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Guido Mari~ Baldi :  ProfiU sociali  e assis tenziale  del problema del cancro.  Gli im-  
perat ivi  mora l i ,  gli s t rument i  giuridici  e i problemi  f inanziar i ,  l%iv. In for t .  Mal. prof.  
1961, 917--941.  

F .  Koelsch:  Arbei tsmedizin .  )/[finch. reed.  Wschr .  104, 609- -614  (1962). 

H.  Wie thaup :  [~berm~ifliger Betriebsl~irm in s t rafreehfl ieher  Hinsieht .  Zbl.  Arbe i t s -  
reed.  12, 5 3 - - 5 6  (1962). 

Pau l  Hi i l smann :  J(rztl iche Mi twirkung bei der Berufswahl  und dem Verbot jugend-  
gef~ihrdender Arbei ten.  Med. Sachvers t~ndige  58, 97 - -99  (1962). 

E r n s t  Bornemann  und H a n s  Bii t tcher:  Der Jugendliehe im Betrieb.  Psyehol .  Rdsch .  
13, 77- -103  (1962). 

Psychia t r ie  und gerichtl iche Psychologie 

�9 Psychia t r ie  der Gegenwart .  Forschung  und Praxis .  Hrsg.  yon  H.  W.  G~U~LE ?, 
R. Jv~G,  W.  MAYEu-Guoss,  M. MffLL~u. Bd.  3: Soziule und  angewand te  Psych ia t r i e .  
Bearb .  yon  E. K.  CRUICKSIIA:NK, H. EtII~ttAt~DT, G. ELS~SSEla U. a. Ber l in -GSt t ingen-  
He ide lbe rg :  Spr inger  1961. V I I I ,  880 S. u. 79 Abb.  Geb. DM 9 8 . - - ;  Subskr ip t ions -  
preis  DM 78.40. 

H e l m u t  Eh rha rd t  und  W e r n e r  u  Forensische und adminis t ra t ive  Psy-  
chiatr ic .  S. 181--350.  

Das umfangreiche, erfreulich konzentriert gehaltene Kapitel der ,,forensisehen und admini- 
strativen Psychiatric" bringt eine zusammenfassende, von besonders erfahrenen Sachkennern 
geschriebene Darlegung eines immer gr51~er werdenden, kaum mehr zu fiberblickenden Gebietes. 
Bei der Besprechung arztreehtlicher Fragen werden unter Hinweis auf instruktive BGH-Urteile 
bemerkenswerte Vorstellungen und Hinweise fiber Sorgfaltspflicht arztlicher Eingriffe, Auf- 
klarung, Schweigeloflieht usw. gegeben. Dabei wird allen neueren Erkenntnissen und den sieh 
aus den besonderen Verhaltnissen ergebenden Schwierigkeiten l~echnung getragen, es werden 
praktische Vorschlage gemacht, immer wieder auf hSchstrichterliche Rechtsprechung mit ge- 
nauen Angaben hingewiesen und knapp gehaltene, eindringliche altgemeine Bemerkungen ge- 
geben, wobei auch schwierigen Komplexen niemals ausgewiehen wird. Im 2. Tell werden straf- 
rechtliche Fragen behandelt in einer zusammengedrangten und doch nie oberilachlichen Kfirze 
mit praktisehen Hinweisen auf riehterliehe Ur~eile und juristisehe und medizinische neuere 
Erkenntnisse. So schwierige Fragen wie Zureehnungsfahigkeit im l~auschzustand werden im 
grS[~eren Zusammenhang mit der Strafrechtsreform oder den theoretischen Grundlagen der 
Sehuldfahigkeitsbeurteilung gesehen (wenn die Verff. meinen, da[t beim nachgewiesenen patho- 
logischen Rausch neben der immer gegebenen Voraussetzung des w 51, I ebenso stets die Voraus- 
setzungen des w 330~ StGB erffillt seien, wird man einwenden mfissen, da2 bier doch unter Um- 
standen die Fahrlassigkeit, die Voraussetzung ist ffir das Sichversetzen in den Zustand der 
Zurechnungsunfahigkeit, auch einmal - -  nieht so selten - -  fehlen kann, besonders bei sog. 
Erstlingstaten, und man deshalb nur zum w 51, I kommen kann und den w 330a verneinen muB). 
Im Streit der l~feinungen der Psyehiater und Psyehologen wird gegenfiber dem Psychologen UN- 
])EVTSC~ deutlich hervorgehoben: ,,Der MaBstab ffir die forensische l%elevanz einer Bewu~tsehls- 
stSrung kann nur ihr Krankheitswe1r sein." Bei der Besprechung der Schuldfahigkeitsbeurteilung 
wird den Vorstellungen yon SC]ZNEIDE~ mit l%eeht widersprochen, der offensichtlieh verkannt 
hat, dab bei der Zurechnungsfahigkeit nicht die aktuelle Unfahigkeit, sondern die Voraus- 
setzungen der Unfahigkeit zur Einsicht gemeint sind, und da[t diese doch auch gepriift werden 
k6nnen. Die Verff. umgehen auch nicht die so schwierigen Fragen der echten, arztlichen 
Euthanasie und nehmen eine eindeutige Stellung zur Sterflisation ein, wobei die medizinische 
und eugenische Indikation, nicht aber die soziale Indikation n a c h w  226a StGB ffir gerecht- 
fertigt gehalten wird. Die neueste Literatur fiber die artilizielle Insemination wlrd fibersichtlieh 
angeffihrt. Im 3. Absehnitt, der zivil-, sozial- und verwaltungsrechtliche Fragen betrifft, wird 
fiber den Ursachenbegriff in der Sozia]versieherung berichtet, fiber psychische StSrungen und 
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Ehe, Bernfsfahigkeit und Erwerbsf/~higkeit und in besonders pragnanter Weise auch fiber die 
Verkehrstaugliehkeit und Verkehrssiehernng geschrieben. Ein besonderes Kapitel n immt die 
forensisehe Beurteilung und Behandlung yon Jugendlichen ein; hier wird, immer wieder mit  
Hinweis auf die Literatur und die richterlichen Entscheidungen, sowohl fiber die wichtigsten 
modernen Vorstellungen fiber die Jugendkriminalitat  wie fiber die Glaubenswfirdigkeitsbeurtei- 
lungen, aber auch fiber die Schulreifeuntersuchungen und Erziehungsberatungen berichtet. Die 
Abhandlung ersetzt in ihrer gedrangten Vollstandigkeit, obwohl die Autoren ausdrficklich betonen, 
keinen Handbuehbeitrag schreiben zu wollen, fast t in kleines Lehrbuch f fir forensisehe Psychiatrie, 
das sieh vorwiegend an den forensisch tatigen Psyehiater wendet, und in dem er sich gut und 
raseh fiber alle wichtigen Fragen, Entscheidungen und Einstellungen unterrichten kann. Fast  
mSehte man bedauern, da$ ein Saehverzeiehnis in der so empfehlenswerten Darstelhng fehlt. 

HALLE~MA~r (Kiel) 

F. G. v. Stoekert: Probleme der Pubert~it. Nervenarzt 32, 341--346 (1961). 
Dieses ausgezeiehnete Referat wurde in Paris auf dem 1. Europaischen Kongre[3 ffir Kinder- 

psychiatrie (15.--19. September 1960) gehalten. Einleitend soziologischer Hinweis auf das 
,,epoehale Auftreten" einer neuen Verhaltensweise, vorwiegend der mannliehen Jugend zwischen 
Pubertats- und Jfinglingsalter, namlich die der Halbstarken. (Die Eruption verhinderter Kraft- 
entfaltung, ,,amorphe Reaktionen ... aus latenter innerer Spannung", oft ausgelSst durch sehr 
variable aul~ere Anl/~sse; uniforme Kleidung; au6eres Attr ibut:  das kraftgeffihlssteigernde 
L/~rmen der Motorr/~der".) Psychologisch wiehtig die vielsehiehtigen Einflfisse der Acceleration. 
Problem gegenseitiger Beziehung yon Morphologie zur Physiologie und beider zu den psychisehen 
Reifezeichen. Im Gegensatz zur ,,normalen Frfihreife" Diskussion des psychischen Verhaltens bei 
Pubertas praecox und dem Turner-Syndrom. Im ersten Falle gesteigerter Kontrektationstrieb 
bei fehlendem Intumeseenztrieb. Beim ,,Turner" psyehischer Infantilismus. - -  Stellungnahme 
zu den Pubertatsdystrophien bei Jugendlichen mit  Pubert~tskrisen (Magersueht, Fettsucht und 
akromegaler Typ). Analyse eigener und Schrifttumsbeobachtung. ,,In der psyehischen Korrelation 
der Magersucht und Fettsucht liegen bereits die entscheidenden Momente des vielfaltigen Ver- 
haltens der Pubertierenden." - -  Interessanter Vergleich zu der Konfliktlosigkeit junger Samoaner, 
bei denen der ~bergang Kind~Erwachsener  zasurlos verl~tuft, dagegen in der Zivilisation iiber- 
dehnte Zeitspanne zwisehen biologiseher und soziologischer Reife. - -  Soziologischer Wandel ffihrt 
zur Nivelliernng bzw. Aufhebung des Vater-Sohn-Komplexes. - -  Historiseher Rfiekblick auf 
Jugendbewegnng (sexual-ethische Beziehung, Bedingung) und die Zeit naeh dem 1. Weltkrieg 
(gesteigerter Ansprueh auf Triebbefriedigung). - -  Versehwinden der Leitbilder! - -  Zwisehen- 
stadium des Heroenkultes! - -  Zur Zeit Gef~thrdung dutch Vereinsamung als Folge der er- 
reiehten Unabhgngigkeit und Ungebundenheit. Gleiehzeitig Gefahr dutch , ,Ennui" (Langeweile). 
AbschlieSender Hinweis zu dem Verhalten zur Kunst und ihren Wandlungen seit dem Expres- 
sionismus. Biologische Unrnhe stSrt die leib-seelisehe Synchronie. ,,Damit ist das Erseheinungs- 
bild des Pubertierenden einem deutlichen Weehsel mit  den versehiedensten Ausschl~gen unter- 
worfen, wobei expansiv-kaptative Tendenzen mit  negativistisch sich abschliel~enden Haltungen 
weehseln und sich fiberkreuzen." (Ref. halt das Lesen des ausgezeichneten Originals fiir un- 
erlaflieh. BE~NHOLDT-T~o~SE~r (K61n) ~176 

Horst Pfeiffer: Erfahrungsberieht fiber riehterlieh angeordnete heilerzieberisehe Be- 
handlung im Sinne des w 10 Abs. II Jngendgeriehtsgesetz. [Inst. f. ~rztl.-p/~dag. 
Jugendhilfe, Univ., Marburg a. d. Lahn.] Msehr. Krim. Strafrechtsref. 43, 162--171 
(1960). 

Im iVIarburger jugendpsychiatrischen Institut,  yon wo die Heilerziehung als strafgesetzliche 
lV[al~nahme dem Gesetzgeber empfohlen wurde, sind nach dem Bericht des Veff. in den letzten 
5 Jahren nur 13 F~lle behandelt worden. In drei Fallen hatte der Sachverst~ndige die Mal~nahme 
angeregt und sie konnte auch erfolgTeich durchgeffihr~ werden. In den fibrigen ~allen sei sie 
ohne Befragung, einmal sogar gegen den Rat  eines Sachverstandigen angeordnet worden. Jedoch 
sei sie in all diesen Fallen erfolglos geblieben. In Frage kamen in erster Linie jugendliche und 
heranwachsende Sexualdelinquenten. Voraussetzung sei aber, dal~ sich die Verurteilung auf 
einen klaren Beweis und wohl auch auf ein Gestandnis der Vernrteilten stfitze. Zudem sei die 
Zustimmung der Eltern, die angemessen aufgeklart werden mfil~ten, zu verlangen, bei den alteren 
Jugendlichen auch eine ausdrficklich positive Stellungnahme des zu Behandelnden selbst. Un- 
geeignet ffir die Mal~nahme seien charakterlich abartig veranlagte oder schwaehsinnige 
Delinquenten. BRESSER (KSln) ~176 
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J. F a n k l i n  Robinson:  The psychoses of early childhood. (Die Psychosen in der frfihen 
Kindhei t . )  [Child. Serv. Center  of Wyoming  Valley, Wilkes-Barre,  Pa.]  Amer.  J .  
Orthopsychiat .  31, 536--550 (1961). 

Verf. er6rtert in breiter Form die verschledenen Auffassungen fiber die friihkindliche Schizo- 
phrenic, die sich im Laufe der letzten 25 Jahre sehr gewandelt haben und auch heute noch nicht 
zum AbschluI~ gekommen sind. Obwohl die zur Diskussion stehende Gruppe yon psychotisehen 
Kindern nach iiblicher Gewohnheit als Schizophrenic bezeichnet wird und differentialdiagnostisch 
durch ihre typische anomale Entwicklung und ihre charakteristischen VerhMtensstSrungen yon 
den organischen Himschgden und den Grenzf&llen des Schwachsinns unterschieden werden 
kSnnen, ist ihre Zugeh5rigkeit zum schizophrenen Formenkreis auch heute noch nicht gesichert. 
Die Fi~lle, die KA~E~ als ,,friihinfantilen Mutismus" bezeichnet hat, sind mit Sicherheit yon der 
Schizophrenic zu trennen. Weitere sorgfi~ltige Fall- und Verlaufsstudien sind notwendig, um an 
grSBerem Material Untergruppen zu differenzieren und die Beziehungen zur Schizophrenic zu 
kli~ren. COSACK (Einbeck) ~176 

Hans  Georg Mey: Uber den Szondi-Test als Hilfsmittel bei der Persiinlichkeitserfor- 
schung im Jugendstrafverfahren.  Mschr. Kr im.  Strafrechtsref.  44, 148--152 (1961). 

Auf Grund einer Priifung der differentialdiagnostisehen Bedeutung des Szondi-Testes (Sz.T.) 
an sechs Tgtergruppen in einer nieders~chsischen Jugendstrafanstalt, die mit der Normgruppe 
Szo_~DIS und einer dritten Kontrollgruppe nichtkrimineller Jugendlieher und Heranwachsender 
verglichen werden konnten, ist davor zu warnen, mit t{ilfe des Sz.T. eine kriminologische 
Typologie aufstellen zu wol]en; der Sz.T. erschein* als Fahndungsmittel ungeeignet, Man darf 
nach den Testergebnissen mit mehr Berechtigung von einer durchgehenden Verwandtschaft, als 
yon Unterschieden der T/~tergruppen im Sz.T. sprechen. Falls einige wenige MerkmMe tatsi~chlich 
Ms spezifisch anzusehen sind, reichen sic nicht aus, um Testsyndrome zu bilden. Auch dtirfte die 
MSgliehkeit der T/~uschung bei der Wahlmotivation sehr evident sein. Positiv kann man werten, 
daI~ Diebe und Einbreeher hgufig eine bestimmte Triebklasse (Schk-) ergeben haben, dal~ sich 
ein sog. Primitivitii*ssyndrom bei Probanden mit Schwachsinn und seelischer Undifferenziertheit 
abgrenzen lieB und dM? man mit Hilfe des Sz.T. Anhaltspunkte ffir Simulation gewinnen konnte. 
Das Schieksal der KriminMit/tt ]ieB sich nicht recht iiberzeugend Ms isolierbares Triebradikal 
dutch den Sz.T. herausarbeiten; die Sympathie-Antipathie-Wahl wird wahrscheinlich nicht 
dutch den Triebfaktor, sondern durch eine vorher nicht bestimmbare AnmutungsqualitAt ge- 
leitet. [Einzelheiten der Untersuchung sind vom Verf. ausfiihrlich dargestellt: ,,Triebdia- 
gnostisehe Untersuchungen an jugendliehen und heranwaehsenden Kriminellen. (Eine ver- 
gleichende Studie zur Syndromatik des Szondi-Tests.)" Nat.-Phil. Fak. Braunschweig 1958.] 

G. REINICfA~DT (Erlangen-Nfirnberg) 

Sol. L. Garfield, J o h a n n a  Becker Wilcott  and  Norman  A.Milgram: Emotional  disturb- 
ance and suspected menta l  deficiency. (Emotionelle StSrung u n d  der Verdacht  auf 
Schwachsinn.)  Amer. J.  ment .  Defic. 66, 23- -29  (1961). 

Es hande]t sich um eine Untersuchung an einer Gruppe yon 170 Kindern, die im Staate 
Nebraska wegen geistigen Entwieklungsrfickstandes zur AnstMtsaufnahme vorgesehen waren. 
Die Kinder standen im Alter yon 2 Wochen bis zu 6 Jahren. Die Untersueher dieses Arbeits- 
teams hielten 18% der Kinder nieht ffir geistig riickstgndig und konnten sich bei weiteren 15% 
nicht von dem Schwachsinn fiberzeugen. Emotionelle StSrungen wurden weft h~ufiger in der 
Gruppe der ffir nieht geistig retardiert eraehteten Kinder registriert. Verff. wollen zwisehen den 
Schwachsinnigen und den dureh emotionelle StSrungen in der geistigen Entwieklung beein- 
trgehtigten Kindern Unterschiede wissen. LA~G (Gelsenkirchen) ~176 

W. Schmitz u n d  G. Grossmann:  Gedanken zur Differenzierung des Bildungsumfanges 
schwaehsinniger Kinder.  Dtseh. Gesundh.-Wes.  16, 715--717 (1961). 

Ausgehend yon der Feststellung, dab die Einschgtzung der Bildungsfghigkeit durch ver- 
sehiedene Un~ersucher hgufig recht divergierend ausfi~ll~, zumal die zur Verffigung stehenden 
MSglichkeiten (Zusammenarbeit mit Psychologen, Hilfsschullehrern) nieht an allen Often gleieh 
giinstig sind, haben Verff. 326 Kinder nachuntersucht, die in stationgrer Beobachtung nnd Be- 
handlung iiberwiesen worden waren. Bei der Kontrolle ergab sich, dal3 yon den 162 als bildungs- 
unfi~hig angesehenen Kindern 52 (= 32 %) doch bildungsfi~hig waren. Von den 164 Ms bildungs- 
f&hig eingewiesenen Kindern waren 4 bildungsfi~hig, 9 nieht sehulfiihig (auf die MSglichkeit der 
Divergenz der Ansichten ,,bildungsfi~hig und bildungsunfghig" wird hingewiesen). Verff. haben 
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kurze Anhaltspunkte herausgestellt, mit deren ttflfe eine Einordnung unterbegabter Kinder 
durehgefiihrt werden kann. 1. Kinder, die keine Normalsehnle besuehen kSnnen, aber hilfsschul- 
f~hig sind. 2. Kinder, die auf Grund yon vorfibergehenden oder bleibenden VerhMtensstSrungen 
aueh in Hflfsschulen nicht tragbar sind (Spezialheime oder voriibergehend in psyehiatrische 
Kliniken). 3. Kinder, die auf Grund krankhafter St6rungen (Anfallsleiden, Erethie usw.) nur 
unter dauernder ~rzflicher Behandlung hflfsschulf~hig sind. Sic werden in psyehiatrische Fach- 
kliniken fiberwiesen; an diesen Krankenh~usern miissen tIilfsschulen mit differenzierten Klassen 
bestehen. 4 a. Kinder, die nur durch intensive ~rztliehe und p/~dagogische Betreuung hilfssehul- 
fahig werden. 4b. Kinder, die nieht hilfssehulfiihig sind, aber bei medizinisch-heilp~dagogiseher 
Be~reuung Lebenswissen erwerben und Effahrung sammeln. 5. Kinder, die nieht hilfsschulf~hig 
sind, noeh einiges Lebenswissen erwerben k6nnen, sieh sozial aber nicht eingliedern kSnnen. 
6. Kinder mit schwerstem Intelligenzdefekt, die st~ndiger Betreuung bediirfen. Diese Kinder 
mfissen in Pflegeheime eingewiesen werden. FC~K (Homburg/Saar) ~176 

Hi lda  Knobloch and  B e n j a m i n  Pasamaniek :  Some thoughts  on the inheri tance of 
intelligence. (Symposium 1960.) (Einige Gedanken  fiber die Erbl ichkei t  der In-  
telligenz.) [Clin. of Child. Developm.,  Child. tIosp. ,  and  Columbus Psychiat .  Ins t .  and 
Hosp., Ohio State  Univ . ,  Columbus.]  Amer.  J.  Orthopsyehiatr .  31, 454--473 (1961). 

Um die Bedeutung der Anlagen und der Umwelt in ihrem Einflug auf das rnenschliehe Ver- 
halten klarzustellen, untersuchten die Verff., ob Zusammenh/inge zwisehen bestimmten Krank- 
heiten - -  cerebra]e L~hmung, Epilepsie, Schwachsinn, VerhaltensstSrungen in der Kindheit, Lese- 
schw~che, Tics und Sprachst6rungen - -  und StSrnngen der Schwangerschaft der Mfitter dieser 
F~lle bestanden. Die Vermutung wurde best~tigt. Es handelt sich dabei vor ahem um Blutungen 
im letzten Drittel der Schwangersehaft, Toxikosen und Frfihgeburten. Weitere Beobachtungen 
zeiggen, dag der Prozentsatz Schwaehsinniger bei den im Winter geborenen Kindern hSher ist 
als bei den ira Sommer geborenen, und zwar um so mehr, wenn der vorhergehende Sommer 
heiBer Ms der Durchschnitt war. Es ist lange bekannt, da$ die Geburtenzahl insgesamt zwisehen 
M~rz und Mai am niedrigsten ist, besonders in den Siidstaaten, wo die Sommer ungew5hnlieh 
heiB sind, und bei den sozial am niedrigsten stehenden Gruppen der Weil3en sowohl wie der 
Farbigen, was die Verff. darauf zurfic!diihren, dab diese BevSlkerungsgruppen weniger in der 
Lage sind, durch Wohnen in Vorst/idten und Klimaanlagen den verh~ngnisvollen Folgen der 
Hitze zu entgehen. Ferner konnten Zusammenh~tnge mit dem Geburtsgewieht beobachtet 
werden: je niedriger das Geburtsgewicht, urn so hSher der Prozentsatz yon Hirnsch~digungen. 
Dabei bestehen keine Unterschiede zwischen Kindern der Weigen und der Farbigen. Um fest- 
zuste]len, ob diese Unterschiede zwischen rechtzeitig und frfihzeitig geborenen Kindern jenseits 
des S~uglingsalters bestehenbleiben und Untersehiede der Entwicklung zwischen Kindern 
beider Rassen auftreten, wurden 300 yon den 1000 Kindern im Alter yon 3 Jahren nachunter- 
sueht. Es zeigte sieh, dM~ der Entwicklungsquotient in bezug auf al]e Verha]tensweisen (all- 
gerneines Verhalten, Grobrnotorik, ]~einmotorik, Spraehe und sozia]es VerhMten) bei den Friih- 
geborenen beider Rassen niedriger war als bei den Kontro]lkindern. Besonders auff~llig waren 
jedoch die Unterschiede, die sieh bei den Kontrollkindern zwischen den Rassen entwickelt 
hatten: Der allgemeine Entwicklungsquotient betrug bei den weiBen Kindern 110,9 bei den 
farbigen 106,0, der Quotient fiir die Sprachentwicklnng 106,0 bzw. 90,1. D~s motorische Ver- 
halten wies keine Untersehiede auf. Bezogen auf alle dreij~hrigen Kinder finder sich ein Ent- 
wicldungsquotient unter 80 bei 1,4% der weil~en und 7,1% der farbigen Kinder, ein EQ fiber 120 
bei 12,3% der weiBen und 5,6% der farbigen Kinder. Die Verff. komrnen zu dem Schlug, dab 
vorgeburthche nnd anlagem~gige Seh~den nnr eine relativ geringe l~olle spielen, und dab bei 
Fehlen yon organischen Krankheiten das sozialkulturelle Milieu die entseheidenden Unterschiede 
im Verhalten bewirkt. Untersuchungen in dieser Richtung mfissen verst/h'kt werden. 

A. I-Io~F~A~N (Berlin) ~176 

H. Baruk:  Der ,,Tsedek" und die Wissensehaft  vom Mensehen. Eine synthetische 
Psychiatric. [Nervenkrankenh. ,  Charenton b. Paris.]  Med. Kl in .  57, 99--102 (1962). 

Verf. beriehtet fiber ein Testverfahren, das geeignet sein soll, die rnoralische und geistige 
Urteilsf~higkeit eines Gesunden zu effassen. Dabei handelt es sieh um einen Fragebogentest mit 
Schilderungen yon 15 Einzelsituationen, die beurteilt werden sollen. Das Testergebnis wird nach 
sechs Antwortarten ausgewertet und dabei der affektiv Urteilende, der ungerecht Urteilende, 
der aus sozialer Nfitzliehkeit Urteilende, der Tatsachenfeststellende, der Urgeilende im Sinne der 
doppelten 3/[orM und der synthetisch Urteilende unterschieden. Auf Grund einer Formel wird 
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dann der sog. Tsedek-Koeffizient errechnet. Im Rahmen der yon dem Verf. vertretenen Meinung 
iiber eine sog. ,,synthetische Psyehiatrie" sei selbst eine geringe StOrung des moralisehen Bewul]t- 
seins zu erfassen. PETERSOttlq (Mainz)  

Sant iago  Beeerra :  P rueba  des espir6metro.  Un test  s intet ieo,  de or ientaei6n,  pa ra  el 
examen  de la intel igeneia.  (Die Sp i romete rp robe .  - -  E in  Or ien t i e rungs tes t  zur  Beur-  
te i lung der  In te l l igenz. )  Bol. In form.  Asoc. nac.  M6d. forens. (Madr.) Nr  20, 744---748 
(1961). 

Auf der Suche naeh einfachen, schnell auszuffihrenden grob orientierenden Tests zur Beur- 
teflung der ,, Gesamt-Intelligenzleistung" hat Verf. nach ,,Eichung" an zahlreichen verschiedenen 
Versuchspersonen die einfache Spirometerprobe a]s soleh einen Test ausgearbeitet. - -  Dem 
Probanden wird ein Spirometer gezeigt und der Aufbau sowie die Arbeitsweise einfaeh und unmil~- 
verst~ndlieh erkl/~rt. Dann wird er aufgefordert, bei sich selbst die Vitalkapazit~t zu bestimmen. 
Der Untersucher beobaehtet und protokolliert den Vorgang. (Die Art, wie die Aufgabe bew&ttigt 
wird, welche Fehler gemacht werden, ob Fragen gestellt werden usw.) Naeh 2 min sp~testens 
muS der Versuch beendet sein oder man brieht ab. - -  Die Beurteilung erfordert viel Effahrung. 
Die Bewertungsriehtlinien mfissen im Original eingesehen werden. Falsche Ergebnisse sollen nut 
in 5,3% vorkommen. (Wenn naeh entsprechender ~bung und Erfahrung tats/~ehlich die an- 
gegebene Zuverl/~ssigkeit erreicht werden kann, so ist die Probe als einfacher orientierender 
Sehnelltest zweifellos ideal, Anm. d. Ref.) SAc~s (Kid) 
H e r m a n n  Wegener :  Der , ,vorzeitige AbsehluB der Entwiek l iung"  bei minderbegabten  
Straft~tern.  E in  psyehologiseher Bei t rag  zur Frage  der Anwendung  yon w 105 Abs.  1 
Nr. 1 J G G  auf  Debile und Imbezil le .  [ Ins t .  f. Psychol . ,  Univ . ,  Kie l . ]  Mschr. Kr im.  
S t raf rechts ref .  43, 147--162 (1960). 

Die jugendpsyehiatrischen und juristisehen Stellungnahmen zur l~eife minderbegabter 
heranwachsender Straft/~ter werden ausffihrlich erl~utel% Dabei werde oft yon einem vor- 
l~eihe yon Beispielen, bei denen die sozia]e Anpassung sieh besonders um das 20. Lebensjahr 
einstellte. Er schlieBt auf eine gewisse Formbarkeit und Kontaktbereitsehaft gerade in diesem 
Alter. Der Sehwaehbegabte babe nach der Sehulentlassung zun/~ehst sehr um seine ~uSere 
Durchsetzung zu ringen. Auf diese Weise verfehle er weitgehend die im Vorgang der Innen- 
wendung sich vollziehende seelische l~eifung. Die nichtpsychopathischen, aber sehwachbegabten 
Heranwachsenden, die den Jugendlichen ~hnlicher seien a]s den Erwaehsenen, wfirden im 
fibrigen eher mit den Mitteln des Jugendstrafrechts als mit denen des Erwachsenenstrafrechts 
resozialisiert. B~ESSER (KSln) ~176 
V. Miehelet t i  e N. Bignot t i :  Psieosi  maniaeo-depress iva  da t r a u m a  ex t ra -e ran ieo .  
Considerazioni eliniehe e medieo-legal i .  (Maniseh-depressive Psychose  nach  ex t ra -  
kranJe]lem Trauma .  I~linische u n d  ger iehtsmediz inische ~ber legungen . )  [Osp. 
Ps iehia t .  I n t e rp rov .  di  Cast igl ione delle St iviere ,  Man tov&]  Ne~rops ich ia t r i a  
(Genova)  17, 37 - -53  (1961). 

Die Verff. nehmen eine eigene Beobachtung zum AnlaS, um fiber die ~ISglichkeit eines 
extrakranie]len Traumas als einzige oder mitwirkende, direkte oder indirekte, erleiehternde 
oder ausl5sende Ursaehe einer bald darauf zum Ausbruch kommenden Psyehose zu diskutieren. 
~qaeh Ansicht versehiedener Autoren ist ja die ttypothese einer organisehen Erkrankung oder 
eines bestimmten psychisehen Reizes als AuslSsungsmoment einer maniseh-depressiven Psychose 
nicht yon der Hand zu weisen. Im vorliegenden Fall war die traumatische Amputation eines 
Fingers mit anschlieSender FunktionsstSrung der linkea Hand nach kurzer Zeit yon allen An- 
zeiehen obiger Psychose gefolgt. Die sorgf~ltige Analyse des eventue]len urs/~ehlichen Faktors 
lies nun erkennen, dal~ das Trauma im Zusammenhang mit einer psyehosomatisehen Pr&- 
disposition sehr wohl auf den psychotisehen Determinismus einwirken konnte, indem es a~ffangs 
einen Stimmungsumsehwung verursachte und in der Folge als Co-Faktor die chavakteristischen 
Ver~nderungen der manisch-depressiven Psyehose herbeiffihrte. Vom geriehtsmedizinischen 
Gesichtspunkt ist die richtige Beurteilung /~hnlieh gelagerter F/~lle jedenfalls anSerordentlieh 
schwierig und verantwortungsvoll. ALBERT v. ~[~LF~R (Bozen) ~176 
O. I Ie r t r ieh :  Bei t rag  zur  Diagnos t ik  und Different ia ldiagnost ik  der leiehteren de.  
pressiven Zustandsbi lder .  [Psychia t .  u. Nervenld in . ,  Univ . ,  Bonn.]  For t sch r .  
Neuro].  Psyeh ia t .  30, 237- -272  (1962). 

ntsch. Z. ges. gerichtl. )fed., Bd. 53 ][6 
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T. Monteverdi  e E. Sfondrini:  Schizofrenia pos t - t r aumat ica .  Presentazione di 14 casi.  
(Pos t t r aumat i sche  Schizophrenic .  Vorste] lung yon 14 Fiillen.) [Osp. Ps ichia t .  Prov . ,  
Como.] Neurops ich ia t r i a  (Genova)  17, 13- -35  (1961). 

Die Verff. unterzogen sich der Mfihe, das Krankengut an Schizophrenen des Psychiatrischen 
Provinzkrankenhauses yon Como der Jahre 1950--1960 zu sichten, um diejenlgen Falle aus- 
zusortieren, bei denen die Psychose im Ansehlu[~ an ein kSrperliches Leiden zum Ausbruch ge- 
kommen war. Unter 489 Krankengesehichten entsprachen 14 den Anforderungen: es handelte 
sich durehwegs um Manner, die kurze Zeit nach einem mehr oder weniger schweren Schadel- 
trauma die Anzeichen einer beginnenden Psychose geboten hatten. Am haufigsten traten Wahn- 
vorstellungen auf oder ver~nder~e sieh das Benehmen; einige Male war dagegen Schlaflosigkeit 
und zunehmende Unruhe vorherrschend. In den Famflienanamnesen lie• sich nur in drei F~llen 
eine erbliche psychopathologische Belastung feststellen. Eprieptische Krisen waren nie ver- 
zeiehnet. Aus ihren Ermittlungen schliel~en die Verff. jedenfalls auf die M5glichkeit eines 
Sch~deltraumas Ms kausalen Faktor der Schizophrenic und unterstiitzen ihre These durch den 
Hinweis auf deren aueh heute noch weitgehend unbekannte ~tiologie, wodurch jeder Deutungs- 
versuch zul~ssig sei. ALBEBT V. MALV~ (Bozen) ~176 

Robe r t  Ehre t  u n d  E d i t h  Schneider:  Photogenc Epilepsie mi t  suchtar t iger  Selbst- 
ausli isung kleiner  Anf~ille und wiederholten Sexualdel ikten.  [Psyehia t .  Landesk ran -  
kenh. ,  Reichenau/Bodensee ,  u. Abt .  f. klin.  Iqeurophysiol . ,  Univ . ,  F re ibu rg  i. Br.]  
Arch.  Psych ia t .  Nervenkr .  202, 75 - -94  (1961). 

Krankheitsgeschichte eines Debilen, der etwa seit dem 9. Lebensjahr kleine und seit dem 
14. Lebensjahr gro2e epileptische Anfalle bekam. In der sexuellen Entwicklung retardiert. Seit 
dem 27. Lebensjahr in zunehmender Haufigkeit, bis zu einem ansgesprochen suchtartigen Ver- 
halten fiber viele Stunden des Tages, SelbstauslSsung photogener kleiner Anfalle durch Facheln 
vor den Augen beim Blick in die Sonne. Dabei sexuelle Erregung, deren Abfuhr entweder durch 
Onanie oder dutch sadistisch gefarbte sexuelle Delikte an Kindern erfolgte. EEG beweisend ffir 
photogene Epilepsie, die als l%esidualepflepsie aufgefal~t wurde. - -  In der Besprechung werden 
Paralle]en zum suehtartigen Verhalten bei elektrischer Selbstreizung im Tierexperiment gezogen. 

PoEe]~ (Freiburg i. Br.) ~176 
J.  B. Foster :  Traumat ic  epilepsy. [Dept .  of Neurol . ,  Roy.  Vic tor ia  In f i rm.  ~nd Med. 
School, l~eweast le  upon  Tyne . ]  Med.-leg. J .  (Camb.) 30, 20 - -24  (1962). 

A. Evrard :  ~ b e r  das psychische Bild der Arteriosclerosis  cerebri.  [Neuro-psychia t .  
Kl in . ,  Gent . ]  Belg. T. Geneesk.  18, 434- -437  (1962) [Flamisch] .  

M. Schwaiger u n d  2. Staib: Ubcr postoperat ive Psyehosen durch Ka l iummange l .  
[Chit. Univ . -Kl in . ,  Marburg  ~. d. Lahn . ]  Med. Kl in .  57, 645--646,  651--654,  659 
(1962). 
G. Rabending:  Zur  forensisehen Psychia t r ic  der psychomotor ischen Epilepsie. (Neu- 
ro] . -Psychia t .  Kl in . ,  Med. Akad . ,  Dresden . ]  Psych ia t .  NeuIol .  med.  Psychol .  (Lpz.) 
23, 17--23  (1961). 

An Band yon vier ausfiihrlich geschilderten Fallen von Psychomotor-Epriepsie, yon denen 
zwei str~frechtlieh in Erscheinung getreten waren, werden die Probleme der forensisch-psych- 
iatrisehen Benrteilung eingehend erSrtert und die heterogenen psychopathologischen Quellen 
der Schuldausschlie2ungs- und Schuldminderungsgriinde besprochen. Fiir Delikte im psycho- 
motorischen Anfall bei eingeschranktem oder aufgehobenem Bewul~tsein und im pra- oder post- 
paroxysmalen Zustande ist Zureehnungsunfahigkeit zu bejahen, ~ueh wenn die begangenen 
Handlungen einen latenten Sinngehalt reprasentieren. Es wurde darauf hingewiesen, dab trotz 
groBer Ahnlichkeit im psyehopathologischen Bride die praparoxysmalen Exaeerbationen der 
D~uerveranderungen mit geringerer BewuBtseinstriibung einhergehen als die postparoxysmalen 
Zustande. Die strafbaren Handlungen waren regelmal~ig infolge Situationsverkennungen be- 
gangen worden. Eine Amnesic bestand nur fiir einen Teri der H~ndlungen, zumeist neben- 
sgchlicher iNatur. In zwei Fallen hatte sich bei dem gleichen Patienten geringfiigiger vorher- 
gegangener Alkoho]genul3 begiinstigend auf das Auftreten derartiger Zustande ausgewirkt. Bei 
der Beurteriung der Dauerveranderungen ist auf die Art des Deliktes und die Dynamik der 
Handlung einzugehen, sie kSnnen Schuldminderungs- oder Schuldausschliei~ungsgrund d~r- 
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stellen, wenn das Delikt unmittelbar daraus zu verstehen ist. Auf die erhebliche Verantwortlich- 
keit des Arztes bei tier Beurteilung der Fahrtfichtigkeit wurde hingewiesen, zumal yon dem 
Patienten Dauer und Sehwere der Anf~tlle regelm~$ig untersch~tzt werden, wie an Hand eines 
Falles eindrucksvoll gezeigt werden konnte. RAAB (Dortmund) ~176 

Kar l  W i n k e l m a n n :  Die Einsiehts~/ihigkeit unter  forensiseb-psychologischem Aspekt. 
Prax.  Kinderpsychol .  10, 260--265 (1961). 

Einleitend wird auf die untersehiedlichen Voraussetzungen ffir die Anwendbarkeit yon 
w 3 JGG und w 51 StGB eingegangen. Der Autor will deutlieh machen, da$ der w 3 JGG auf 
entwieklungspsychologischen Gesichtspunkten gegrfindet ist und nicht wie der w 51 StGB auf 
psychopathologisehen Merkmalen basiel~. Des weiteren werden Begriffe wie ideales ~echt und 
formales t~echt in ihren Beziehungen zur Einsichtsfghigkeit gestreift. Als wesentliche Faktoren, 
yon denen die Einsichtsf/~higkeit abhg~ngig ist, werden angeffihrt: ,,Genetische Faktoren" (wobei 
besser yon Anlage zu sprechen und naeh ererbter oder erworbener Konstitution zu differenzieren 
w/~re), Milieuiaktoren, p/~dagogisehe Bemfihungen und persSnliche Erfahrungen. - -  Der Uber- 
blick ist naeh den eigenen ~_ul~erungen des Autors fragmentarisch. Die Wichtigkeit der Frage- 
stellung verdiente ein differenzierteres Eingehen. B~EDE~A~ (Berlin) ~176 

Denis Hill: Character and personality in relation to er iminal  responsibility. (Die 
Bedeu tung  yon  Charakter  u n d  PersSnlichkeit  fiir die Beur te i lung der strafreehtl ichen 
Verantwortl ichkeit . )  (~iddlesex Hosp., London.)  Med. Sci. Law 2, 221--232 (1962). 

In dem auf die Verh~ltnisse in England (,,Homocide Act" yon 1957 und ,,Mental I-Iealth Act" 
yon 1959) abgestellten Aufsatz, der jedoeh ffir jeden medizinischen Saehverst~tndigen lesenswert 
ist, betont Verf. eingangs, dab sich der ~rztliche Sachverst~ndige bei der Beurteilung der straf- 
rechtlichen Verantwortlichkeit eines Angeklagten in keiner besseren Lage befinde als ein kluger 
t~ichter; denn der normative Begriff ,,Verantwortlichkeit" ist dem mediziniseh-wissensehaftlichen 
insbesondere psychiatrischen Denken zun~chst fremd, so dal~ jede Angabe fiber den Grad der 
Verminderung oder die Aufhebung dieser Verantwortlichkeit (,,substantially impaired his 
responsibility for his act") eine subjektive Entscheidung ist. Um hier eine Hilfe zu geben, weist 
Verf. zun~chst auf die Quellen hin, die sich mit der Erfassung der ffir die Beurteilung der Ver- 
antwortlichkeit wichtigsten Begriffe ,,Temperament", ,,PersSnlichkeit" und ,,Charakter" 
befassen. Der/ilteste der Begriffe, das Temperament, das schon immer Gegenstand der ~rztliehen 
Forschung und Beobachtung war, wird als Summe der emotionalen Erseheinungsformen eines 
Individuums, einschliel~lich der emotionalen Reizansprechbarkeit, der Intensit~t und Schnellig- 
keit der Reizbeantwortung, tier vorherrschenden Stimmungslage sowie der St~rke und Breite der 
Stimmungsschwankungen definiert und ist damit bis zn einem gewissen Grade objektiv meSbar. 
Der damit oft synonym gebrauchte Begriff PersOnlichkeit ist komplexer. Er wird yon den 
anglo-amerikanisehen verhaltenspsyehologischen Schulen, die ihre Impulse aus der Lehre PAWLOWS 
bezogen haben, als der/iul~erlich erkennbare Aspekt des individuellen Gesamtverhaltens und von 
den deutschen psychoanalytischen Sehulen, deren Ausrichtung auf FR~uD zurfickgeht, als inhere 
psychodynamische Struktur eines Individuums Mud damit dem Begriff Charakter n~herstehend 
definiert. Als Charakter sehliel~lich bezeichnen die deutschen psychologisehen Schulen und die 
psychoanalytischen Sehulen fiberhaupt unter Einffihrung der Begriffe Willen, Willensst~rke, 
Gewissen, Standhaftigkeit, Selbstkontrolle und Intensit~t der Selbsterziehung die st~ndige 
psychophysische Bereitschaft eines Individuums instinktiv-triebhafte Impulse mitte!s regulatori- 
scher Prinzipien zu hemmen, womit der Begriff Charakter einer objektiven Mef~barkeit unzu- 
g~nglieh ist. - -  StSrungen in diesen drei Bereiehen, zuvorderst des Charakters, kOnnen auch zu 
Verminderungen der Verantwortlichkeit fiihren, und es ist dann relativ einfach, auf eine Ver- 
antwortlichkeitsminderung zu schlieSen, wenn krankhafte Einwirkungen (Intoxitationen, Infek- 
tionen, Traumen usw.) zu einem sog. ,,PersSnliehkeitskniek" gefiihrt haben. Sehr schwierig 
wird die Beurteilung, wenn diese Voraussetzungen fehlen und man dem Erscheinungsbild naeh 
einen Menschen vor sich hat, den man als ,,psychopathische PersSnliehkeit" (psychopathic 
Character) bezeichnen kSnnte. - -  Verf. r~t dann, auf 6 Punkte besonders zu aehten : 1. Mangelnder 
Erfolg in Sehule und Beruf, h/iufiger Berufs- und Arbeitsplatzweehsel, trotz vorhandener Intel- 
ligenz und a]lgemein gfinstiger Bedingungen. 2. Fehlende soziale Anpassung, bedenkenloses 
Handeln ohne Rficksieht auf die Interessen der Gemeinschaft. 3. Keine Gestaltung des Sexual- 
lebens, keine eehten, beseelten t)artnerschaften. 4. Eklatantes Mil~verh~ltnis zwisehen dem oft 
mit besonderer Eloquenz behaupteten und dem sich in Lebensffihrung und Itandlungen tat- 
s~ehlich gezeigten Verantwol~ungsbewuStsein. 6. Haltschw~che, Hemmungslosigkeit, in~antiles, 

16" 
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puerilistisches oder demonstratives Verhalten, ungereehtfertigter Geltungsanspruch. - -  Lassen 
sich derartige Befunde erheben, so wird man aueh die Minderung der Verantwor~liehkeit eines 
T/iters ffir seine Handlungen diskutieren dfirfen. [Ira deutsehen Strafrecht liegen die Verhiiltnisse 
offenbar etwas anders. I-Iier mul~ ja geprfift werden, ob der Tiiter infolge Geistesschw~che oder 
krankha/ter St6rung der Geistest/~tigkeit zur Zeit der Tat nicht in der Lage war, das Unerlaubte 
seiner Handlungen einzusehen bzw. dieser Einsieht gemiig zu handeln. Es kommt also darauf an, 
festzustellen, daB der T/iter, bevor er die Tat beging, 29otentiell die yon ihm zu ~ordernde, abet aueh 
die zumutbare Aufmerksamkeit und Willenskraft zur Einsicht bzw. zum einsichtgemiiBen Han- 
deln nieht aufzubringen vermochte und dab dies eine Folge yon Geistessehws oder krank- 
halter Geistesst6rung war. Bei sog. ,,psychopathischen PersSnlichkeiten", die als ,,Spielarten 
eines m5glichen Menschseins" (Scmc~i])]~R) angesehen werden mfissen, wird das nur sehr selten 
der Fall sein. Hypothetisch kSnnte man die Frage aufwerfen, ob sich in einzelnen F~llen die 
Beurteilung nieht in das Vorfeld des w 51 StGB verlagert, ob also zwar die ,,~ul]eren Merkmale" 
eines Straftatbestandes erfiillt sind, die ,,innere Tatseite" aber gar nicht verwirklieht wurde. 
Anm. d. Ref.] - -  Im letzten Kapitel besch~ftigt sich Verf: mit der Beurteilung der im angel- 
siiehsisehen Strafrecht bedeutsamen Frage, ob ein T~ter aus einem ,,unwiderstehbaren Impuls" 
(irresistible impulse) heraus gehandelt hat. Die Problematik einer zutreffenden Beurteilung, 
die sich ja auf den Nachweis der Unwiderstehbarkeit des Impulses konzentrieren mug, wird durch 
den Hinweis umrissen, dab es schwer oder unmSglieh ist, zu entscheiden, ob gegen einen ,,normal 
starken" Impuls nicht genfigend Hemmung mobilisiert oder ob ein ,,sehr starker Impuls" mit 
den vorhandenen Regulationsmeehanismen nicht mehr gehemmt werden konnte, und dal~ weder 
die eine noeh die andere Gr6ge mel~bar erfal~t werden kSnnen. - -  Zum ScMuB hebt Verf. hervor, 
dab bei UnmSgliehkeit einer Messung des Begriffes Verantwortliehkeit ihre Beurteilung additiver 
Natur ist und dab dies beim gegenwiirtigen Stand unseres Wissens der einzig m5gliche und wohl 
auch beste Weg ist, den wir einsehlagen k6nnen. (Nach der geistreichen und anregenden Lektiire 
ist die Dfirftigkeit des Literaturverzeiehnisses ein wenig entt~uschend. Es werden nur aeht 
(Tbersichtsarbeiten zitiert, unter denen sieh trotz der Hinweise im Text keine deutsehspraehige 
befindet. Anm. d. Ref.) SAcHs (Kid) 

Hans  Giippinger: Psychopathologische und  tiefenpsychologische Untersuchungs-  
methoden und  ihr Aussagewert fiir die Beurtei lung der T~terpersiinliehkeit und  der 
Schuldf~ihigkeit. Neue jur .  Wschr.  A 14, 241--245 (1961). 

Verf. wirft die Frage auf, wo die Grenzen wissensehaftlieh fundierter Aussagen des medi- 
zinischen Saehverst/indigen fiber die Zureehnungsf~higkeit oder Schuldf/~higkeit liegen. Das 
methodische Vorgehen bei der Darstellung seelischer Abnormit/~ten auf dem Boden der deskrip- 
riven Psyehopathologie wird der ,,Tiefenpsychologie" gegenfibergestellt. Von der deskriptiv- 
ph~nomenologischen DarsteUung des psyehisehen Befundes wird gesagt, dal~ es sich um einwand- 
freie Tatsaehenfeststellungen handelt, die beweisbar und naehprfifbar sind. Sie sind yon jedem 
Sachverst~ndigen nachzuvollziehen. Der Zusammenhang der ph/~nomenologisch festgestellten 
psychisehen Einzelfaktoren wird auf dem Wege des genetischen Verstehens hergestellt. Retro- 
spektiv lassen sich dann die Sinnzusammenh~nge dieses psyehischen Querschnittsbfldes zur 
Lebensgesehichte ersehlieBen. Vor dem Abgleiten in deutende Interpretationen wird gewarnt. - -  
Anders wird das Vorgehen soleher Ana]y~iker beurteilt, die ihre Aussage mit Hilfe yon Deutungen 
und Interpretationen der Angaben des Analysanden nach einer vorausgesetzten Leitidee machen. 
Solehes konstruktive Deuten ist ffir Kritik und Erfahrung unnachprfifbar. Ein objektiver 
Beweiswert kommt den Ergebnissen nieht zu. - -  Der Sachverst~ndige mug die Befunde (PersSn- 
lichkeitsstruktur, Quersehnittsbfld, Sinnzusammenh~nge) so klarlegen, dab sich das Gericht ein 
eigenes Urteil fiber die Schuldf~higkeit machen kann. GrRc~ow (Kiel) ~176 

V. IV[. Palmieri  e C. Romano:  0r ienfament i  medico-legali nella classificazione dei 
delineluenti con vizio di mente. (Gerichtsmedizinische Hinweise bei der Beur te i lung 
von , ,GeistesgestSrten".) [XVII.  Congr. di ~ e d .  Leg. e delle Assicuraz., Bologna, 
13.--15. X. 1960.] Quad. Crim. clin. 3, 189--193 (1961). 

Verff. geben einen kurzen iTberblick fiber die forensische Bedeutung yon Geisteserkrankungen 
und psychischen Abartigkeiten. Den Minderj~hrigen wird ein besonderer Abschnitt gewidmet. 
Bei der Diagnoseste]lung haben sich den Autoren neben der klinischen Untersuchung - -  ein- 
sehlieBlich R6ntgen- und EEG-Aufnahmen - -  projektive Testverfahren als besonders geeignet 
erwiesen. It.-J. WAG~r (Mainz) 
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Domenico Magaggi e Giacomo Canepa: Attual i  or ientament i  medieo-legali per la 
classificazione dei del inquenti  imputabil i .  (5Ioderne gerichtlich-medizinische I-Iinweise 
ffir die E in te i lung  der vol lverantwort l ichen T~ter.) [XVII .  Congr. di Med. Leg. e 
delle Assicuraz., Bologna, 13.--15.  X. 1960.] Quad. Crim. c]in. 3, 181--187 (1961). 

Zusammenfassung eines groBangelegten Berichtes fiber die kriminalanthropologischen Unter- 
suehungsergebnisse an 651 T~tern, yon diesen 408 Minderj~t~rige. Es ergab sieh die Unbrauch- 
barkeit der im itMienischen StG:B angeffihrten Kategorien. :Besser sei eine Einteilung der Anti- 
soziMen in ,,Normale, Schwachsinnige, Charakteropathen (vorwiegend bei den Minderj~hrigen), 
Psychopathen (vorwiegend bei den Erwachsenen) und Geisteskranke". Hauptmerkmal ist die 
Unrei/e, die die Zerfahrenheit der Lebensffihrung erkl~rt. Immer handelt es sich nm abnorme 
Pers6nlichkeiten. Kritik an der herkSmmlichen Einteilung ,,Erst-, l%fickfMl-, Gewohnheits-, 
Berufs- und Hangt~ter" und Empfehlung pS, dagogischer, psychologiseher und psyehiatrischer 
Behandlung der vollverantwortlichen RfickfMlt~ter im Strafvollzug, dessen gegenw~irtige Hand- 
habung als ganz unad~quat ffir die Umerziehung des T~ters bezeichnet wird. Scn~Eu 

Gerhard O. W. Mueller: I1 fall imento delle concezioni delia teoria eriminale nel 
giudicare il delinquente psicopatico. (Der Zusammenbrueh  der Auff~ssungen fiber die 
Beur te i lung psychopathiseher Kr iminel le r  in  der Reehtstheorie.)  Quad. Crim. clin. 
3, 195--224 (1961). 

Verf., der Strafreehtslehrer an der New Yorker Universit~t ist, weis~ darauf bin, dab das 
moderne anglo-amerikanische Strafrecht mehr auf einer auf Intuition beruhenden ~berlieferung, 
aber nieht auf wissenschaftlichen Grundlagen aufbaut. Besondere Schwierigkeiten ergeben sich 
bei der Beurteilung der Einsichtsf~higkeit yon Rechtsbrechern, bei denen zwar eine Psycho- 
pathie, aber keine Geisteskrankheit festgestellt wird. Die Gesetzgebung in den USA. mfigte sich 
unbedingt die Fortschritte der psychiatrischen Forsehung zueigen machen. Dies kann aber nut 
dureh eine intensive Zusammenarbeit zwischen Juristen und Psychiatern erreicht werden. Eine 
Sondergesetzgebung fiir Psychopathen wird ffir angezeigt eraehtet. H.-J. WAG~]~R (1Y[Mnz) 

A. R. Bodenheimer:  Das Problem der ZureehnungsNhigkei t  in  psyehotherapeutischer 
Schau. Schweiz. Arch. ~euro l .  Psychiat .  83, 222--236 (1959). 

Zureehnungsfiihigkeit lasse sich nieht definieren. Die modernen Strafgese~ze enthielten dem- 
nach aueh keine positive Begriffsbestimmung derselben. Juristiseh meine Zureehnungsf~higkeit 
Sehuldvoraussetzung bzw. Schuldfi~higkeit in bezug auf eine bestimmte Tat, d. h. inwieweit ein 
Delikt einer bestimmten Pers6nlichkeit zugerechnet werden miisse, bzw. dem Bereieh ihrer freien 
Willensbestimmung angeh6re und daher ihrem Zugriff nieht entzogen sei. - -  Der dem Bereich der 
SehuldbereitsehMt bzw. der persdnlichen Verantwortung jedoch entzogene, uneinffihlbare Anteil 
werde einem auflerpers6nlichen Etwas zugesehrieben, welches den 35ensehen gewissermM3en be- 
falle und aus ihm etwas ihm nicht mehr ZugehSriges als bestimmte, diagnostizierbare und 
klassifizierbare Kranlcheit herausl6se. - -  Insofern man einem Delinquenten de lege lata Un- 
zureehnungsf~higkeit, d. h. die ,,Wohltat" der Straflosigkeit zubillige, werde er als Person nieht 
mehr ernst genommen. Je tiefer abet im Gegensatz dazu ein Mensch als einzelnes und ver- 
antwortliehes Wesen verstanden werde, um so enger werde der Bereieh seiner Unzureehnungs- 
f~higkeit. - -  Psyehotherapie kSnne nun abet nur im ~aume der PersSnliehkeit und der Verant- 
wortlichkeit wirksam sein. Sie fordere den Patienten auf, sieh zu den vom forensisehen Gut- 
aehter notgedrungen als krank, persSnliehkeitsfremd und daher entsehuldbar ausgeklammerten 
Bereiehen seiner selbst als zu ihm gehSrig zu bekennen und helle ihm, sie seiner Willensbestim- 
mung, d. h. seinem Zugriff zu ersehlieBen (ghnlich dem Worte F~nL~DS: ,,Wo Es war, soll Ich 
werden"). - -  Bei der psyehiatrisehen Begutaehtung werde also etwas als auBerpersSnlieh aus- 
geklammert. In der psyehotherapeutisehen Situation abet werde etwas zu integrieren versucht; 
in ihr kSnne es daher keine herabgesetzte oder aufgehobene Zurechnungsfghigkeit geben. Sofern 
sieh beide Prozeduren auf den ngmlichen Mensehen riehten, seien sie inkompatlbel. - -  Der Gut- 
aehter befinde auf volle oder verminderte Sehuldfghigkeit (Schuld im juristischen Sinne. - -  
~ef.). Der Psychotherapeut habe nieht zu werten, aueh gehe es ihm nieht um ein psyehologi- 
sierendes ,,Aufweiehen" der Schuld. Er beschuldigte nieht, entsehuldigte aber aueh nieht (wie so 
oft miBverstgndlieh behauptet wfirde). Es seiihm beim Kranken um die Anerkennung realer Sehuld, 
losgel6st yon jeglieher Wertung, zu tun. Denn wet werte, kSnne den Patienten nieht roll an- 
nehmen und verbaue sieh dadureh die Wege zu neuen l~[Sgliehkeiten. Nnr die Einbeziehung der 
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Schuld-Vergegenwartigung helfe dem Kranken wirklich und nur aus ihr erwachse echte und 
wertungsfreie, psychotherapeutiseh fruchtbare Teflnahme. H. SoL~s (Bern) ~176 

Wilhelm Keller: Yreiheit, Wille und Sehuld. [Dtsch. Ges. f. Psychiat. u. Nerven- 
heilk., Bad Nauheim, 15.10.60.] Nervenarzt 33, 97--106 (1962). Vgl. Zbl. Neurol. 
161, 23. 

Ya. M. Kalashnik: Legal irresponsibility according to new criminal code. Sudeb- 
nomed, eksp. (51osk.) 4, Nr 2, 43--45 (1961) [l~ussisch]. 

Leonard Caplan: Addiction and criminal responsibility. [Med.-Leg. Soc. and Soc. 
for Study of Addict., 8 .3.62.]  Med.-leg. J. (Camb.) 30, 85--95 (1962). 

H. Steinberg: Place of medical evidence in diminished responsibility. Lancet 1962 I, 
799--800. 

Matilde Angelini Rota: Considerazioni eliniche e medico-legali sulla imputabilit~ negli 
stati difettuali schizoferniei. (Klinisehe und gerichtsmedizinisehe Betraehtungen 
zur strafrechtlichen Verantwortlichkeit yon Defektzust~nden bei Schizophrenen.) 
list. Med. Leg. e Assicuraz., Univ., l~oma.] Zaeehia 24, 203--218 (1961). 

Eine auf alas italienische Strafrecht abgestimmte Abhandlung zum obigen Thema. Zur 
Charakterisierung der hSchst untersehiedlieh zu bewertenden Ausmal]e yon Defektzustgnden 
im Verlauf einer Sehizophrenie werden zwei extreme aus einer l~eihe von mSglichen Fgllen 
geschildert und mit ihrer Hilfe die sieh bei der Abgabe yon Gutachten ergebenden Sehwierig- 
keiten demonstriert. Auf die in tier deutschen Literatur anzutreffenden Standpunkte wird Bezug 
genommen, l~. P~TERSOJ~r (Mainz) 

StP0 w 81 (Voraussetzungen und FSrmliehkeiten des Einweisungsbeschlusses). Der 
eine Einweisung in eine Heil- oder Pflegeanstalt anordnende Besehluf~ mul~ mit 
Grfinden versehen sein (w 34 StPO). Ffir das die Notwendigkeit einer stationaren 
Beobachtung bejahende Gutachten des Sachverst~ndigen genfigt regelm~l~ig nicht, 
dal~ es sieh allein auf den Inhalt  der Ermittlungsakten, anderer Strafakten oder 
sonstiger schriftlicher Unterlagen stfitzt. Der Gutachter muI3 sich vielmehr einen 
persSnlichen Eindruck yon dem Beschuldigten verschafft und ihn untersucht haben, 
well er grunds~tzlich nut dann beurteilen kann, welcher weiteren 1Vfal~nahmen es 
zur Vorbereitung eines Gutachtens noch bedarf. Die Einweisung dart nicht ohne 
weiteres ffir die gesetzliche HSchstdauer erfolgen, sondern es ist zu priifen, welche 
Zeit ffir die Begutachtung im Einze]fall erforderlich ist; auf diese Zeitdauer ist 
die Anordnung zu begrenzen. [OLG Oldenburg, Bosch]. v. 1. I I I .  1961 ; Ws 58/61.] 
Neue jur. Wschr. A 14, 981--982 (1961). 

StGB w 42b (Erforderliche Unterbringung in einer Heft- oder Pflegeanstalt). ~aB- 
nahmen, die in ihren Voraussetzungen zweife]haft sind und fiber die yon einem 
anderen Gericht zu entscheiden w~re, sind nicht geeignet, eine sonst erforderliche 
Unterbringung in einer tteil- oder Pflegeanstalt abzuwenden. [BGH, Urt. v. 10. I. 
1961; i Stl~ 517/60, LG. Mfinchen.] Neue jur. Wschr. A 14, 977--978 (1961). 

Die negativen Eigenschaften eines geltungsbedfirftigen Psychopathen waren durch eine im 
Kriege erworbene Hirnverletzung verst~rkt worden; er beging immer wieder Betrfigereien und 
wurde ffir vermindert zurechnungsfghig erkl~rt. Die Strafkammer sah yon einer Unterbringung 
in einer Hell- und l)flegeanstalt ab mit der Begriindung, der Verurteilte kSnne wegen Geistes- 
schw~che entmfindigt werden, au~erdem sei ihm die Ausfibung des selbstgndigen Kaufmann- 
berufes verboten worden. Der BGI~I h~lt diese MaSnahmen ~fir ungeniigend; die Entmfindigung 
schiitzt nur den Entmiindigten selbst, nicht die Umgebung, strafbare Hand]ungen im Sinne 
yon Betrfigereien sind such mSglich, wenn die Ausfibung des selbst~ndigen Kaufmannberufes 
verboten wird. Unterbringung w~re daher erforderlich gewesen. B. 1E[VELI=E~ (]:[eidelberg) 
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StGB w 42b (Voraussetzung der Unterbringung).  Die Unterbr ingung in einer Heil- 
oder Pflegeanstal t  darf  durch  den Strafrichter  nu t  dann  wegen Gef~hrlichkeit im 
Zei tpunkt  vorzeitiger Ent lassung aus der Strafhaf t  angeordnet  werden, wenn der 
Ein t r i t t  yon  Ereignissen, die eine friihere Beendigung der S~rafhaft zur Folge 
haben,  auf Grund bes t immter  Tatsachen naheliegt. [BHG, Urt .  v. 13. X. 1959; 
4 Stl~ 468/59, L G  Detmold.]  Neue jur. Wschr.  A 13, 393--394 (1950). 

GG Art. 104 Abs. 2; BGB w167 1631, 1800, 1910, 1915; FGG w167 1, 19, 36, 377 59, Abs. 2 
(Vormundschaftsgerichtliche Genehmigung der Anstaltsunterbringung kraft  Aufent- 
haltsbestimmungsrechts),  a) Die gerichtliche Genehmigung der Anstal tsunterbr in-  
gung eines vollj~hrigen Mfindels oder Pflegebefohlenen kraf t  des Aufenthal ts-  
best immungsrechts  ist eine bundesrechf~liche Angelegenheit  der freiwilligen Gerichts- 
barkei~ im l~ahmen der anh~ngigen Vormundschaf t  oder Pflegschaft. Das Ver- 
fahren richter sich nach dem Reichsgesetz fiber die Angelegenheiten der freiwilligen 
Gerichtsbarkeit .  - -  b) 0r t l ich zusCi~ndig ist das Vormundschaftsgericht ,  welches die 
Vormundschaf t  oder Pflegschaft ffihrt. - -  c) Gegen die Entseheidung findet die ein- 
faehe (unbefristete) Beschwerde start.  - -  d) Der Mfindel oder Pflegebefohlene k a n n  
das Beschwerderecht  selbst~ndig ohne Mitwirkung seines gesetzlichen Vertreters 
ausfiben, auch wenn er gesch~ftsunf~hig ist. - -  e) Auch der Gebrechlichkeitspfleger, 
dessen Wirkungskreis das Aufenthal tsbes t immungsrecht  umfaSt ,  ist befugt, den 
geschgftsunfghigen Pflegebefohlenen gegen dessen Willen - -  mit  Genehmigung des 
Vormundschaftsgerich~s - -  in eine Ansta l t  einzuweisen. - -  f) Die Befris tung der 
Genehmigung s teht  im Ermessen des Vormundschaftsgerichts .  [KG,  Beschl. v. 1. 
IV.  1961; 1 W 74/61.] ~qeue jur. ~Tschr. 14, 2114--2117 (1961). 

H. Ehrhardt :  Anstaltsunterbringung und Freiheitsentziehung. D/led. Sachverst~ndige 
56, 145--153 (1960). 

Nach kurzem Streifen der internationalen Bemfihungen auf gleiehem Gebiet geht der Verf. 
kurz auf die Entstehungsgeschichte des Artikels 104 GG ein, dessen primgrer Sinn es war, die 
Grenzen der Polizeibefugnisse festzusetzen, um widerrechtliche Eingriffe in die pers6nliche Frei- 
heit in Form der sog. Schutzhaft zu verhindern. In der Folgezeit wurde aber hauptss 
fiber seine Bedeutung ffir die ~rztlich gebotene l~reiheitsentziehung bei Geisteskranken diskutiert. 
Es ist aber unangebracht, die Situation eines Untersuchungshi~ftlings als Modellvorstellung 
ffir die Lage des zum Zwecke der Behandlung in einer geschlossenen psychiatrischen Abteilung 
un~ergebrachten Geisteskranken zu nehmen. Verfahrensrechtliche Gesiehtspunkte werden hier- 
bei sehr zum Nachteil ffirsorgeriseher Momente in den Vordergrund gestellf~. In der ~bersicht 
wird auch noch auf die Schwierigkeiten hingewiesen, wie sie bei Dringlichkeitsverfahren ent- 
stehen, besonders auch auf die neue Situation, wie sie durch die Entscheidung des Bnndes- 
verfassungsgerichtes yore 10.2.60 enf~standen ist. Hiernach bedarf bekanntlich der Vormund 
zur Unterbriugung seines vollj~hrigen Mfindels in einer geschlossenen Anstalt der obervormund- 
schaftliehen Genehmigung. Aul~erdem bedarf in den meisten Bundesl~indern die Gruppe der 
,,Nieh~-Stellungnehmenden" oder ,,Nicht-Widersprechenden", die sich aus der Grnppe der 
symptomatisehen und akuten endogenen Psychosen zusammensetzt, der richterlichen Einweisung. 
,,Wenn es auf diesem Wege dazu kommt, dal~ 90 % der Patienten einer psychiatrischen Kranken- 
anstalt auf Grund eines richterlichen Beschlusses untergebracht sind, dann wird der Kranken- 
hauseharakter einer solchen Anstalt zwangsliiufig paralysiert und inl Sinne einer justizeigenen 
Verwahranstalt pervertiert. Die Verantwortung ffir eine solche Entwicklung, die in krassem 
~Viderspruch zu allen Bestrebungen einer zeitgem~13en Psychohygiene steht, mu~ yon den 
deutschen Psychiatern abgelehnt werden." BI~ED]~MANN (Berlin) ~176 

Werner  Borgmann:  Zur Problematik der Freiheitsentziehung und der Zwangsunter-  
bring~ang Geisteskranker. Eine Eriirterung der vor|iegenden Reehtsgrundlagen. 
Bundesgesundhei tsblat t  3, 2 7 3 - 2 7 6  u. 289--296 (1960). Vgl. Zbl. Neur.  162, 195. 
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R.  Kiister:  Arztliche und rechtl iche Probleme bei dcr Unterbr ingung yon Geistes- 
k r a nken  und Suchtkranken .  Med. Kl in .  57, 942--945 (1962). 
Wolfgang  F ranke :  Richter  und Arz t  im Unterbr ingungsrecbt .  Neue  jur .  Wschr .  A 14 
955--961 (1961). 

Bei freiwilliger Unterbringung psychisch Kranker in einer geschlossenen Kr~nkenanstalt 
mul~ die Willenserklarung des Betroffenen ohne psychischen Druck zustande kommen, ernst 
gemeint und zuverli~ssig sein. Die zwangsweise, d.h. gegen oder ohne Willen des Betroffenen 
durchgeffihrte Unterbringung und Behandlung in einer geschlossenen/~rankenanstMt ist auch 
aul~erhMb des Str~frech~s nut auf Grund eines f6rmlichen Gesetzes und mit richterlicher Ent- 
scheidung statthaft. Sie kann auf zwei Wegen erfolgen: Durch die 5ffentliche Gewalt (Ver- 
wMtungsbehSrde) oder durch den gesetzlichen Vertreter (Vormund) des Kranken. FSrmliches 
Gesetz ffir die Unterbringung durch die 5ffentliche Gewalt sind die Unterbringungsgesetze der 
Lander. Voraussetzung fiir ihre Anwendung ist die ,,Gemeingef~hr]ichkeit" des unterzubringen- 
den Kranken. Potentielle Gefi~hrlichkeit karm vor ahem bei den unberechenbaren paranoiden 
Wahnkranken zur Rechtfertigung der Unterbringung genfigen. Zur Unterbringung wegen 
Gemeingef~hrlichkeit geh6rt ~rztliche Behandlung. Eine Zwangsunterbringung durch die 5ffent- 
liche Gewalt Mlein zu Heilzwecken gibt es de ]ege dagegen nicht. Die Zwangsunterbringung 
allein zu Heilzwecken kann aber bei entmiindigten und minderj~hrigen Kranken durch deren 
gesetzlichen Vertreter erfolgen. Dazu bedarf es stets der vormundschaftsrichterlichen Ge- 
nehmigung. FSrmliches Gesetz sind hier das Familienrecht des ]~GB und das FGG. - -  Yerfahrens- 
rechtliche Besonderheiten ergeben sich bei der Zwangsunterbringung Kranker dadurch, dM~ bei 
Gefahr im Verzuge eine AnhSrung des Kranken vor der richterlichen Entscheidung rechtzeitig 
unmSglich sein oder wegen krankhafter Willens- und AuBerungsm~ngel des Unterzubringenden 
zwecklos sein kann. PersSnliche Zuste]lungen des Unterbringungsbeschlusses k6nnen ~m Einzel- 
fM1 fiir den Kr~nken gesundheitsschi~d]ich sein und deshalb aufgeschoben werden, l~echtsnach- 
teile fiir den Kranken sind yon diesen Einschrankungen nicht zu be~iirchten. Der Grnnds~tz, 
da~ auch Gesch~ftsunf~hige in dem sie betreffenden Zwangsunterbringungsverfahren rechts- 
mittelf~hig sind, so]lte aber immer gewissenhaft beachtet werden. WIT~E~ (ttomburg/Saar) ~176 
BGB w167 1915, 1800, 1901 Abs.  2, 1631 Abs. 1. Ans ta l t sunterbr ingung dureh (~ebrech- 
l icbkeitspflegc, a) I n  den  Wirkungskre i s  des GebrechlicM~eitspflegers k a n n  die 
A~ffenthMtsbest immung fiber den  Pflegling einbezogen werden,  b) Die AufenthMts-  
bes t immung  des Pflegers b inder  den Pflegling, gleichviel  ob dieser  geschi~ftsfahig is t  
oder  nicht ,  c) Die Ans tMtsun te rb r ingung  durch  den Pfleger  bedar f  der  vo rmund-  
schai t sger ieht l iehen  Genehmigung.  (BayObLG,  Beschl.  v. 14. 11.61 - -  WBeschw-  
Reg.  69/61.) ~ e u e  jur .  Wschr .  15, 677--679 (1962). 
Werne r  YIendc: Kr i te r icn  zur  diagnost ischen Abgrenzung der ,ad~iquaten erlebnis- 
reakt iven  Entwicklung ~'. [Univ . -Nervenkl in . ,  Tf ibingen;  77. Wandervers . ,  Sfidwest- 
dtsch.  :Neurologen u. Psych ia te r ,  Baden-Baden ,  27 . - -28 ,  V. 1961.] Med. Saehver-  
s tandige  57, 180--181 (1961). 

Verf. ist auf der Suche nach differentiMdiagnostischen MOglichkeiten ffir Patienten, die - -  
bedingt dutch besondere SchicksMsgegebenheiten - -  ihrer neurotischen Entwicklung wegen 
Entsch~digungsanspriiche gel~end machen. Die kurze Arbeit ist lediglich als Skizze zu beCrachten. 

S~e~sE (MMnz) 
BGB w 105 Abs. 2 (Voriibergehende, part iel le Geistessti irung).  E in  geis t iger  Z us t a nd  
vorf ibergehender  Ar t ,  in welehem die l ~ h i g k e i t  der  Aufnahme oder  Vera rbe i tung  
nu r  ffir schwierige Vorg~nge des Rechts lebens  beeintri~ehtigt,  ffir e infachere Vor- 
g~nge jedoch ro l l  erhMten geblieben ist ,  m a e h t  eine Wil lenserk l~rung aueh d a n n  
n ich t  n icht ig ,  wenn sie e inen schwierigen Vorgang betr i f f t .  [BGH,  Ur t .  v. 19. X. 
1960; V ZR 103/59; KSln. ]  Neue  jur.  Wsehr .  A 14, 261 (1961). 

Das Ber.Ger. h~lt eine geistige StSrung im Sinne yon w 105 Abs. 2 BGB ffir nicht feststellbar. 
Fiir die nich~ nut voriibergehende geistige St6rung ( w 104 Ziff. 2, w 105, Abs. 1 BGB) gibt es eine 
nuch dem Schwierigkeitsgrad des einzelnen Gesch~ftes abgegrenzte ~eilweise Gesch~ftsunfghig- 
keit nicht. Nichts anderes kann unter dem Gesichtspunkt des w 105 Abs. 2 BGB ffir voriiber- 
gehende St6rungen gelten. G]~Rc~ow (Kid) 


