auf dem die
Ursache zu entfernen ist, ihre Ausstrahlungen zunichst zu lindern sind.
Eine unheilbare nervése Schlaflosigkeit gibt es nicht.
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Mit 26 Abbildungen im Text
1923. Steif kartoniert 4— Goldmark

Der Verfasser erfreut sich schon seit ldngerer Zeit eines sehr gufen
Namens durch seine Kunst, medizinische Dinge gemeinversténdlich darzustellen.
Er hat die ihm gestellte Aufgabe, ein Buch iiber Herz und Bluigefdfie fiir
gebildete Laien zu schreiben, mit gewohntem Geschick gelost. Die Kunst,
schwerfafiliche Stoffe fiir Laien anschaulich darzustellen, macht immer weitere
Fortschritte; dabei wird der frither iibliche, bieder volkstiimliche Ton immer
mehr ersetzt durch die Schreibweise, auf die unsere Gebildeten eingestellt
sind und die sie auch von gemeinverstdndlichen Darstellungen aus den

anderen Wissenschaften her gewohni sind. Das Buch ist vortrefflich aus~ ’

gestattet und enth&lt eine Reihe neuer, sehr anschaulicher Abbildungen. Es
kann bestens empfohlen werden.
Prof. Kerschensteiner i. Miinch. Med. Wochenschrift.

Wetter und Klima

lhr Einfluf auf den gesunden und auf den kranken Menschen

von

Prof. Dr. R. Geigel

1924. Broschiert 7.80 Goldmark
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Das Buch nimmt in erschdpfender Weise Stellung zu allen klimatischen
und Witterungseinfliissen auf den menschlichen Kérper. Es werden nichf nur
der Einfluff von Hitze und Kélte, Wind, Regen und Schnee in den verschie~
denen Zonen und Breitengraden auf den menschlichen Kérper behandelt,
sondern auch der der Bewdlkung, des Luftdrucks, der elektr. Spannung usw.
Den Bergsteiger diirfte besonders die Beschreibung der der Seekrankheit
verwandten Bergkrankheit interessieren. Ganz eingehend beschéftigt sich
das Buch mit der hygienischen und gesundheitlichen Bedeutung der Kleidung,
wobei der Verfasser nicht nur an Anzug und Kleid, Hul und Stiefel gedacht
hat, sondern auch der die Augen schiifzenden Glédser gegen Sonnen- und
Gletscherbrand usw. Das Schlufikapitel iiber die Akklimatisation wird bei
der heutigen Auswanderungslust besondere Beachiung finden.
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