Ein Beitrag zur Frage der ProzeBfihigkeit Geisteskranker
im EhescheidungsprozeB.

Von
Dr. med. Franz Kapp, Kéln.
Strafanstaltsmedizinalrat, Facharzt fiir Nervenkrankheiten.

Wenn im EhescheidungsprozeB die Frage auftaucht, ob der eine Ehe-
gatte geisteskrank ist, dann wird die besonders schwierige Frage der
ProzeBfahigkeit dieses Teiles akut. ProzeBunfihig ist, wer geschéfts-
unfihig, beschrinkt geschiftsfihig oder entmiindigt ist. Als prozeB-
unfihig kann dabei auch jemand erklirt werden (s. Vorkastner in Bum-
kes Handbuch der Geisteskrankheiten 4, 359), wenn seine ProzeBfiihrung
krankhaft beeinfluBlt erscheint, auch ohne daf er deshalb generell ge-
schaftsunfibig zu sein braucht. Es ist so méglich, Prozesse von geistes-
gestorten Menschen (auch Querulanten), die sich durch ihre Prozesse
nur schidigen wiirden, zu verhindern.

Auf der andern Seite ist der wegen Geistesschwiche Entmiindigte
im EheprozeB (z. B. Scheidung, Anfechtung) prozefifahig (§ 612 ZPO.).
Dags fithrt manchmal zu Schwierigkeiten, wie der folgende Fall zeigen soll:

Eine an Schizophrenie leidende, aber in leidlicher Remission befind-
liche Frau hatte gegen ihren geistig gesunden Mann Ehescheidungs-
klage eingereicht wegen Ehebruchs, worauf der Mann Widerklage wegen
Ehebruchs bzw. ehewidriger Beziehung erhob. Die Ehe wurde daraufhin
unter Schuldigerklirung der Kligerin geschieden. Erst in dem Be-
rufungsverfabhren (3 U 205/85 OLG. Koéln) wurde auf die Krankheit
der Frau hingewiesen, und ich wurde zu einem Gutachten iiber die
Ehefrau aufgefordert. Der BeweisbeschluBl lautete:

»Es soll von Amts wegen Beweis erhoben werden dariiber, ob die
Kligerin sich in einem seiner Natur nach nicht nur voriibergehenden
Zustand krankhafter Storung der Geistestéitigkeit befindet, der die
freie Willensbestimmung ausschlieft. Gleichzeitig soll der Sachver-
sténdige sich iiber folgende Fragen dullern: Besall die Kligerin im Jahre
1931 und in den folgenden Jahren die geniigende Einsicht, um erkennen
zu kénnen, daB sie durch erotische Beziehungen zu einem andern Manne
eine schwere Verletzung ihrer chelichen Treuepflicht beging und sich
durch Geschlechtsverkehr mit einem andern Manne des Ehebruchs
schuldig machte ? Leidet die Kldgerin an einer Geisteskrankheit, be-
steht diese seit mindestens 8 Jabren und hat sie einen solchen Grad
erreicht, daf} die geistige Gemeinschaft zwischen den Parteien aufgehoben
und jede Aussicht auf Wiederherstellung dieser Gemeinschaft aus-
geschlossen ist (§1569 BGB.)? Insbesondere ist die Kligerin unfihig
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am geistigen und kérperlichen Wohl der Familie und an Familien-
angelegenheiten teilzunehmen und sich durch Handlungen zu betitigen,
die sich als AusfluB gemeinsamen Denkens, Fiihlens und Handelns dar-
stellen 2

In meinem Gutachten vom 9. X1I. 1935 fiihrte ich aus: ,,Am 2. XII.
1932 hat Herr Dr. N. von der Heil- und Pflegeanstalt in O. ein Gut-
achten abgegeben, in dem er die Krankheit von Frau E. als Schizo-
phrenie (Spaltungsirresein) bezeichnete.

Ich habe mir die Krankenakten der Frau E. von den drei Anstalten
kommen lassen und durchgesehen, und Frau E. mehrfach selbst unter-
sucht, um zunichst die Frage der Krankheit selber noch einmal zu
priifen.

Das Ergebnis weicht von der fritheren Auffassung des Herrn Dr. N.
in keiner Weise ab. Es kann keinem Zweifel unterliegen, da8 bei Frau E.
eine Schizophrenie besteht. Die Schizophrenie verlduft in Schiiben,
in denen schwere und schwerste Krankheitserscheinungen auftreten
kénnen. Die Schiibe konnen abklingen, es kann eine Remission ein-
treten, d. h. die dulleren Erscheinungen gehen mehr oder weniger stark
zuriick, so daf man oft, besonders als Laie, kaum mehr was von der
Krankheit feststellen kann. Nur selten ist die Krankheit mit einem ein-
zigen Schub erledigt, meistens treten iiber kurz oder lang neue Schiibe
auf, die zu einem allméihlichen oder rascheren Verfall der Persénlichkeit
fithren.

Frau E. befindet sich zur Zeit in einem Zustande relativer Ruhe.
Die groben duBeren Erscheinungen sind weitgehend zuriickgetreten,
doch. kann bei niherem Zuschauen kein Zweifel dariiber bestehen, daf
Frau E. immer noch krank ist. Die Grundziige der Krankheit, die Per-
sonlichkeitsverinderung, die Spaltung der Persénlichkeit in sich und
von der Welt ist noch deutlich, man erkennt noch immer die Sperrungen,
die Uneinfiihlbarkeit, die paranoide und bedeutungshafte Grundhal-
tung. Frau E. sucht und wittert hinter allem etwas, sie findet sich
in der Welt nicht zurecht, sie spiirt und fiihlt iiberall magische Ein-
fliissse. Das alles will sie nicht so recht wahr haben, aber es wird aus
ihrer ganzen Haltung und aus ihren AuBerungen iiber jeden Zweifel
deutlich. Uberall sieht Frau E. Seltsamkeiten, Bedeutungshaftiges.
Nur selten kommt der wahre Affekt heraus, im allgemeinen beherrscht
sie sich und unterdriickt wohl bewuB3t ihre krankhaften Symptome und
sucht sie nicht merken zu lassen; das ist bestimmt vom therapeutischen
Gesichtspunkt aus ein sehr zweckmiBiges Verhalten, indem dadurch
die Krankheitserscheinungen verhindert werden, ins ungemessene zu
wuchern. Aber es darf uns doch nicht hindern, zu erkennen und fest-
zustellen, dafB3 eben Frau E. tatsidchlich krinker ist, als sie nach auflen
hin zupichst erscheint.

20%
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Somit ist zu der ersten Frage zu sagen, daB Frau E. auch zur Zeit
noch geisteskrank ist, wenn auch die Erscheinungen der Krankheit fiir
einen Laien weitgehend zuriickgetreten sind. Die Krankheit ist ihrer
Natur nach nicht nur voriibergehend, wenn sie auch, wie schon gesagt,
nach auBlen weitgehend zurficktreten kann; jedenfalls kann nur in ver-
haltnismaBig wenig Fillen praktisch von einer Heilung gesprochen wer-
den. Die Krankheit beeinfluBt Frau E. auch ganz wesentlich in ihrem
Verhalten.

Ich gebe also zur ersten Frage mein Gutachten dahin ab, daB Frau E.
sich in einem seiner Natur nach nicht nur voritbergehenden Zustand
krankhafter Stérung der Geistestitigkeit befindet, der die freie Willens-
bestimmung ausschlieBt.

Zur Beantwortung der zweiten Frage ist zunichst wichtig, daB
Frau E. von Oktober 1930 bis Oktober 1931 mehrfach in Anstalten
gewesen ist wegen ziemlich schwerer schizophrener Zustinde, und daf
sie im Oktober 1931 ungebessert gegen Revers entlassen worden ist.
Seitdem sind weitere Anstaltsaufenthalte offenbar nicht mehr erfolgt.

Frau E. scheint sich, jedenfalls was offensichtliche KrankheitsiuBe-
rungen angeht, draullen leidlich gehalten zu haben. Zur Beantwortung
der Frage ist ferner wichtig, daf das ganze Gefiihls- und Willensleben
der Frau E. weitgehend beeintrichtigt ist, und daf auch das Verstandes-
leben stark unter dem EinfluB des krankhaften Gemiitslebens steht.
Diese Storungen sind natiirlich in den akuten Zustinden (wie sie Frau
E. 1930/31 durchgemacht hat) und in den daran anschlieBenden Zeiten
bedeutungsvoller anzusetzen als in den Zeiten der relativen Ruhe und
Remission. Die Stérungen durch die Schizophrenie beziehen sich ge-
rade mit Vorliebe auf das sexuelle Gebiet. Frau E. vertritt auch mit
groBem Nachdruck und offensichtlich iiberzeugt den Standpunkt, daBl
sie nichts Unredliches getan hat. Somit mub} gesagt werden, dal Frau E.
auf Grund ihrer Krankheit im Jahre 1932 und wahrscheinlich auch in
den folgenden Jahren nicht die geniigende Einsicht besaf}, um erkennen
zu koénnen, daB sie durch erotische Beziehungen zu einem anderen
Manne eine schwere Verletzung ihrer ehelichen Treuepflicht beging und
sich durch den Geschlechtsverkehr mit einem andern Manne des Ehe-
bruchs schuldig machte. A

Frau E. leidet also an einer Geisteskrankheit, die mindestens seit
1930 besteht.

Die geistige Haltung der Frau E. ist im ganzen verschoben, eigen-
artig, sie lebt in einer anderen, magischen, kiinstlichen Welt; man kann
infolgedessen nicht von der Moglichkeit einer wahren geistigen Gemein-
schaft mit ihrem Manne sprechen, die ganze wahnhafte Grundstimmung
und die wahnhaften Einbildungen und Vermutungen bei Frau E.
machen es ihr unméglich, sich an der Familiengemeinschaft so zu
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beteiligen, dafl man von einem gemeinsamen Denken, Fithlen und Handeln
sprechen konnte, jedenfalls fehlt diese Gemeinsamkeit in den wichtig-
sten Dingen und erscheint hochstens in AuBerlichkeiten. Jedoch kann
noch nicht mit Sicherheit gesagt werden, daB jede Aussicht auf Wieder-
herstellung dieser Gemeinschaft ausgeschlossen ist. Wie schon oben ge-
sagt, konnen weitgehende Remissionen eintreten bis zu dem MaBe,
daB die von der Krankheit Befallenen praktisch wieder als gesunde
Menschen erscheinen; wenn dies auch im allgemeinen relativ nicht sehr
hiufig ist, so kann doch auch im vorliegenden Falle die Moglichkeit
einer solchen Besserung des Krankheitsbildes nicht ausgeschlossen
werden.

Daraufhin erging am 15. I. 1936 das Urteil des Senats dahingehend,
daBl Klage und Widerklage abgewiesen wurden. In der Begriindung
heifit es:

»- - . Durch das Gutachten des Sachverstindigen steht fest, daB die
Kligerin an Spaltungsirresein (Schizophrenie) leidet und daB sie sich
schon zur Zeit der Klageerhebung in einem seiner Natur nach nicht
nur voriibergehenden Zustand krankhafter Storung der Geistestatigkeit
befunden hat, die die freie Willensbestimmung ausschlieBt und auch
heute noch bei ihr vorhanden ist.

Die Kligerin ist dahér weder geschéfts- noch prozeBfihig (§ 104, 2
BGB., 52,1 ZPO.), und war auch nicht in der Lage, mit rechtlicher
Wirksamkeit einen ProzeBbevollthéchtigten zu bestellen, so daB alle
ProzeBhandlungen, welche dieser vorgenommen hat oder die ihm gegen-
iiber vorgenommen worden sind, grundsitzlich unwirksam sind.

Angesichts dieses Mangels, der von Amts wegen zu beriicksichtigen
ist (§ 56, 1 ZPO.), kann weder die Klage noch die Widerklage als ord-
nungsméfBig erhoben angesehen werden. Da der Mangel indes heilbar
ist, so ist das Urteil, das ihn iibersehen hat, nicht ohne weiteres nichtig;
es ist vielmehr unter dér auflésenden Bedingung wirksam, daB es nicht
auf ein Rechtsmittel hin aufgehoben wird (vgl. Baumbach, Anm.2 B
zu § 56).

Trotz der ProzeBunfahigkeit der Kligerin ist auch ihre form- und
fristgerechte eingelegte Berufung gegen das Urteil zuzulassen, da nur
auf diese Weise letzteres aus der Welt geschafft und eine der wahren
Rechtslage entsprechenden Entscheidung herbeigefiihrt werden kann
(vgl. Stein und Jonas, Anm.IV,4 zu §56 ZPO.).

Diese Entscheidung aber kann in Anbetracht des Fehlens einer Pro-
zeBvoraussetzung nur dahin lauten, daBl unter Aufhebung des Urteils
und des Verfahrens Klage und Widerklage abgewiesen werden (vgl
Stein u. Jonas, Anm.1IV, 4 zu § 56 ZPO.). .. \

Der Ehemann stellte nun Antrag auf Entmiindigung der Ehefrau,
wohl in der Absicht, dem Mangel abzuhelfen. Auch in diesem Verfahren
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wurde ich als Gutachter gehért (Kéln 5 E 4/36). Ich duBlerte mich dahin,
daB zwar eine Entmiindigungsreife bei der Frau E. vorliege, nicht jedoch
ein Entmiindigungsbediirfnis, da bei dem relativ guten Gesamtzustand
der Frau E. héchstens eine Entmiindigung wegen Geistesschwiche in
Frage komme, wobei die Frau aber fiir Ehesachen prozeBfihig bleiben
wiirde. Der Entmiindigungsantrag wurde daraufhin abgelehnt,.

Die Frau stellte darauf erneut einen Ehescheidungsantrag. Zunichst
wurde ihr Armenrechtsantrag zuriickgewiesen (1 R 239/36), da die Vor-
aussetzungen fiir eine ordnungsméBige Durchfiihrung des Verfahrens
noch nicht gegeben seien (indem immer noch ProzeBunfihigkeit an-
genommen werden miisse).

Auf die Berufung hin ersuchte der 3. Zivilsenat des OLG. in K6In mich
noch einmal um eine gutachtliche AuBlerung, in der ich kurz so zusam-
menfalte: ,,Es liegt also die Sache so, daBl Frau E. im psychiatrischen
Sinne geisteskrank ist, daB sie aber zur Zeit, wenn ein Entmiindigungs-
bediirfnis vorliegen wiirde, sie als geistesschwach im Sinne des §6, 1
BGB. bezeichnet werden miilite.

Sollten sich nun trotzdem noch Schwierigkeiten ergeben, so kénnten
diese meines Erachtens am besten dadurch aus dem Wege gerdumt wer-
den, da man Frau E. zur Fiihrung des Ehescheidungsprozesses gema8
§ 1910 BGB. einen Pfleger geben wiirde. Wiirde sie sich in diesem Punkt
weigern, so kénnte man psychiatrisch sagen, daBl wegen ihres Geistes-
zustandes eine Verstindigung mit ihr in diesem Punkte nicht még-
lich ist. .

Daraufhin wurde der Frau E. das Armenrecht bewilligt und zur
Begriindung u. a. folgendes ausgefiihrt:

,,Jn dem Urteil des erkennenden Senats vom 15. I. 1936 ist aller-
dings festgestellt, daB die Kligerin geisteskrank im Sinne des § 104, 2
BGB. und daher prozeBunfihig sei. Der Sachverstindige, auf dessen
Gutachten diese Feststellung beruht, hat sich indes auf eine noch-
malige Befragung dahin geduBert, dall das seelische Leiden der Kldgerin
nach auBen hin lediglich als Geistesschwiche in die Erscheinung trete.

Der Ausspruch, dafl die Kligerin prozeBunfihig sei, wird demnach
nicht mehr aufrechtzuerhalten sein. Thre geistige Schwiche wiirde aber
gemilB § 612 ZPO. der Erhebung der Scheidungsklage selbst dann nicht
im Wege stehen, wenn sie, was bisher nicht der Fall ist, deswegen ent-
miindigt worden wire.

Da auch die sonstigen Voraussetzungen fiir die Bewilligung des Armen-
rechts glaubhaft gemacht sind, war, wie geschehen, zu erkennen.‘

Mit dieser rein formalen Entscheidung, die offenbar auch nur dazu
dienen sollte, formale Schwierigkeiten zu beseitigen, ist der Senat der
schwierigen Aufgabe aus dem Wege gegangen, die Frage der Geschéfts-
fabigkeit der Frau E. an sich zu priifen und zu entscheiden.
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Vorkastner macht zu dieser Frage in Bumkes Handbuch der Geistes-
krankheiten (S. 288ff.) eine Reihe von Bemerkungen, die mir nicht alle
einleuchten. Daf ein wegen Geistesschwiiche Entmiindigter nicht immer
beschrinkt geschiftsfihig, sondern gelegentlich auch vollig geschafts-
unfihig sein kénne, ist klar. Wenn er aber weiter sagt, dal der wegen
Geisteskrankheit Entmiindigte auch nicht immer geschiftsunfihig zu
sein brauche, so ist dies offensichtlich unrichtig, wie allein schon der
Wortlaut des § 104 ergibt, der in Ziffer 3 besagt: ,,Geschiftsunfihig
ist 3., wer wegen Geisteskrankheit entmiindigt ist.*

Sinn kann diese Erorterung itberhaupt nur dann haben, wenn die
Entmiindigung wegen CGeisteskrankheit im Sinne des §6 BGB. noch
nicht erfolgt ist. Dann kénnte man sich fragen, ob die Geisteskrank-
heit (im psychiatrischen Sinne) nach auBen hin so wenig Erscheinungen
macht, daB man eine vollige Geschiftsunfihigkeit nicht anzunehmen
brauche; aber auch in diesem Falle steht streng genommen der Wort-
laut des § 104, 2 hindernd im Wege: ,,Geschiftsunfihig ist 2., wer sich
in einem die freie Willensbestimmung ausschlieBenden Zustand krank-
hafter Storung der Geistestitigkeit befindet, sofern nicht der Zustand
seiner Natur nach ein voriibergehender ist.“ Und darunter fallt auch
eine Schizophrenie, die sich in der Remission befindet. Ich gebe zu,
daB das in der Praxis auBerordentlich hemmend und stérend sein kann
und ein Gefiihl des Unbefriedigtseins hinterli8t.

Die Schwierigkeiten werden auch dadurch nicht restlos beseitigt,
daB bei der Frage der Zurechnungsfihigkeit der begriindete Zweifel
schon geniigt, da die Zurechnungsfihigkeit nachgewiesen werden mu8,
withrend bei der Geschiftsfihigkeit dieser Zweifel nicht ausreicht, son-
dern die Geschiftsunfihigkeit nachgewiesen werden mufB.

Man konnte allerdings die Frage aufwerfen, ob nicht in gewissen Fil-
len ausgezeichneter Remission, wo die Krankheit keinerlei sichtbare
Spuren hinterlassen und wo die Remission schon lange Jahre gedauert
hat, so dafl mit gréBter Wahrscheinlichkeit mit einem endgiiltigen Still-
stand des Prozesses zu rechnen ist, ob man diese Fille evtl. als geschéfts-
fahig bzw. wenigstens beschrinkt geschéftsfihig bezeichnen kénne.

Es ist das mutatis mutandis dasselbe Problem, daB uns im Straf-
prozef beziiglich der Frage der Zurechnungsfihigkeit ausgezeichnet remit-
tierter Schizophrenien und progressiver Paralysen entgegentritt, das
aber bisher noch keine befriedigende Losung hat gefunden. Ich werde
tiber diesen Punkt demnichst einen kileinen Aufsatz versffentlichen,
da der augenblickliche Stand der Frage in der forensisch-psychiatrischen
Praxis nicht geniigt.

In der zivilrechtlichen Praxis haben diese Félle zum Teil wenigstens
schon eine praktische Loésung gefunden, indem hei Geisteskranken in
»lichten Zwischenrdumen® vollige Geschaftsfihigkeit angenommen



432 F. Kapp.

wird, falls nicht eine Entmiindigung stattgefunden hat (Hdibner im Hand-
buch der arztlichen Begutachtung von Liniger, Weichbrodt, Fischer,
S. 291). Mit solchen praktischen Behelfen gehen die Gerichte 6fter iiber
theoretische Schwierigkeiten, die man als Psychiater haben wird, hin-
weg und fahren im allgemeinen nicht schlecht dabei.

Im vorliegenden Fall ist iibrigens die Remission nur eine unvoll-
sténdige, die Krankheitserscheinungen sind noch in grofier Deutlichkeit
vorhanden, so dafl man zweifellos bei entsprechender Fragestellung
eine Geschiftsunfihigkeit nach §104,2 BGB. annehmen miifite.

Richtiger wire es daher meines Erachtens gewesen, wie ich auch in
meinem Gutachten an den Senat betont habe, ibr fiir die Durchfithrung
des Ehescheidungsprozesses einen Pfleger zu geben.



