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Ungewohnliche Formen des Alkoholrausches.
Von
G. RoMMENEY.

Trotz weitgehender Ubereinstimmung in der theoretischen Auf-
fassung vom Alkoholrausch bestehen noch erhebliche Unterschiede in
der praktischen Begutachtung. Eine wesentliche Ursache hierfur ist
in einer Begriffsbestimmung zu suchen, die zu einer Zeit eine besondere
Bedeutung hatte, als man sich noch dariiber stritt, ob der Arzt iiber-
haupt der geeignete Sachverstdndige sei, der den Richter in der Frage
der Trunkenheit niitzlich beraten kénne. Damals schuf man den Begriff
des ,,pathologischen Rausches”, um wenigstens fiir die auffilligsten
Reaktionsweisen die Anerkennung als eigentliche krankhafte Zustéinde
zu erreichen.

Inzwischen ist aber auch der Gesetzgeber fortgeschritten. Die MaB-
nahmen der Sicherung und Besserung und die Bestimmungen des § 330a
StGB. sind geeignet, den inneren Zwiespalt zu tberbriicken, in den der
Arzt frither geriet, wenn er die sich aus seinen rein drztlichen SchluB-
folgerungen ergebende Rechtsunsicherheit bedachte. Es scheint aber,
als ob die drztlichen Gutachter mit dieser Entwicklung nicht Schritt
gehalten haben. Obwohl schon seit langem von medizinischer Seite vor
der allzu betonten Abgrenzung sog. ,normaler’ und ,,pathologischer
Rauschzustéinde gewarnt und auch auf den inneren Widerspruch einer
solchen Einteilung hingewiesen wurde, wird davon noch in einem Um-
fange Gebrauch gemacht, der unseren heutigen Anschauungen vom
Alkoholrausch als einer exogenen Intoxikationspsychose nicht mehr
entspricht.

Der Begriff des ,,pathologischen Rausches” verleitet insbesondere
dazu, den #uBleren Tathergang stirker zu bewerten als die psychische
Situation. Man kann sich des Eindruckes nicht erwehren, dafl in vielen
Fallen ein krankhaftes Geschehen nur dann anerkannt wird, wenn alle
Symptome einer stirksten TriebentduBerung vorgelegen haben. Die
feineren und initialen Intoxikationsmerkmale (Sinnestduschungen, Af-
fektanomalien, Motilitdtssteigerungen, sprachliche und gedankliche
Perseveration, Automatismen, mnestische Stérungen usw.) werden als
gewthnliche oder auch ,normale” Erscheinungen abgetan, ohne sie
gegeniiber den auBertoxischen psychomotorischen AuBerungen der je-
weiligen Personlichkeit abzuwigen.
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Dadurch entsteht die Gefahr, das Ungewohnliche einer Alkohol-
reaktion nach dem Umfang und der Schwere der Rauschtat zu bemessen.
Wir wissen aber, daBl gerade bei den Alkoholdelikten dem kriminellen
Effekt oft etwas Schicksalhaftes oder Zufélliges innewohnt. Es hingt
mitunter nur von geringen, scheinbar bedeutungslosen Umstéinden ab,
ob die abartige Reaktionsweise eines Berauschten ohne straf- oder zivil-
rechtliche Folgen blieb oder ob sie zu den schwersten Delikten der Korper-
verletzung oder Titung fithrte.

Es lagsen aber solche auffilligen Verhaltensweisen eines Berauschten,
die innerhalb des personlichen Lebenskreises abgelaufen und 6ffentlich
nicht bekanntgeworden sind, gelegentlich Perstnlichkeitsverinderungen
erkennen, die psycho-pathologisch ebenso ernst zu bewerten sind, wie
manche expansiv-psychotischen Zustéinde bei folgenschweren Rausch-
taten.

So hatte z. B. in einem unserer Begutachtungsfille ein 41jahriger Handwerker
M. schon seit vielen Jahren totale Erinnerungsausfille nach AlkoholgenuB bemerkdt,
ohne diesen Erscheinungen eine besondere Bedeutung beizumessen. Er war ein
beliebter Gesellschafter am Biertisch und zu allerlei SpiBen aufgelegt. Einmal
lieB} er sich in der Trunkenheit den Kopf kahl scheren, ohne sich am néchsten Tag
daran erinnern zu knnen, da8 er fiir den Preis eines Kasten Biers seine Einwilligung
hierzu gegeben hatte. Ein anderesmal verschenkte er sein Jackett, ein drittesmal
seine Armbanduhr und ein viertesmal sogar sein Fahrrad an ihm véllig unbekannte
Menschen und forderte diese Gegensténde am nichsten Tage von seinen Zech-
genossen bzw. vom Gastwirt zuriick. Diese waren aber bei den Vorfillen entweder
nicht zugegen gewesen oder betonten ausdriicklich, daf der Betroffene keinen
betrunkenen Eindruck gemacht habe, da sie ihn sonst bestimmt von diesen Schen-
kungen abgehalten hitten.

Aus der Anamnese des M. ist bemerkenswert, daB ihm der Alkohol von Anfang
an schlecht bekommen war. Er trank auch nicht aus einem Hang zum Alkohol,
sondern konnte sich aus Mangel an personlicher Eigenstandigkeit der Zudringlich-
keit seiner Arbeitskollegen nicht erwehren, die ihn wegen seines inneren Wider-
strebens gegen den Alkohol neckten. So ,,gewdhnte* er sich mit der Zeit auch an
seine ,,ungewohnlichen Reaktionsweisen auf den Alkohol. Er fand es in der Ord-
nung, daB fast jedes Trunkenheitsstadium von irgendwelchen spontanen Hand-
lungsweisen und von einer umfangreichen Amnesie begleitet war. Auch in seiner
Umgebung fiel es niemandem ein, dieses verhéingnisvolle Symptom ernst zu nehmen.
Es trat also bei ihm im Laufe der Jahre keineswegs eine echle Gewdhnung an den
Alkohol im Sinne einer Resistenzvermehrung ein. Er empfand vielmehr seine Reak-
tionsweise lediglich deshalb als 4blich, weil sie regelmaBig auftrat.

Bedenklich wurde es aber dann, als er in einem solchen Zustande 6ffentlich
und in Gegenwart einiger Frauen urinierte und sich dieser Vorfall — nach mehreren
Jahren eines sozialpsychisch unauffilligen Verhaltens — gegeniiber 2 minder-
jahrigen Madchen wiederholte.

Auch diese nunmehr kriminellen Handlungsweiseﬁ standen in einem
auffallenden Gegensatz zu seiner sonstigen Lebensfilhrung, soweit sie
vom Alkchol nicht beeinflut wurde. Die inadiquate Reaktionsweise
ging auch aus dem relativ niedrigen Blutalkoholgehalt (1,16°/,, 4 Std
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nach der Tat) und der Inkongruenz der motorischen und psychischen
Storung hervor.

Die plotzlich einsetzenden BewuBtseinseinengungen gelten schon
seit langem als das wesentlichste Kriterium des klassischen ,»patho-
logischen‘“ Rausches. Sie werden fast ausschlieBlich mit der reizbaren
Verstimmung und dem Erregungsaffekt in Verbindung gebracht. Selbst-
verstindlich sind die explosiblen und gewalttitigen Psychopathen
ebenso wie die #ngstlich-erregbaren unter Alkoholeinflufl zu solchen
transitorischen BewuBtseinsstérungen ganz besonders disponiert.

Es wire aber verfehlt, das krankhafte Geschehen lediglich im Tat-
bestand der Widersetzung, der Beleidigung in Wort und Tat, der Kérper-
verletzung oder Tétung, also im Angriffsdelikt zu sehen. Ein weiteres
Beispiel mag dies erldutern.

Der 36jahrige Schriftsetzer Gerhard N. war schon mehrfach wegen Trunken-
heitsdelikten (Diebstihle) vorbestraft. Er hatte Fahrrider, Kleidungsstiicke,
darunter einen Damenpelzmantel, sowie Efibestecke und auch Lebensmittel ent-
wendet. Die Diebstéhle verliefen meist in der folgenden Weise:

N. trank fast ansschlieBlich in Gesellschaft und war dabei in gehobener Stim-
mung. Von einem bestimmten Augenblick an, der etwa mit dem Beginn der Erinne-
rungsliicke zusammenfiel, begann er, in den Lokalen umherzulaufen und auch in
die Nebenriaume, in Keller- und ObergeschoB einzudringen. Manchmal lief er auch
nach Verlassen des Lokals in andere Héuser hinein. Meist gelangte er in irgend-
welche Aufbewahrungsriume, in denen er die Sachen verstellte und in Unordnung
brachte, indem er z. B. Lebensmittel aus Regalen auf den FuBlboden stellte, Klei-
dungsstiicke von einem Haken auf den anderen hing oder sich anzog, eine Kiste
voller Biicher umkippte und ausleerte, schlieflich den einen oder anderen Gegen-
stand an sich nahm, und wenn zufillig ein Fahrrad im Hausflur stand, mit diesem
nach Hause fuhr. Nach der Ausniichterung stellte er dann beim Anblick der nicht
ihm gehérenden Gegensténde fest, dafl er wieder einmal ,,nicht mehr Herr seiner
Sinne* gewesen war. Da ihm eine Bereicherungsabsicht fernlag, suchte er die Dinge
am nichsten Tage wieder in Ordnung zu bringen. Wenn er infolge der Gedachtnis-
ausfille gar keinen Anhaltspunkt gewinnen konnte, woher die entwendeten Sachen
stammen kénnten, gab er sie auf seinem Polizeirevier als Fundstiicke ab. In einem
anderen Falle konnte er an Hand eines Schriftstiickes, das sich in einem mitgenom-
menen Jackett befand, den Namen und die Adresse des Geschidigten feststellen.
Er hinterlegte deshalb die Sachen auf einer Gepackaufbewahrungsstelle, iibersandte
dem Geschidigten den Autbewahrungsschein sowie den Betrag von 2.— Mark
fiir seine Unkosten und forderte ihn auf, sich seine Sachen abzuholen.

N. wurde auch mehrfach auf frischer Tat gefafit. Dabei machte er auf die
Zeugen einen betrunkenen Eindruck, war aber zuginglich, lenkbar und freundlich.

Diese recht merkwiirdigen, vom kindischen Betatigungsdrang bis
zum Tatbestand des ausgesprochenen Diebstahls reichenden Handlungen,
denen in den meisten Fillen noch nicht einmal eine Diebstahlsabsicht
zugrunde lag, sind vom kriminalpsychopathologischen Gesichtspunkt
aus ebenfalls zu den Aggressivhandlungen zu rechnen, jedoch nicht im
Sinne des Angriffes, sondern des Verfiigens und Besitzergreifens (,.Be-
sitzexpansion* nach BinswANGER). Dieser Auffassung steht durchaus
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nicht entgegen, dal der Betroffene im Alkoholrausch gelegentlich auch
in schwere Erregungszustéinde geriet, in denen er entweder aus dem
1. Stockwerk auf die Strafle sprang oder seine Ehefrau schlug oder auf
seine alten Eltern mit dem Messer losgehen wolite. Das hauptsichlichste
Merkmal seiner Handlungen im Rauschzustande bleibt aber doch das
Diebstahlsdelikt, welches auch unter seinen 14 Vorstrafen Smal er-
scheint.

Es ist ferner bemerkenswert, daBl N. vorwiegend in den abartigen
Rauschzustéinden mit euphorischer Grundstimmung straffillig wurde,
wiahrend die ebenfalls abartigen Reaktionsformen auf dysphorischer
Grundlage, bei denen bezeichnenderweise der dngstliche Affekt vor-
herrschte, noch keine kriminellen Auswirkungen gehabt hatte. Die iiber-
wiegend euphorische Affekteinstellung konnten wir auch noch in anderen
Fillen feststellen,

So hatte z. B. ein 40jéhriger Reserveoffizier, der wihrend des letzten Krieges
in Berlin dienstlich tétig war, die Nachricht von der glicklichen Geburt des sehn-
lichst erwarteten Stammbhalters erhalten. Nachdem er schon zur Mittagszeit auf
niichternen Magen einige Schnipse getrunken hatte, beschlof er, zur Feier des
Tages, im Hotel Excelsior zu Abend zu essen, wobei er fiir sich allein eine Flasche
Wein trank. In gehobener Stimmung machte er die Bekanntschaft einiger Herren,
die ihn wegen seines aufgerdiumten Wesens und seiner witzigen Unterhaltsamkeit
zum Weitertrinken aufforderten. Nun begann er, im Lokal umherzulaufen und sich
in zwar lustiger aber distanzloser Weise mit anderen Gésten anzubiedern. Als sich
einige Damen und ein héherer auslandischer Offizier von ihm beldstigt fiithlten,
wurde eine Wehrmachtsstreife benachrichtigt, bei deren Eintreffen er aggressiv
wurde. Er konnte aber noch aus dem Lokal entfernt werden, ohne daf} er einen
wesentlichen Personen- oder Sachschaden angerichtet hatte. — Der Betroffene war
weder trinkgewohnt noch ausgesprochen gesellig veranlagt. Er lebte bescheiden
und zeigte im niichternen Zustand eher einen Mangel an spontanem Antrieb und
an Originalitat. :

In einem anderen Falle hatte ein abartiger und ungewdhnlicher
Rauschzustand auf euphorischer Grundlage einen weitaus ungliick-
licheren Ausgang:

Ein Reservehauptmann im Alter von 45 Jahren hatte nach der gelungenen
Besichtigung seiner neuaufgestellten Spezialeinheit gegen seine Gewohnheit reich-
lich Alkohol getrunken. Nach SchluB des Kasinoabends wollte er die fast 50jahrige
Bedienerin des Lokals nach Hause bringen. Sein Bursche, der einem Zeugen gegen-
iiber geduBert hatte, er konne den Hauptmann in diesem Zustand nicht allein
lassen, folgte ihm. Andere Zeugen beobachteten, wie der Hauptmann auf dem
verdunkelten Marktplatz plotzlich mit seinem Dolch herumfuchtelte und der Bursche
zusammensank. Er starb an einer Verblutung infolge Verletzung der linken Schen-
kelarterie, noch bevor der Sanititswagen den Tatort erreicht hatte. Ohne sich um
den todlich verletzten Burschen zu kiimmern, lief der Hauptmann anschlieBend
randalierend und planlos in den angrenzenden StraBen umher, wobei er den aus
dem Fenster herausschauenden Bewohnern unflitige Redensarten zuwarf. Das
Widersinnige dieser Tat wurde noch durch den Umstand unterstrichen, dafl sich
der Hauptmann kurz vorher wihrend des Kasinoabends bei dem Vorgesetzten,
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der die Besichtigung abgenommen hatte, fiir eben diesen Burschen in einer perstn-
lichen Angelegenheit besonders verwendet hatte. Bemerkenswert ist noch, daB die
Alkoholblutuntersuchung einen Wert von 1,75 mg-% ergab und der Rauschtater
von der Untersuchungsstelle als zurechnungsfahig erklart wurde.

Der Hauptmann war im Zivilberuf ein erfolgreicher Geschéftsmann,
der iiber besondere fachliche Kenntnisse in seiner Spezialbranche ver-
fiigte, in gliicklicher Ehe lebte und an seinen beiden Kindern hing. Er
war fiir diese Spezialeinheit besonders ausgesucht worden und hatte in
rastloser Arbeit und durch seinen persénlichen Einsatz die Anerkennung
seiner Vorgesetzten gefunden. Eine hypomanische Veranlagung war
unverkennbar, er war stets unternehmungslustig, nahm sich viel vor,
steckte voller Pline, versagte mehrfach in schwierigen Situationen
(Nervenzusammenbriiche), erholte sich jedoch wieder sehr schnell, ohne
von diesen Reaktionen nachhaltig beeindruckt zu sein. Sein Quartierwirt,
ein Landrat, bestitigte, daB er in den letzten Wochen vor dem Vorfall
ein solides und beinahe zuriickgezogenes Leben gefiibrt hatte.

Diese letzten Fille zeigen aber auch, dalBl sich die zwar fliichtigen
aber doch recht erheblichen Persénlichkeitsveranderungen unter Alkohol-
einflufl nicht allein mit organischen Gehirnschédigungen oder einer aus-
gesprochen psychopathischen Veranlagung erkldren lassen. Man wird
deshalb HEILBRONNER nicht zustimmen kénnen, der behauptete, er habe
lediglich auf dem Boden der Intoleranz und ohne psychopathische An-
lage oder chronischen Alkoholmifibrauch noch keinen pathologischen
Rauschzustand entstehen sehen. Die voriibergehende Alkoholunver-
triglichkeit bei den sonst psychisch Stabilen in Zeiten auBergewohn-
licher Lebensbedingungen spielt vielmehr nach unseren Beobachtungen
eine nicht zu unterschitzende Rolle. Das bringt BirnsaUM ebenfalls
zum Ausdruck, wenn er sagt, daBl der Rausch ,.auch die psychische
Normalitidt so wenig wie die sozialpsychische Vollwertigkeit‘* mit seinen
bedenklichen Folgen verschone.

Auch BinswancEr weist auf die schwerwiegenden ,,belastenden
Lebenskonstellationen hin (Examen, Stellenverlust, Liebesenttiu-
schungen), die einen pathologischen Rausch auslésen kénnen. Die Er-
fahrungen des letzten Weltkrieges haben uns in besonderem MaBe be-
stitigt, dafl auch anlagemiBig ausgeglichene und sozial vollwertige
Menschen durch tdberméBig starke dulere Einfliisse voriibergehend zu
abnormen Reaktionen auf den Alkohol disponieren kénnen. Hierbei
spielen Erschépfungszustinde nach korperlicher Uberanstrengung oder
geistiger Uberarbeitung, nach unzureichender oder unregelmsBiger Er-
nihrung, véllige oder zeitweilige Abstinenz vom Alkohol, thermische
Schadlichkeiten sowie Katastrophen- und Gefechtserlebnisse eine Rolle.

Zwei besonders eindrucksvolle Begutachtungsfille waren die fol-
genden :
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Der 33jahrige Ingenieur K. hatte am 28. 9. 42 nachts unter Alkoholeinwirkung
auf einem S-Bahnhof einen Fahrdienstleiter und einen schwerkriegsbeschidigten
Schalterbeamten tatlich angegriffen, eine Aufsichtsbeamtin 4mal mit der Faust ins
Gesicht geschlagen, 22 Fensterscheiben zertriimmert, eine Tiir eingetreten und die
Signalanlagen beschddigt. Die niheren Ermittlungen ergaben folgendes:

K. hatte an diesem Abend an einer kleinen Geburtstagsfeier in der Wohnung
seines Vorgesetzten teilgenommen, wobei er 6—8 Schnapse getrunken hatte. Nach
seinem Weggange hatte die Dame des Hauses threm Mann gegeniiber das korrekte
Verhalten des jungen Mannes besonders lobend erwihnt. Wihrend die anderen
méannlichen Géste sich iiber fachliche und dienstliche Dinge unterhielten, hatte er
gich der Frau seines Gastgebers gewidmet. Auf dem Heimwege war K. aus irgend-
einem Grunde in den verdunkelten StraBen von seinen Kameraden abgekommen.
Als er auf dem néichsten S-Bahnhof eintraf, war der letzte Zug gerade weggefahren.
Die noch anwesenden Bahnbeamten bemerkten, daB K. angetrunken war. Sie
behandelten ihn héflich und zuvorkommend, konnten aber nicht verhindern, daB
er nach der anfinglichen AuBerung von GroBenideen (bezeichnete sich als Jagd-
flieger und Ritterkreuziriger) in ein blindwiitiges Toben geriet. SchlieBlich muBte
er durch eine Polizeistreife vom Bahnhofsgelinde entfernt werden. Als er am nich-
sten Morgen in der Arrestzelle aufwachte, konnte er sich weder an die Gewalttaten,
noch an die Gespriche mit der Ehefrau seines Gastgebers erinnern. Er war von dem
wahren Sachverhalt so stark beeindruckt, daff er noch am gleichen Tage die von
ihm angegriffenen Personen in ihren Wohnungen bzw. im Krankenhause aufsuchte,
um sich bei ihnen zu entschuldigen.

Bei der drztlichen Untersuchung konnten keine bemerkenswerte Charakter-
anomalien festgestellt werden. K. befand sich in einer auBerordentlich verant-
wortungsvollen Stellung des damaligen RLM und setzte sich unter Nichtachtung
seiner personlichen Interessen und unter Verzicht auf Urlaub und Freizeit aus-
schlieBlich fiir seine dienstlichen Aufgaben ein. Als sich schlieBlich eine allgemeine
Abspannung bei ihm bemerkbar machte, nahm er Pervitin. Trotzdem litt er unter
Kopfschmerzen, Schwichegefithlen, SchweiBausbruch, Schwindelerscheinungen
und Ubelkeit. Oft brach er ohne AnlaB in Trénen aus und konnte sich nur mit
Mihe beherrschen.

Abgesehen von diesen exogenen Schiéden waren aber bei K. keine abnormen
charakterlichen Anlagen nachzuweisen. Die seelische Unausgeglichenheit, welche
sich in einer etwas gesteigerten Empfindsamkeit und dem betonten Ehrgeiz auflerte,
war noch nicht als ausgesprochen psychopathologisches Symptom zu bewerten.
Seine eindrucksvolle seelische Reaktion nach der Erniichterung, die innere Rat-
losigkeit gegeniiber einem ihm unbegreiflichen Phénomen und seine Bereitschaft,
fiir die Folgen seiner Handlungsweise einzustehen, kennzeichneten seine hohe
ethische Auffassung. Von seinen Vorgesetzten wurde er als ein offener und ehr-
licher Charakter von ausgesprochenem Personlichkeitswert beurteilt.

Hinsichtlich seiner Einstellung zum Alkohcl und seiner friiheren Reaktions-
weisen ist bemerkenswert, dal K. wahrend seines Studiums lebhaften Anteil an
gesellschaftlichen Veranstaltungen und Bierabenden genommen hatte. Er galt
als besonders trinkfest und war bekannt dafiir, dafl er auch unter Alkoholeinflul
auf ein korrektes Verhalten nicht nur bei sich, sondern auch bei seiner Umgebung
achtete. Auch in der Folgezeit wurde er an Trinkabenden mehrfach mit der Auf-
gabe betraut, auf die Haltung seiner Kameraden zu achten.

Ein weiterer Fall betraf ein junges Midchen, das wihrend der Fahrt
in einem Pkw. den Kraftfahrer von hinten erschossen hatte.
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Eine 20jahrige Wehrmachtshelferin Z. sollte in den damals besetzten Ost-
gebieten (1942) eingesetzt werden und war nach 10tdgiger Eisenbahnfahrt an ihrem
Endziel, einer zerstorten, ukrainischen Stadt, eingetroffen. Die Reise in den voll-
besetzten Ziigen war korperlich anstrengend gewesen. Von den mannigfachen
Einzelerlebnissen eines solchen Massentransportes, der ihr damals villig neu war,
war sie seelisch stark beeindruckt. Sie hatte sich insbesondere mehrfach gegen
Zudringlichkeiten auslindischer Soldaten wehren miissen. In der Gesellschaft
einiger 4lterer Personen und eines jungen Offiziers fand sie schlieBlich Schutz und
gute Unterhaltung. Da alle Angehorigen dieses kleinen Kreises das gleiche Ziel
hatten, kam man iberein, den AbschluB der Reise in dem Kasino eines Industrie-
betriebes zu feiern, der unter deutscher Leitung stand. Es wurden verschiedene
Alkoholsorten getrunken. Die Z. erinnerte nachtriglich nur so viel, daB ihr
der Sekt schlecht bekommen war. Daraufhin stellte ihr der Betriebsleiter seinen
eigenen Kraftwagen fiir die Fahrt zu ihrem Quartier zur Verfiigung. Der Kraft-
fahrer war ein #lterer, ruhiger und zuverlissiger Mann, der véllig niichtern war.
Sie wurde von dem jungen Offizier begleitet, der aber wihrend der Fahrt infolge
des Alkoholgenusses einschlief. Da dieser bei dem folgenden Unfall auBerdem
noch eine Gehirnerschiitterung erlitten hatte, konnte er tiber den Hergang der Tat
keine Angaben machen.

Die Z. wullte nur zu sagen, daB sie plstzlich das Gefiihl bekommen habe, der
Fahrer wolle sic verschleppen. Er sei unheimlich schnell gefahren und nach ihrer
Meinung im Kreise herum. Auch habe die fremde und verdunkelte Stadt, deren
Ruinen schemenhaft im Scheinwerferlicht auftauchten, einen beingstigenden Ein-
druck auf sie gemacht. Sie habe den Offizier wecken wollen, um ihm ihre Befiirch-
tungen mitzuteilen. Er habe aber nicht reagiert. Plstzlich sei der schlafende Offi-
zier mit seinem Kopf auf ihren SchoB gesunken. Da habe sie die Pistole aus seiner
Tasche gerissen und den Fahrer von hinten in den Kopf geschossen. Dieser war
sofort tot und der Wagen fuhr gegen einen Baum. Der Offizier wurde durch den
Anprall mit dem Oberkérper aus dem Wagen herausgeschleudert, wahrend sie von
einer Wehrmachtstreife in der Umgebung der Unfallstelle in einem schweren
Schockzustand ,,verstért und nicht ansprechbar angetroffen wurde.

Bei der drztlichen Untersuchung der Z. ergaben sich weder in kérper-
licher noch in psychischer Hinsicht irgendwelche Hinweise fiir eine
anlagemifige Disposition zu dieser abnormen Reaktionsweise. Sie
stammte aus geordneten, gutbiirgerlichen Verhiltnissen. Die Eltern
hatten nur widerstrebend die Einwilligung zu ihrem Einsatz im besetzten
Gebiet gegeben. Sie war an AlkoholgenuB nicht gewdhnt und hatte ihn
bisher nur bei gelegentlichen Anlissen innerhalb der Familie in beschei-
denem MaBe getrunken.

Die Z. neigte keineswegs dazu, ihre Tat nachtriglich zu beschénigen.
Sie kam unbeeinflubt zu den Untersuchungen und war sich anfangs
iiber die inneren Zusammenhinge der Tat, die sie nur traumhaft ver-
schwommen im (edichtnis hatte, nicht im klaren.

Das schreckhaft betonte Erlebnis, welches darin bestand, daB der
Kopf des neben ihr sitzenden Offiziers auf ihren SchoB fiel, war hier
zweifellos die letzte Ausldsung des folgenschweren Affektsturmes. Aber
man darf in diesem auffallend geringfiigigen AnlaB nicht die einzige
Ursache sehen, welche vielmehr in der Summe aller Gemiitserregungen
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zu suchen ist, die vom Beginn der ungewohnten Reise auf sie eingedrungen
waren, sowie in der korperlichen Anstrengung und der mangelnden
Gewthnung an den Alkohol.

Wenn in diesem Falle auch keine scharf begrenzte Erinnerungsliicke
vorlag, welche als ein typisches Symptom des eigentlichen ,,pathologi-
schen Rausches’ angesehen wird, so wird man doch die Reaktionsweise
dieses jungen Madchens keineswegs als eine ,,iibliche’* oder ,,gewthn-
liche® Alkoholreaktion auffassen diirfen. Das elementar ausbrechende
Angstgefiihl, das wir in allen Schattierungen nicht nur bei den akuten
sondern auch bei den chronischen Alkoholintoxikationen feststellen
konnen, berechtigt vielmehr dazu, auch solche Rauschzustinde den
pathologischen im weiteren Sinne oder besser den ,,ungewd&hnlichen und
abnormen‘‘ zuzurechnen.

Auch die Trennung epileptoider und deliranter Formen des patho-
logischen Rausches, wie sie besonders von BINsSwANGER betont wird,
halte ich fiir eine Beschrinkung, welche die Gefahr einer allzu syste-
matischen Betrachtungsweise in sich birgt. Es mag wohl in dem einen
Falle die TriebentduBlerung, in einem anderen der Démmerzustand mit
illusionistischen Umdeutungen vorherrschen, so daf wir von epileptoiden
oder deliranten Symptomen oder Ziigen sprechen kénnen. Viel héufiger
aber ist es, daB} diese Symptome ineinander iibergehen, so dal wir weder
rein epileptoide noch rein delirante Formen sehen.

Ein typisches Beispiel hierfiir bietet der folgende Fall.

Der 43jahrige Einkiufer W. war nachts gegen 1,00 Uhr nach einer kleinen Feier
in seiner Wohnung, bei der er gut gegessen, 5—6 Flaschen Exportbier sowie 10 bis
12 Schnipse getrunken hatte, nochmals auf die Strafe gegangen, um seinen Hund,
einen kleinen Terrier, auszufiihren. Er kam an einem Polizeibeamten vorbei, der
einem Passanten Auskunft erteilte. Der Polizist musterte den W. im Vorbeigehen,
weil dieser im Winter mit offenem Mantel und ohne Hut ging und den Hund nicht
an der Leine fiihrte. W. rief darauthin: ,,Was guckt Ihr denn so déamlich ?, worauf
der Polizist den Personalausweis des W. verlangte. Dieser verweigerte den Aus-
weis, erklirte sich aber bereit, zum Polizeirevier mitzukommen. Nach einer Strecke
von etwa 20 m rief W, plétzlich: ,,Ich werde ja verfolgt!“, nahm seinen Terrier anf
den Arm, sprang an den Eisenzaun eines Vorgartens und hielt sich daran fest.
Den wiederholten Aufforderungen, weiterzugehen, setzte er Widerstand entgegen,
s0 dafl er mit Gewalt zum Pclizeirevier gebracht werden mufite, wo er sich weiter-
hin renitent verhielt, die Beamten beleidigte und seinen Hund auf diese hetzte,
der 2 Beamten die Kleidung zerril. Nach seiner Ausniichterung sagte W., dem
dieser Vorgang nachtriglich nicht erklarlich war, er habe das Gefiihl gehabt, daB
der Passant irgend etwas von ihm wollte. Deshalb habe er seinen Ausweis nicht in
dessen Gegenwart auf der Strafle zeigen wollen. Als er dann mit dem Polizisten
weitergegangen sei, habe er sich von dem ihm véllig unbekannten Passanten ver-
folgt gefiihlt. Dieser war aber nur deshalb hinterhergegangen, weil er zufillig den
gleichen Weg hat. — W. betonte, daB es ihm nach seiner ganzen Lebenseinstellung
ferngelegen habe, die Polizeibeamten zu beleidigen oder gar anzugreifen.

Die alkoholbedingte Reaktionsweise des W. 1dfit sich zunichst in
ihrer anfinglichen Erscheinung der deliranten Form des pathologischen
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Rausches zurechnen. Es herrschte der ddmmerhafte Zustand mit
dngstlichen Beziehungsideen vor. Von dem Zeitpunkt ab, als W. aber
handgreiflich zum Weitergehen veranlalit wurde, verstiirkte sich der
dngstliche Affekt derart, daB er aus dem zunichst passiven Verhalten
auch zur Aggression iiberging, wodurch die Symptome der deliranten
Rauschform von denen der epileptoiden abgelst wurden.

Es ist nicht uninteressant, dall ein Vorgutachter die schon deutlich
psychotischen Symptome nicht als solche gewertet und das Verhalten
des W. als eine typische und gewthnliche Alkoholreaktion angesehen
hatte.

Auch bei den alkoholbedingten Sexualdelikten wird nach unserer
Ansicht das psychopathologische Geschehen noch zu sehr verallgemeinert.
Die Steigerung der sexuellen Erregung durch den Alkohol, die nicht nur
zentral-nervos sondern auch peripher im Erfolgsorgan (stiarkere Durch-
blutung) bewirkt wird, ist aus der Erfahrung hinreichend bekannt.

Sie erklirt aber keineswegs alle Unzuchtshandlungen. Schon die
physiologischen Sexualfunktionen stellen einen Komplex dar, dessen
Differenzierung die Empfindlichkeit der Reaktionsabliufe und ihrer
morphologisch, humoral und neural bedingten Variationen, die wiederum
auch duBerlichen Einflilssen zuginglich sind, verstdndlich macht. Die
Inkongruenz der alkoholbedingten Erscheinungen, die sich unter anderem
in einer erhéhten Erektionstihigkeit des Gliedes, aber mangelnder oder
fehlender Ejakulation, oder in einer lediglich psychisch erhéhten Reiz-
empfinglichkeit bei volligem Ausfall der Organfunktionen &uflert, weist
darauf hin, daB sich die typischen Einfliisse des Alkohols auf die Sexual-
sphire nicht allein im quantitativen Sinne erkliren lassen, sondern in
qualitativen und korrelativen Storungen zu suchen sind. Die Funktions-
einheit als solche gerit in Unordnung. Das wird um so leichter geschehen
und sich um so stérker ausdriicken kénnen, je mehr sie schon durch
Anlage oder erworbene Schéiden sich im Zustande des labilen Gleich-
gewichtes befindet und durch tbergeordnete psychische Leistungen
gesteuert werden mufl. Aber auch die stabilisierte Geschlechtsfunktion
kann in vielen Fillen der Alkoholintoxikation plétzliche Verschiebungen
erleiden, deren verstandes- und willensmiflige Korrektur nicht mehr
mdglich ist.

Freilich darf man auch in diesem Zusammenhange den Begriff des
,;normalisierten’ Geschlechtslebens nicht zu eng fassen. Die Feststellung
einer auch im niichternen Zustande vorhandenen, erhShten sexuellen
Ansprechbarkeit oder gesteigerten Potenz berechtigt noch nicht, darin
schon die Anlage zu alkoholbedingten sexuellen Exzessen oder Trieb-
abweichungen zu sehen, die dem Wesen der Personlichkeit entsprechen
kénnen, Wir diirfen nicht vergessen, daf} die Gesamtpersonlichkeit auch

“von bewuliten Erwigungen, die aus Beispiel oder Erfahrung gewonnen
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wurden und unbewullten Ableitungsvorgingen ihrer Triebimpulse ge-
bildet wird. Ebensowenig, wie wir jedem Gewohnheitstrinker hohere
ethische Gefiihlsqualititen absprechen diirfen, 1aBt sich auch die alkohol-
bedingte sexuelle ,,Enthemmung nicht allein auf den Durchbruch
einer praformierten sexualpsychischen Abwegigkeit zurtickfiihren. Dem
stehen die Erfahrungen entgegen, dafl homosexuelle, paedophile und auch
sodomistische Handlungen im Alkoholrausch auch von sexuell unauf-
falligen und sozialpsychisch Vollwertigen begangen werden kénnen.

Gerade bei den alkoholbedingten Sexualdelikten wird es besonders
deutlich, wie berechtigt es ist, die Alkoholintoxikation als eine exogene
vegetative Regulationsstérung anzusprechen. Wir miissen uns hierbei
der gleichen Betrachtungsweise bedienen wie bei anderen diencephalen
Erkrankungen mit psychischen Symptomen, fiir welche nicht die Aus-
schaltung eines einzelnen Zentrums, sondern eine Fehlsteuerung ,,gleich-
gerichteter, einem bestimmten Ziel dienender FunktionsiuBerungen‘
(Grosse-BrockHOFF) verantwortlich zu machen ist. Unter diesem
Gesichtspunkt wird das oftmals vollig inaddquate Verhalten vieler
Berauschter, welches sich in einer verstandes- und willensméBig nicht
mehr beeinfluBbaren Dissoziation des Personlichkeitsgefiiges duBert,
weitaus verstdndlicher. Dal sich die Alkoholintoxikation des ZNS
nicht in allen Fillen in einer voritbergehenden Zwischenhirnschédigung
manifestiert, stimmt mit den pathologisch-physiologischen Erfahrungen
(insbesondere bei traumatischen Lésionen des Zwischenhirns) ebenfalls
iiberein. Die Griinde fiir solche unterschiedlichen Reaktionsweisen,
die im Hinblick auf die Alkoholintoxikationen nicht nur individuell
sind, sondern auch bei ein und demselben Individuum zeitlichen Schwan-
kungen unterliegen, sind uns noch nicht bekannt. Es wird dadurch nur
noch deutlicher, wie wenig fundiert es ist, etwa die eine Reaktionsform
als ,,normal” und eine andere als ,,pathologisch’ anzusprechen.

Fiir die Erweiterung unserer Kenntnisse auf diesem Gebiet ist es
ein bedauerlicher Nachteil, daB sich die Gerichte in den Strafverfahren
wegen Verkehrsgefihrdung noch zu sehr auf die Feststellung der Alkohol-
beeinflussung beschrinken, die sich aus der chemischen Blutuntersuchung
ergibt.

So wichtig diese Laboratoriumsuntersuchung ist, die in einem
noch groferen Umfange auch bei anderen kriminellen Handlungen
angewendet werden sollte, so wenig kénnen wir doch der Téaterperson-
lichkeit ohne eine forensisch-psychiatrische Betrachtung in den schwie-
rigen Fragen der Alkoholintoxikation gerecht werden. Auch fir die
Verkehrsunfille gilt der Hinweis ASCHAFFENBURGs, dal sehr hiufig
erst durch die Mitwirkung des Arztes der Fall in eine ganz andere Be-
leuchtung geriickt wird. 8o konnten wir in mehreren Fillen eine von
Zeugen behauptete Fahrerflucht, oder auf Situationsverkennung bzw.
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Sinnestiduschung beruhende Falschbehauptung oder eine Widersetz-
lichkeit des Unfalltiiters nicht nur als alkoholbedingte, sondern auch
abartige Reaktionen aufkliren. Dadurch wird die Strafwiirdigkeit des
Vergehens zwar nicht eingeschrinkt. Aber es kann doch der innere
Tatbestand durch eine solche #rztliche Feststellung in vielen Féllen
weitaus befriedigender gekliart werden.

Zusammenfassung.

Die vorstehenden Ausfithrungen, welche nur einen Ausschnitt aus
117 systematisch bearbeiteten Begutachtungsfillen aus den Jahren
1938—1945 und 1949—1951 darstellen, sollen dazu beitragen, daff das
Wesen der Alkoholintoxikation als einer exogenen Intoxikationspsychose
auch bei der praktischen Begutachtung stérker beriicksichtigt wird.
Das geltende Recht verlangt keineswegs mehr die betonte Abgrenzung
zwischen sog. ,normalen’ und ,,pathologischen® Rauschzustinden, wie
sie vor der Einfithrung der §§ 330a, 42b, ¢ und ff. — mehr aus Griinden
der Rechtssicherheit als aus medizinisch-wissenschaftlicher Berechti-
gung — geboten schien. Der Schwerpunkt des forensisch-psychiatrischen
Gutachtens mull auch bei den Alkoholdelikten auf die Qualitit der
personlichkeitsgebundenen Reaktionsformen verlegt werden. Zum Nach-
weis eines eigentlich krankhaften Geschehens unter Alkoholeinflufl
bedarf es nicht der Feststellung aller Merkmale eines excessiv gesteiger-
ten Affektsturmes. Auch einzelne psychotische Symptome (typische
Situationsverkennung, begrenzte Amnesien, Inkongruenz motorischer
und psychischer Funktionsstérungen, inaddquate Affekte usw.) miissen
schon als abnorme Reaktionen bewertet werden. An verschiedenen
Beispielen wird gezeigt, dall eine allzu schematische Einteilung der
Reaktionsformen auf den Alkohol der Titerpersonlichkeit und dem in-
neren Tatbestand nicht gerecht wird. Nicht der kriminelle Effekt,
sondern der psychopathologische Symptomenkomplex entscheidet die
Diagnose und bestimmt das forensisch-psychiatrische Urteil. Die alkohol-
bedingte psychotische Expansion beschrankt sich nicht auf die Angriffe
auf Personen und Beschiddigung von Sachen, sondern fithrt auch zu
elementaren Durchbriichen in der Sexualsphiire, zur Besitzexpansion mit
Eigentumsdelikten oder zu expansivem Geltungsbediirfnis. Auch die
Unterteilung des pathologischen Rausches in epileptoide und delirante
Formen ist nicht angebracht, da beide Formen in vielen Fillen inein-
ander iibergehen. Die Mannigfaltigkeit der Rauschformen, auch hin-
sichtlich der auslosenden Ursachen, 148t sich insbesondere dem Richter
und den Schéffen besser verstéindlich machen, wenn von der grund-
sdtzlichen Feststellung ausgegangen wird, daB jede Alkoholintoxikation
in einer nicht voraussehbaren und wicht korrigierbaren Weise ablaufen
kann und daf die jeweilige Reaktionsweise durch den Umfang der
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vegetativen Regulationsstérung bestimmt wird. Daher miissen auch solche
ungewohnlichen Folgen, die nicht alle Symptome des sog. klassischen
pathologischen Rausches aufweisen, als abnorm, bzw. krankhaft im
weiteren Sinne aufgefalt werden. Der Gefahr einer zu weitgehenden
Exculpierung und somit auch Rechtsunsicherheit wird durch die An-
wendung der §§330a und 42b ff. begegnet. Die TFeststellung einer
ungewdhnlichen Reaktionsform schlieft eine Fahrlassigkeit im Rechts-
sinn nicht ohne weiteres aus. Sie wird aber zu einer befriedigenden
Beurteilung der Téterpersonlichkeit beitragen konnen.
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