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Demonstration eines Falles mit Aneurysm�. 
der Arteria cerebri media. 

Von 

F. Gerstenbrand.

Vorgestellt im Rahmen eines Seminarabends der Psychiatrisch-Neurologischen 
Universitätsklinik Wien (Vorstand: Prof. Dr. H. HoFF). 

Mit 3 Textabbildungen. 

Dr. G.: Es handelt sich um den 28jiihrigen Pat. W. V., der im Novem­
ber 1953 wegen eines Verwirrtheitszustandes au{ die Psychiatrische Klinik 
aufgenommen wurde. Die Einweisungsdiagnose lautete auf akute Menin­
gitis. Boi der Aufnahme bestand bei dem Pat. eine wechselnde Bewußt­
seinslage. Er war zeitweilig hochgradig verwirrt und desorientiert und 
zeigte eine pAychomotorische Unruhe. In der zwischendurch bestehenden 
Pl:.ase klaron Bewußtseins konnte der Pat. zusammenhängend über die 
Vodällo der lctzton Tage berichten. 

Seit einigen Wochen schon litt der Pat. an zeitweiligen Kopf­
schmer.t1en, tlie er im Bereich der Stirn angab. Am Tag ,or der Auf­
nahme bemerkte er wieder leichte Kopfschmerzen und einen un­
charakteristischen Scb,\indel. Am Xachmittag, nach der Arbeit, wurde 
dem Pat. am Weg vom WC. plötzlich übel. Nach einer l'asch ein­
setzenden Benommenheit brach er noch am Gang zu seinor \,Vohnung 
zusammen. Wie die Angehörigen berichteten, bestand sofort oine tiefe 
Bewußtlosigkeit, dio für eine halbe Stunde anhielt. Danach begrmn 
der Pat. wieder zu reagieren und sprach verwirrt. In oinom deliranten 
Zustand war er hochgradig motorisch unruhig. Er erlebte Partisanen­
kämpfe, Granateinschlii.ge und klagte über unerträgliche Kopfsclm1er1.cn. 
Gegen Abend wurde der Pat. wieder geordnet und klar. Er gab an, daß er 
starke Kopfschmerzen in der Stirngegend sowie Schmerzen im� ackon hiitte. 
Außerdem klagte er über Verschwommensehen und Flimmern vor den 
Augen. Nachts trat abermals für eine Stunde eine neuerliche tiefe Bewußt­
losigkeit auI, die in einen Verwirrtheitszuatand überging. Der Pat. hatte 
Brechreiz und &brechen. Gegen Morgen war er wieder geordnet und 
weitgehendst klar. Epileptische Anfülle wurden von den Angehörigen 
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