
Das Problem des Gutachters 1. 

Von 
Dr. reed. Friedrich Lorentz, 

Kreisarzt in Tecklenburg. 

Von dem amtlichen Gutaehter wh'd gefordert, dab er auf Grund 
seiner klinisch-medizinischen Vorbildung bei der kSrperliehen oder see- 
lischen Untersuchung ermittelt, wie eine bestimmte PersSnlichkeit sich 
zu bestimmten gesetzlichen Vorschriften verh~lt. Diese ganz allgemeine 
Fassung wandelt sich je nach den gesetzlichen Voraussetzungen, die der 
Untersuchung zugrunde liegen, in eine genau umschriebene, wohl- 
definierte Feststellung. Bei den Beamten und Angestellten 6ffentlichen 
l%echts handelt es sich entweder datum, auf Grund der kSrperlichen 
Untersuchung zu ermitteln, ob der Anstellung gesundheitliehe Griinde 
entgegenstehen, oder, negativ ausgedrfickt, soil das Fehlen yon Krank- 
heir bescheinigt werden; zweitens wird bei diesem Personenkreis der 
amtliche Gutachter in Anspruch genommen, um bestimmte Aussagen 
fiber die Dienstf~higkeit bzw. Dienstunfs zu machen, d .h .  das 
Vorhandensein gesundheitlicher St6rungen soil im Verh~ltnis zum Ar- 
beitsproblem gepriift werden. Ein zweiter, umfassender Personenkreis 
t r i t t  an den Gutachter aus der Sozialversicherung heran, t t ier  ist auf 
dem Gebiet der Krankenversieherung zu prfifen, ob Arbeitsfghigkeit 
bzw. Arbeitsunf~higkeit vorliegt, in der Unfallversicherung ist der Zu- 
sammenhang zwisehen Unfall und Krankheit  zu untersuchen und ge- 
gebenenfalls der durch das Unfalleiden bedingte Ausfall der Erwerbs- 
fghigkeit festzulegen; in der Invalidenversicherung ist der Zweck der 
gutachtliehen AuBerung die Feststellung, ob vorhandene krankhafte 
StSrungen ein gesetzlich angenommenes Mindestmal] erreiehen. Neben 
diesen wohl zahlenmgftig am stgrksten hervortretenden gutachtlichen 
Problemstellungen 1/~uft noch eine grol~e Menge anderer aus der Ver- 
waltungspraxis, der fiirsorge~trztliehen Ti~tigkeit, der Inanspruchnahme 
der Gerichte und i~hnliehes. Allen aber is~ das eine gemeinsam, dab 
krankhafte StSrungen des ~enschen in Beziehung gebraeht werden zu 
gesetzlichen Bestimmungen. 

Ein Teil der Problemstellung, die bier zur Darstellung gebracht 
werden soil, liegt schon in diesen Beziehungen des Gesetzes auf der einen 

1 t~eferat in der Bezirksversammlung der Medizinalbeamten zu Miinster, 
10. IX. 1932. 



174 F. Lorentz : 

und des Mensehen auf der anderen Seite. t i ler  das starre, iormulierte, 
lest definierte, statisehe, in gewissem Umfange Unwandelbare, dort das 
lebendige, st/~ndig wechselnde, dynamisehe und ewig Wandelbare; hier 
Formel und Gesetz, dort Leben und EntwicMung; hier Buehst~be und 
starre Form, dort Seele und Geist. Sehon aus diesem inneren Gegensat.z 
heraus stellt jeder einze]ne Fall sein Problem an sieh vor den Gntaehter : 
Wie und in weleher Form kann und mul~ ich diesen Gegensatz iiber- 
briieken. Es is~ ein Tell des Gegensatzes, der das ganze Gebiet der 
Naturwissenschaft durehzieh~, we immer wieder der einzelne erfahren 
muB, dab die unendliche Mannigfaltigkeit des Belebten nnd des Un- 
beIebten ]eder Regel und jedes Gesetze~ spotter. 

Das ist aber nm " ein Teflanssehnitt des Grundproblems, der aus dem 
Begriff der Krankheit  stammt. Nehmen wir zungchst einmal die ge- 
setzlichen Bestimmungen vor, wie sie in diesem Kreise fiir den Gut~chter 
bedeutsam sind. Das Recht der 5ffentlichen Beamten operiert mit der 
,,d~uernden Dienstunf~higkeit". Die Krar~hei t  selbst t r i t t  Ms reeht- 
licher Begriff nicht hervor; Gegenstand der P~eehtsdefinition ist die 
Wirkung der Krankheit  a.uf den Menschen, die zur ,,dauernden Dienst~ 
unfghigkeit"fiihrt. Einenganz ana]ogenWegist  die Sozialversieherungs- 
geset.zgebung gegangen. Auch sie definiert nieht den Begriff der Krank- 
heir, sondern stellt in den Vordergrund den Effekt:  die Arbeitsunf~hig- 
keit bzw. die ~inderung der Erwerbsfghigkeit. So ist in der Kranken- 
versieherung die Voraussetzung der Leistung die Feststellung der 
Krankheit,  ,,die mit der Arbeitsunf~higkeit verbunden isC', in der In- 
validenversieherung die, dab die StSrungen des Organismns so welt 
for~gesehritten sind, daft nur noch J/3 oder weniger der vollen Arbeits- 
fghigkeit vorhanden ist. Beide gesetzlichen Bindungen des Anspruehs 
an die Wh'kmlg des Leidens, n/Lmlieh an die DienstnnQ[higkeit. bzw. an 
die Arbeitsunf~i.higkeit, haben zur unbedingten Vor~ussetzung die kau- 
sale Verkntilofung yon Ursaehe und Wirkung, d .h .  fiir den Gutaehter 
ist notwendig die Festste]lung der ges~6rten Organfunk~ion, der Ki.ank- 
belt, yon der dann auf die Wirkung im Sinne der gesetzliehen Bestim- 
mungen geschlossen wird ~. 

Damit aber haben wir den Angelpunkt der Problemstellung ftir den 
amtliehen Gutaehter erreieht: Alles dreht sieh um den Begriff der Krank- 
heit und seine Feststellbarkeit. 

Was ist Krankheit  ? Der pathologisehe Anatom definiert die Krank- 
heir als jede Abweichung des Organismus yon seiner normalen Funktion. 

1 Stillsehweigend wird d~bei vorausgesetzt, d~g das zu Erkennende eine wohl- 
geordnete MannigfMtigkeit und den Erkenntnismitteln ad~iquat sei; beide Vor~us- 
setzungen tre~fen in dem Moment nicht mehr zu, in dem die Gttltigkeit des 
Kaus~litiitsprinzips angezweifelt oder verneint wird, wie es z. B. die theoretische 
Physik zur Zeit rut. 



Das l~roblem des Gutachters. 175 

So sagt Jores 1 (1932): ,,Alle Krankheitssymptome sind letzten Endes 
Abweichungen der Funktion oder der materiellen Beschaffenheit der 
lebendigen Substanz yon der Norm, sofern so]che Abweichungen eine 
Minderung der Leistungsf~higkeit der Organe und des Organismus oder, 
wie man es auch ausgedrfickt haL, eine Gefahr ffir die Erhaltung des 
Individuums oder der Art in sich schliel~en. Unter Abweichung der 
materiellen Beschaffenheit der KSrpersubstanz yon der Norm sind ana- 
tomisehe Abweichungen zu verstehen, aber auch physikalisehe, chemi- 
sche und physiko-ehemische. I~icht nut  diejenigen dieser Veri~nderungen, 
die am lebenden Mensehen wahrzunehmen sind, kSnnen wir zu den ob- 
jektiven Symptomen rechnen, sondern im weiberen Sinne aueh die an 
der Leiche feststellbaren, insofern, als wh" sie in unseren Vorsbellungen 
auf den lebenden KSrper fibertragen." Die klinisehe Medizin folgt der 
1)athologie in weitem Umfange darin; die au~erordentliohe Verfeinerung 
der pathologisch-anatomischen und klinischen, das immer sti~rkere 
Hervortreten der lohysiologischen und pathologisch-physiologischen 
Untersuchungsmethoden, die immer weitergehende Abgrenzung yon 
Krankheitsbildern, die nur mit den sehwierigsten technischen Hilfs- 
mitteln zu umschreiben sind, zeigen denselben Weg. Das ist der Stand- 
punkt  des naiven l%ealismus, der die ganze Wirkliehkeit in das Fes~stell- 
bare, in das Mel~bare fal~, wie es ja aueh yon einzelnen namhaften 1)hy- 
sikern (Planck) ausgesprochen worden ist; ,,wirklich ist, was mel~bar 
ist". Aber ist damit, auf die Medizin angewandt, das 1)roblem der Krank- 
heir gelSst ? Fraglos doeh nur insoweit, als man unterstell~, dab der 
Begriff der Wirklichkeit mit dem des Me6baren zusammenfi~llt. Viel= 
leieht mag das innerhalb der unbe]ebten WelL, dem Feststellungsbereich 
des Naturwissensehaftlers, des Physikers oder Chemikers, zutreffen, 
miii~te zuniichst abet einmal eingehend erkemltnistheoretiseh gekl~rt 
bzw. bewiesen werden; in der medizinischen Wissenschaft ergeben sieh 
sofort grundlegende Schwierigkeiten, sowie man berficksichtigt, dal~ der 
kranke Mensch nieht nur Objekt der Feststellung, sondern in erster Linie 
Subjekt des Leidens ist. 

Nun zeigt sich die ganze l%oblematik des Krankheitsbegriffes : Krank- 
heir ist einmal subjektive Leidensform, dann aueh Abweichung der 
Organfunktion. Als Leidensform ist die Krankheit  zuni~chst voll- 
kommen ein Teil der subjektiv-idealen Erscheinungswelt und als solehe 
von unmittelbarster Wirklichkeit. Nichts ist so unerschfitterlich, so un- 
mittelbar fiberzeugend, so wahr in seiner absoluten Wirklichkeit als 
das Leiden, als der Sehmerz. So steht zuns jede Krankheit  vor  
dem Arzt, gleiehgiiltig, ob er Arzt, I-Ieiler Und Heifer, oder ob er Gut- 
achter ist. Abet sofort erhebt sich die Frage: Ist  dieser Schmerz wahr ? 
Ist er Wirkung einer Ursache ? Und was fiir einer ? Und ist diese Ur= 

1 I-IandwSrterbuch der Natm'wissenschaften. 2. Aufl. Liefg 28, 751. 
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sache nan wh'klich ? Abet auch wenn mit Mler diagnostisehen Kunst  
keine Urs~ehe ftir Wirkung gefunden werden kann, ist datum das Er- 
lebnis des Leidens nieht vorhanden ~. Ist es nun unwirklieh, weil dem 
subjektiv-idealen Erscheinungsbild keine objektiv-reale Dingwelt ent- 
sprieht ? Ist es nieht am Ende Ausdruck einer metaphysischen Wirk- 
liehkeit ~. Der Gegensatz und seine Sehwierigkeit ist durchaus nieht 
konstruiert. Man denke nut  an den Fall des versteekten Careinoms, das 
]ange Zeit nieht die geringsten Symptome maeht, das vielleieht Ms zu- 
fg~ltiger Gelegenheitsbefund entdeekt, wird. Fraglos ~st der Betreffende 
im Sinne der objektiv-reMen Wirklichkeit schwer kra.nk, in seiner sub- 
jektiv-ideMen Wirklichkeit fiihlt er sich v611ig gesund. Als Gegensatz 
d~zu die ungeheure MannigfMt.igkeit der t tysterie und Neurose, we im 
objektiv-reMen Sinne Mles in bester Ordnung zu sein, we das Leiden ganz 
an die subjektiv-ideale Sph&re gebunden seheint. Hier sind die beiden 
Wirklichkeitswelten in ihrer schgrfsten Form eina.nder gegeniibergestellt. 
Auf der einen Seite zunichst  die unbedingte WM~rhaftigkeit des Er- 
lebens als subjektiv-i.deMe Wirkliehkeit, guf der gnderen Seite der naive 
Re~lismus der Wissensehaft mit seiner Gleiehsetzung: wh'klich = meB- 
bar~ Man kann in Beziehung ~nf den Krankheitsbegriff die beiden Wirk- 
lichkeitswelten ant.ithetiseh gegeniiberstellen: 

Hier: Kmnkheitserlebnis, 
psyehologisches, 
der Vorgang nieht an die Sub- 

stanz gebunden, 
eigengesetzlieh, final bestimmt, 
Bewu~t,seins~Immanenz, 
reproduzierbarer, 
leiden, 

dort: Krankheitsgesehehen; 
pa~hologisch-anatomische Geschehe~a ; 

an die Substanz gebunden; 
naturgesetzlieh, kausal gebunden; 
Bewugtseins-Transzendenz; 
nicht reproduzierbarer Vorgang; 
erleiden. 

Keine Klinik, kein Gutaehten kann die unbedingte emloirisehe Realit/~t 
des Leidenserlebnisses beseitigen, dutch die Feststellung, dab diesem 
Erlebnis kein anatomisehes oder physiologisehes Substrat entspreehe. 
Das Anerkennen mensehliehen Irrens, der Grenzen des wissenschaftlich 
Erforsehbaren hilft tiber diese erkenntnistheoretisehe Schwierigkeit nicht 
hinweg, sueht sie nnr zu versehleiern. 

Wie ist nun abet die Situation des Gutachters in diesem FMle ? ])as, 
was yon ibm verl~ngt wird, sind objektiv-reale Wirkliehkeiten; deren 
Feststellung wird yon ihm gefordert, ob sie nun dauernde Dienstunf~hig- 
keit oder Arbeitsunfihigkeit oder anders heiBen. Aber Dienstunf~ihig- 
keit und Arbeitsunfs z. B. sind ja gar keine rein objektiv-reMen 
Wirkliehkeiten, sie sind aueh die t~eM~tionsformen des Menschen auf 
sein Leiden. Also aueh hier wieder dieselbe Trennung in die subjektiv- 
ideMe Erseheinungsform und die objektiv-reale Wirkliehkeit. DaB nieht 
die Ursaehe, sondern die Wirkung Gegenstand der gutaehtlichen Fest- 



Das Problem des Gutachters. 177 

stellung ist, /~ndert an der ganzen Saehlage nichts. Zwischen beiden 
spannt sich das Band der Kausalit~t und ffihrt so notwendig auf den 
Ausgangspunkt, den I~rankheitsbegriff, zurfick. Dabei sell das Problem 
der Kausalits und seine Giiltigkeit unerSrtert bleiben. Ungeachtet der 
Zweifel der Naturwissenschaften, vor allem der Physik, an seiner Gfiltig- 
keit, sell, wie schon vorher angedeutet, die strenge Kausalits im Be- 
reich der objektiv-realen W~klichkeit vorausgesetzt werden. Die Giiltig- 
keit der Kausaliti~t im Bereich des Seelischen kann als metaphysisches 
Problem hier aul3er Betracht bleiben. 

Es ist ganz gleich, yon welcher Seite der Gutachter an die Oinge 
herantri t t :  er wird immer wieder vor dieselbe Frage gestellt, ob er nun 
den Krankheitsbegriff zum Ausgangspnnkt seiner Untersuehung macht 
oder sich a n  die formale Definition des speziellen Falles klammert. Er  
mul3 Stellung nehmen zu dem erkenntnistheoretischen Problem der 
Wirkliehkeit. Was als erstes einleuchtet, ist die unbedingte Subjektivi- 
tiit der Wahrnehmung und des Erlebnisses. Mit anderen Worten: der 
Erfahrungsinha]t der Innenwelt und der Umwelt ist ffir jeden einzelnen 
zun/ichst einmal etwas durchaus Pers6nliches, EinmMiges, das auf keinen 
anderen fibertragbar ist. Auf den Inhalt  fremder Innen- und Umwelt 
kann ieh nur auf dem Wege der Analogie sehlieBen. Ieh kann yon dem 
Erlebnisinhalt, den ich selbst mit einer bestimmten Situation verbinde, 
auf den Erlebnisinhalt anderer Menschen in der gleichen Lage schllel?en; 
ob aber die beiden Erlebnisinhalte identisch sind, ist mir verschlossen, 
da ich nicht imstande bin, in den anderen Erlebnisinhalt zu transzen- 
dieren. 

,, So 1 bflden unsere/iul3eren und inneren Wahrnehmungen einen bunt- 
schillernden Strom wechselnder Empfindungen, dessert helle und dunkle 
aufglitzernden und schon wieder unfaBbar enteilenden Wassertropfen 
auf eine wunderbare Weise in einer Einheit zusammenh/~ngen, die wir 
nach Belieben Ich, BewuBtsein oder sonstwie benennen mSgen. Die Ein- 
heir dieses schillernden Stromes ist die erste Wirklichkeit. Von ihr aus- 
gehend forint sich unser Erkennen eine andere, die zweite Wirklichkeit. 
Es ist die Wirklichkeit dec in Raum und Zeit ausgedehnten Dinge mi~ 
ihren Eigenschaften, ihren Beziehungen zueinander, ihren Vers 
und dem Zusammenhang dieser Ver/~nderungen. Derartige zweite Wirk- 
lichkeiten hat der erkennende Menseh in seiner Gesehiehte unzi~Mige yon 
durchaus versehiedener Struktur geformt, magische, yell yon G6ttern 
und D/~monen und Zaubermi~ehten, naive, volt yon toten und lebendigen 
Dingen, wissensehaftliehe der Elemente, Gesetze und Formeln. Alle 
diese zweiten Wirklichkeiten wollen der schwankenden, wirren, in sich 
ungeordneten Welt der Sinne eine in sieh selbst gegrfindete, nicht mehr 
subjektive, sondern objektive Welt gegen/iberstellen, die nieht mehr 

1 17iezler, Die Krise der Wirklichkeit. Naturwiss. 1928, 705. 
Z. f. d. ges. Gerichtl0 Medizin. 20. Bd. 13  
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relativ zu irgendeinem Ieh, sondern absolut fiir alle Ich bestehen and 
gelten, ihnen alien gemeinsam sein und sie selbst, und alle ihre erstem 
WirMiehkeiten in sieh enthalten soil. Sie suehen des Unwandelbare 
auf d e n  Grand des Wandelbaren, an Stelle des weehselnden Wesser- 
geglitzers des Bert  des Stromes, die Naeht,  den Sinn und des Gesetz, 
des ihn bewegt: Die Invarianten der Welt. ])as gilt fiir des magisehe 
Weltbild des ersten Denkenden so gut wie fiir des mathematische der 
allerletzten Physik. Abet Mle diese zweiten Wirkliehkeiten sind un- 
geachtet des Ansl0ruehes, n i t  dem sie sieh umgeben, nur m~sere Bilder, 
besser oder sehleehter, mehr eder minder getreu oder verzerrt einer 
dritten, nun wehrha,lt ebsoluten Wirkliehkeit, die ~Tir suehen, eber noeh 
nieht genz oder nieht n i t  Sieherheit gefunden heben, l~ber des Ver- 
h~ltnis dieser drei Wirkliehkeiten zueinender und einer jeden zu der 
Wehrheit streiten die Philosophen einen i n n e r  neuen Streit. Die Sensu- 
alisten sehen in der ersten Wirkliehkeit die reMe und einzig wahre, in 
der zweiten ein Bild unseres Intellektes, in der drit ten abet' ein leeres 
Niehts. Die Idealisten sehen in der ersten Wirkliehkeit des der Erkennt- 
his eufgegebene Material, in der zweiten eine Welt der Erseheinungen, 
die der Verstend a,n Hand seiner Formen aus diesem ~lateriM zu entwerlen 
unternimmt, in der Vorstellung einer drit ten eber nur eine Idee, welehe 
die einzig absolute und 'wehre Realit~t, die Vernunft, als unerrreiehbares 
Ziel ihrer Strebungen vor sieh hinstellg. Die Realisten sehen in der 
ersten einen Sehein der Sinne, in der zweiten ein Provisorium der Er- 
ketmtnis, in der drit ten eber die absolute geMit~it." Auf den Arzt als 
Gutaehter angewendt, wiirde sieh diese Gliederung der Ansehauungs- 
formen der Wirkliehkeit etwa so derstellen: Der Sensualist wird des, 
was nieht wahrnehmbar ist, unter Beriieksiehtigung aller mSgliehen Ver- 
sehs der Untersuehungsmethoden als Erweiternng der Sinnes- 
organe, als nieht vorhanden ablehnen; n i t  anderen Worten und beab- 
siehtigt paradoxer Fessnng: objektiv kein Befund, daher gesund. Der 
Idealist wird in vielen F/tllen zugeben mfissen, dab es nieht m6glieh ist, 
diesen oder jenen Fall restlos zu kl~ren, weil unsere Untersuchungs- 
methoden noeht nieht eusreiehen, abet n i t  fortsehreitender Erkenntnis 
~ird dieser Fall immer seltener auftreten. Der ReMist wird hinter dem 
Eindruek der Sinne nnd dem als wirklieh feststellbaren nmt des suehen, 
was ihm als letzte metaphysisehe Wirkliehkeit den Widerspruch der 
beiden ersten Wh.klichkeiten erkl~ren kenn. 

Es meg vielleieht eingewendt werden, da8 mit etwas reiehlieh grobem 
Gesehiitz weltanseheulieher Orientierung auf ein Problem des t~gliehen 
Berufslebens gesehossen werde. Dasist  durehaus nieht riehtig; erwaehsen 
ja gerade aus der Allts heraus, sowie man zu reflektieren be- 
ginnt, die weltansehauliehen Probleme. Sieher ist es riehtig, dab des 
Gros der Krankheitsf/~lle, des an den Untersneher herantritt ,  keine 
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solchen grundsKtzlichen Forderungen stellt, daI3 sie ihn nicht nStigen, 
fiber das zu meditieren, was nun im einzelnen Falle Wirklichkeit ist. 
Es wird aber sofort anders, wenn der Begriff der objektiven Organver- 
/~nderung mit KraIlkheit gleichgesetzt wird, eine Gefahr, in die der 
Gutachter sowohl wie der Gesetzgeber bzw. die rechtauslegende BehSrde 
kommen kann, nnd sowie das Neurose- und Hysterieproblem angeschnit- 
ten wird. In beiden F/~llen kann und mnB eine bestimmte Orientierung 
zur Wirklichkeitsfrage zu peinlichen Folgen ffihren. Vielleieht wb'd das, 
was ieh sagen will, am klarsten, wenn ich es an einer Reihe yon Gut- 
achtenf/s darzustellen versuehe. 

Es ist ganz natfirlich, wenn ~i~r den Gesetzgeber nnd das erkennende 
Gericht die Wertung des ira mediziniseh-physiologischen Sinne objek- 
riven Befundes im Vordergrund steht. Ganz in den l%ahmen der An- 
sehauung, wie sie in dem naiven Realismus der Physik zum Ausdruek 
kommt, die den Begriff der Wh'kliehkeit mit dem Meftbaren gleichsetzt, 
paint die Entscheidung aus den Anf~ngen der Sozialversicherung, die 
sich mit dem Krankheitsbegriff der l%VO. befaBt und definiert, dal~ 
,,das Vorliegen der Arbeitsunfahigkeit, d .h .  mit anderen Worten der 
Krankheit,  nach ob]e]ctiven, von Saehverst~tndigen festzustellenden Merk- 
malen, nieht nach der Handlungsweise oder der Ansieht des Erlu'ankten 
zu ermitteln ist". Vollkommen wird hier die psychologische Seite des 
Krankheitsbegrfffes beiseite geschoben. Ganz im naturwissenschaftlieh- 
rationalistischen Sinne ist in dieser Reehtsauslegung Krankheit identisch 
mit der feststellbaren Abweichung des anatomisehen Substrates oder 
physiologisehen Fnnktion. Das subjektive Krankheitserlebnis, die 
LeJdensform, finder als nebens~chlich keine Beachtung. Auf derselben 
Linie bewegt sieh die Entseheidung des RVA. yore 1. XII.  28 I I a  
27~7/28, in der festgestellt wird, dal~ ,,ein tuberkulSser Infektionszu- 
stand, mit dessen Dauer ffir nicht absehbare Zeit zu reehnen ist, auch 
wenn eine Erkrankung im medizinischen Sinne noeh nicht vorliegt, ein 
Gebreehen im Sinne des w 1259 Abs. I, Satz 3 und w 1291 Abs. I, Satz 3 
der l%VO. ist". Hiermit wird festge]egt, dab im Grunde jedes Kind, 
bei dem auf Grund einer positiven Tuberkulinreaktion eine Tuberkulose- 
infektion naehgewiesen ist, auch wenn eine Erkrankung an Tuberkulose 
nieht vorliegt, oder, positiv ausgedriickt, jedes Kind mit einem ver- 
kalkten Prim~rherd Ansprueh anf die Waisenrente nach den entsprechen- 
den Paragraphen der R.V.O. hat, wenn die versieherungsrechtlichen 
Unterlagen naehgewiesen werden. Auch hier, wie in dem vorher erw~hn- 

t e n  Falle - -  jetzt allerdings aus der rein formal reehtlichen Einstellung 
erwaehsen - - ,  dieselbe Verkennung der Wirklichkeit, indem die mit 
wissenschaftlichen Methoden erkennbare Abweichung der Substanz, 
ohne Rficksieht auf die Reaktionsform, die doch erst die Krankheit 
macht, als die wahre Wirklichkeit gesetzt wird. Ich kenne diese, nach 

13" 
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meinen Begriffen monstr6se Entscheidung sehon seit 2 Jahren, habe 
abet bewugt keinen Gebraueh davon gemaeht. Wenn ieh sie im Inter- 
esse der Versiehert.en hgtte ausnutzen wollen, und das wire  an sieh keine 
Sehwierigkeit gewesen, so w/~ren bei rund 1300 mir Ms tuberkulinpositiv 
bekannten Schulkindern im Kreise Teeklenburg die Folgen far den Ver- 
sieherungstriger, in diesem FMle die LVA. WestfMen, recht peinlieh 
gewesen sein; denn es ware nicht sehwierig gewesen, etwa 100--200 Kin- 
der, die der Entseheidung des I%.V.A. entsproehen h/itten, beizubringen. 
Mir is~ keine Geriehtsentseheidung bekannt, die dnreh eine so ungeheure 
Cberseh/~gzung des objektiven Befundes ausgezeiehnet ist, oder um bei 
dem far reich im. Vordergrund stehenden WirMiehkeitsproblem zu 
bleiben, ist mir der Widersprueh, der in der versehiedenen Dentung des 
Wh'kliehkeitsbegriffes liegt, hie Mater vor Angen geiahrt worden. 

Aber hier liegt far den Gutachter die Saehe noeh reeht eirdaeh. Er 
kaml sich an die gegebenen 1%eehtsdefinitionen hMten, mug es unter 
Umst~nden, wenn etwa die hier angezogenen I/eehtsbegriffe Gegenstand 
des Gutaehtens skid. Ganz anders wird abet die Lage, wenn in dem 
Krankheitsbild, das er zu beurteilen hat., die Widersprache der Wirklieh- 
keiten liegen, wie ich es vorhin in Beziehnng zur IIysterie und Neurose 
andentete. 

Es erseheint die Lehrerin X, die seit M onaten beurlaubt ist. Sie 
hat, eine lingere Zeit in der Klinik eines Nervenarztes zugebraeht und 
ist yon dort entlassen worden mit einem Attest, da.g sie an D~irnmer- 
zust~nden und schweren Depressionszustgnden mig Neigung zu Selbst- 
mord leide; sie sei dauernd dienstuntauglieh. Es handelte sieh um eine 
40jghrige Frau mit gesunden Organen, die aufs tiefste deprimiert er- 
schien, mit bekammertem Gesiehtsausdruck und st~ndigen Trinenaus- 
braehen wfihrend der Erzihlung der Krankengesehiehte. AuffMlend war 
die starke motorisehe Unruhe; fast triebhaft ging sie dauernd im Unter- 
suehnngszimmer anf nnd ab. Mir war sehon yon Berufskollegen yon ihr 
gesagt worden, sie wolle die Pensionierung erzwingen, um heiraten zu 
k6nnen. Ieh habe daher zungehst, Ms sie yon sich aus an mieh mit der 
Bitte um ein Pensionierungsattest herantrat,  sie abgewiesen and auf den 
Dienstweg verwiesen, um aueh den Inhalt  der Personalakten kermen- 
lernen zu kSnnen. Der Eindruek, den sie auf mieh maehte, Ms ieh sie 
auf Aufforderung der Sehulbeh6rde begutaehtete, war der gleiehe wie 
beim erstenmM. Aueh jetzt  wieder der starke Gegensatz zwisehen der 
tiefen Depression und der starken Ur~cuhe. Auf ausdriiekliehes Fragen 
verneinte sie die bestehende Verlobung und die Heiratsabsieht. Mit 
stgrkem inneren Widerstreben habe ieh die danernde Dienstunf~higkeit 
unter dem Eindruek der tiefen seelisehen Depression beseheinigt. Sie 
ist pensioniert. Sie isg heute verheiratet, gesund, versieht ihren ttaushMt 
und hat  ein Kind. Danaeh zu urteilen, war die Feststellung, dab sie 
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dauernd dienstunfs sei, falsch. Oder wenn man yon dem Wirklich- 
keitsproblem ausgeht: es war nicht riehtig, wie ich es bier glaubte tun  
zu miissen, das subjektive Krankheitserlebnis, die Erscheinungsform der 
subjektiv-idealen Wirklichkeitswelt, zum Gegenstand meiner Schluf3- 
fo]gerungen zu machen; es h~tten Wege gefunden werden mfissen, 
dariiber hinaus zu einer iibergeordneten Wirldiehkeit vorzudringen, die 
eine befriedigendere Stellungnahme erm6glicht hgtte. 

Eine zweite Lehrerin ging reich vor mehreren J~hren sehon einmal 
um ein Peasionierungsattest an, d. h. sie ]egte es mir in einer privaten 
Unterhaltung n~he; ihren Dienst sei sie (w6rtlich) ,,so leid wie ein Esel", 
sie wolle naeh Posen zu ihrem Bruder, um diesem die Wirtschaft zu 
fiihren. Sie sei jetzt  25 Jahre im Dienst und h~be hinreiehend Anspruch 
auf Pension. Im Friihjahr kam sie yon Amts wegen zur Begutachtung. 
Sie hat te  nun in der Zwisehenzeit sich mit ihrem 5rtlichen tIauptlehrer 
verkracht;  hinter die Grilnde konate ich nicht r e c h t  kommen, doch 
schien es mir so, als sei der Hauptlehrer in Sexualibus nicht ganz ein- 
w~ndfrei gewesen. Jedenf~lls war das Zusammenleben dieastlieh und 
pers6nlich aufs schwerste zerstSrt. Auch bei dieser Lehrerin, die etwa 
Mitre 40 war, dabei yon einer kr/~ftigen und robusten Konstitution, 
stand eine tiefe Depression im Vordergrund, bei im iibrigen k6rperlieh 
gesunden Organen, die nut  eine Reihe nerv6s-hysteriseher Symptome 
boten. Ieh habe als Gutachter die Versetzung in den l%uhestand ~b- 
gelehat and die Beur]aubung and Versetzung an einen anderen Dienst- 
err, um das unm6gliche Zusammenleben mit dem Hauptlehrer aufzu- 
heben, vorgeschl~gen. Sie ist dann meines Wissens auch versetzt worden, 
aber nun auch, wohl auf Grund eines anderen Gutaehtens, pensioniert 
worden. Also aueh bier ist, wenn ich den Endeffekt zugrunde lege, mein 
Gutachten falseh gewesen. Der Widerspruch der Wirkliehkeiten liegt 
hier aber nieht, wie in dem vorher erws Falle, in der unrichtigen 
Orientierung des Gut~chters zum Krankheitsproblem, sondern - -  das 
ist auch der Grund, gerade diesen Fall hier mit ~ufzufiihren - -  in der 
verschiedenen Stellungnahme der beiden in Ansprueh genommenen Gut- 
achter zum K_rankheitsbegriff und seinen Beziehungen zur Wirklichkeit. 

Ich habe mit Absicht nur diese beiden F~lle dargestellt, einmal, weft 
diese beiden F~lle reich als staatliehen Medizinalbeamten und sachver- 
st~tndigen Gutaehter besehs haben, zweitens, weft gerade diese 
beiden F/~lle fiir reich der Anlal~ gewesen sind, zu versuchen, reich mit 
dem Problem der Hysterie und l~reurose nieht nut  als Gutachter ausein- 
anderzusetzen. Diese beiden F~lle sind dutch die Gleichf6rmigkeit ihrer 
klinisehen Erscheinungsform, den rein psyehogenen Ursprung und den 
Endeffekt nicht ganz gleichgiiltig. Gemeinsam ist ihnen ferner d~s 
Fehlen wesentlicher Organver•nderungen. Und gerade d~rum spitzte 
sich ftir reich bei beiden die Frage nach der Wirklichkeitsform als Gegen- 
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stand der Begutaehtung besonders zu. In dem ersten Falle babe ieh 
reich gehMten an die subjektiv-ideale Wirklichkeit, sowohl was meinen 
Wahrnehmungsinhalt anbetrifR als aueh das Leidenser]ebnis der 
Kranken, und an die erkennbaren seelisehen und k6rperlichen Ver- 
gnderungen Ms Ausdruek einer objektiv-reMen Wirklichkeit, mit dem 
Ergebnis einer - -  naeh meiner ~berzeugung - -  sicheren Fehlbegut- 
aehtung. In  dem zweiten Falls, in dem meine Orientierung zum Neurose- 
problem sshon im wesentliehen vollzogen war, bin ieh aus dieser Neu- 
orientierung heraus zu einer anderen Stelhngnahme gekommen, mit 
dem Ergebnis, dM3 ich dureh einen anderen Gutaehter widerlegt wurde. 
Daraus ist mir v o r  allem klar geworden, dal~ es nieh~ geniigt, wenn der 
einzelne zu dem Gntaehtenprob]em Stellung nimmt, sonclern es muB 
notwendig vsrsneht werden, allgemeingiiltige Grundsgt,ze, hash denen 
der einzelne urteilen kann, festzulegen. /vIan kaml mir entgegenhMten, 
dag ja die in beiden F~llen vorhandene starke seelisehe Depression ein 
objektives ~IerkmM, also aueh objektiv-reale Wirkliehkeit sei. Aber das 
trifft nur bedingt den Kern der 8aehe. Diese objektiv-reMe Wirklich- 
keit ist ira gewissen Umfang nur der Widersehein der in diesem Falls 
stark vergnderten subjektiv.ideMen WirkliehkeRswelt; das rein aus dem 
Seelisehen stammende Leidensgefiihl, der Leidenswills ist so stark, dab 
er in dieser Form erkennbar ist. Und gerade dieses den ganzen BewulR- 
seinsinhalt ausfiillende Leidenserlebnis sehafR auf dem Boden yon 
Wunsehvorstellungen sieh seine eigene Wirkliehkeit, die in sehroffem 
Widersprueh zu der objektiv-realen Wirklichkeit steht. 

~4&a, wird man sagen, nun kommt die Begehrungsneurose. Wenn 
die Dinge so einfaeh 1/~gen, wie sie diese Ansehauung erseheinen 1M~t, 
so wiirde ieh Sie nieht solange damit bemiihen. Man mnB sieh dariiber 
Mar sein, dab alle Erklgrungsversuehe, die das ttysterie- und Neurose- 
problem ansehneiden, im Grunde dem wissensehaftliehen I~ationalismus 
entstammen, end  versuehen, mit wissensehaftlieh-rationalen Methoden 
die Verkniipfung yon Seele und K6rper zu meistern; es ist daher kein 
Wander,  dab sis geseheitert sind, dM~ sie notwendig seheitern mngten. 
Ob man, wie Opl)enheim, bei seiner traumatisehen Neurose yon dem 
rein materiellen Snbstrat ausgeht, ob man mit Freud die Gewalt nnd 
UrspriingliehkeR des Triebhaften besonders hervorhebt, ob man, um 
ein anderes Beispiel zu wghlen, mit Ho/]mann 1 das KausMitgtsbediirfnis 
und das geehthabenwollen als die beiden Grundpfeiler des Neurose- 
gesehehens hsrausstellt, alls diese Versnehe erfassen immer nur einen 
TeflanssehnRt des Gesamtproblems, lassen vor aUem eine Allgemein- 
giiRigkeit vermissen, da sie iibersehen, dab die Beziehungen zwisehen 
Seele und KSrper weder aus dem rein Materiellen noch aus dem rein 
Psyehologischen him'eichend erkl~irt werden k6nnen. Aueh wenn man 

1 Herin. F. Ho//mann, Psychologie mad grzgliche Praxis. 1932. 
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die seelischen Kr/tfte des Unbewul3ten, mag man sie nun synthetisehe 
Intellektualfunktion oder anders nennen, in weitem Umfange heran- 
zieht, ist immer noeh die Frage naeh dem Ursprung und dem Angriffs- 
punkt  des Unbewu6ten zu klgren. Interessant ist in diesem Zusammen- 
hang eine Aul]erung yon Krau81, die die ganze Sehwierigkeit der Lage 
des wissensehaftliehen Rationalismus gegentiber dem Neuroseproblem 
kennzeiehnet: ,,Nehmen wir den psyehophysisehen Parallelismus fiir das 
Verst/~ndnis des geistigen Gesehehens wirklieh und durehg~ngig ernst, 
so resultiert daraus die Unbestimmbarkeit der geistigen Vorg/~nge dureh- 
einander und - -  bei allen Unterschieden zwisehen Psyehisehem und 
Physischem - -  die Bestimmung alles psychischen Gesehehens dureh 
physisehe Parallelen im Zentralnervensystem. - -  Wollte man zu der 
Ausflucht greifen, dab in gewissen F/illen, z. B. der Gehirnh/~morrhagie, 
der Paralyse, gewissen Aphasien, die psychischen Abweiehungen etwas 
Sekund/~res bedeuten, w/~hrend bei Psyehoneurosen die gest6rte Idea- 
tion die Priorit/tt beanspruehen k6nne, so, fiirchte ich, ger/tt man in An- 
sehauungen hinein, welehe iiberhaulot die Ideation der Psyehopathen als 
unabh~ngig vom Gehirn und pathologiseher Gehirnl~ision, sei sie grob- 
materiell oder funktionell gedaeht, auffal~t und eine kausale Wechsel- 
wirkung zwisehen Seele und Leib statuiert oder doch einen Parallelismus, 
der nieht wie unserer auf der in concrete einseitigen - -  im mathematisehen 
Sinne funktionalen - -  Abh/~ngigkeit des Psychischen veto Physisehen 
ful3t, wobei ersteres abh/tngig veto letzteren, aber nieht identiseh da- 
mit gedaeht wird. Sondern auf einem vdn besonderen Kausalgesetzen 
beherrsehten 10syehisehen und einem dureh andere Kausalgesetze be- 
dingten physisehen Gesehehen unter der Voraussetzung einer vollen Un- 
abhgngigkeit beider Arten yon I~eihen." So stark durch diese Worte 
die grunds~tzliehen Bedenken und Zweffel des Naturwissensohaftlers 
hindurchklingen, der sieh wehrt gegen Versuehe, Theorien aufzustellen, 
die aul~erhalb des experimentell Erforsehbaren oder rein rational Er- 
kennbaren liegen; so spricht doch gerade aus cliesen Ausfiihrnngen die 
IXIotwendigkeit, das einigende Prinzip in einer anderen Sphgre zu snchen. 

~'raglos ist, wie ja Krau8 ausdriicklich hervorhebt, die Kausalitgt 
innerhalb des Psyehischen eine ganz andere wie im ]~ereieh des Phy- 
sischen. Aber beides, Psyehisehes und Physisehes, Seele und K6rper, 
sind nur Erseheinungen eines h6heren, metaphysischen Seins; ihre Ver- 
einigung finden sie in der LSsung der metaphysisehen Seinsfrage. lgimmt 
man aber mit dem transzendentalen l~ealismus diese metaphysisehe 
Wirkliehkeit als die absolute, so verschmelzen in ihr alle die Gegensatz- 
lichkeiten und Widerspriiehe der beiden anderen Wirkliehkeitswelten zu 
einer hSheren Einheit. Die Kausalitat  wird zu einem Gliede der Finalit/tt, 
so dab die Sehwierigkeit der Geltung des KausalitAtsprinzipes im Be- 

Yr. Kraua, Allgemeine und spezielle Pathologie der Person. 1919, 364. 
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reich des Psyehisehen tiberwunden wird. Allerdings tritt nun an die 
Frage des Grundes, des a quo, die Frage des Zweekes, das ad quem. 
ttier abet h6ren dann alle erkenntnisgheoretisehen 12berlegungen auf; 
denn diese Antwort kann nur aus ganz anderen Wurzeln gesueht werden. 
ttier in der metaphysischen Wirkliehkeit k6nnen nun Mle die Faktoren, 
die zur Erklgrung des Neuroseproblems versueht wurden: wirksam 
werden. Hier an der eigentliehen Substanz, in der K6rper und 8eele 
zur Einheit versehmelzen, k6nnen Triebe, Komplexe, Begehrungen nnd 
Wiinsehe, das KausMitgtsbed/irfnis nnd das Reehtsempfinden fiber das 
UnbewuBte ihren Angriffspunkt linden, um im KSrperliehen and See- 
tisehen wirksam zu werden. Aber diese Triebe und Komplexe und wie 
sie Mle heiBen m6gen, die zur Erklarung herangezogen werden, shad 
nieht das Primgre; sie erwaehsen nut ans dem Widersprneh, der Inkon- 
grnenz, in der sieh der einzelne zur metaphysisehen Wirklichkeit fiihlt. 
In dem BewuBtsein der Unznl/~ngliehkeit des eigenen Ieh gegeniiber 
dem Absoluten, in der dumpfen Ahnung der Bedentungslosigkeit gegen- 
fiber dem Sinn nnd Zweek des WirMiehen, liegt die Wurzel ffir die Ent- 
stehung yon fMsehen Triebeinstelhmgen, Begehrungen und Komplexen. 
Dadureh, dag er diese Triebe, Begehrungen usw. ha den Vordergrund 
des WirMiehkeitsbewul3tseins stellt, versueht der Neurotiker das 3/[ig- 
verhgltnis zum Absoluten aufzuheben. Abet die Korrekgur ist, nur eine 
seheinbare; t~tsgehlieh wird dutch die Antithese der eigenen, subjektiv- 
ideMen Wirkliehkeit gegenfiber dem Absoluten die ganze Kluft erst 
riehtig" aufgerissen, -and notwendig miissen aus diesem Gegensatz die 
sehweren St6rungen des K6rperliehen und Seelisehen entstehen, wie sie 
die Nem'ose bietet. Aueh wenn man yon der FinMitgt ausgeht, mug man 
zu derselben Foilge kommen, wenn man sieh den Gegensatz der subjek- 
given, mensehliehen Zweekbeurteilung gegeniiber der Finalit~it des Ab- 
soluten klarmaeht. 

Ob eine solehe Versehiebung des Neuroseproblems den Naturwissen- 
sehaftler, aueh den Arzt befriedigt, ist eine andere Frage. Denn die 
Er6r~erung wird anf eine Basis gesehoben, der mit den exakten Methoden 
der Wissensehaft scheinbar nicht mehr beizukommen ist. Aber gerade 
datum hag diese L6sung das Beruhigende, dab in dieser lJberfiihrung 
in die absolute Wirkliehkeit des 3s alle L6sungen des Neu- 
rosel0roblems yon Oppenheim bis 1freud ihren zureiehenden Platz linden, 
ja dug sie in ganz anderer Form, als Ausdruek der absoluten Wh'kliehkeit, 
zu h6herer Bedeutung erhoben werden kSnnen. 

Hat denn nun dieser Streit um die Wh'kliehkeit, wJe ieh versueht 
habe ihn durehzuffihren und zu 16sen, ffir den Arzt Ms Gutaehter eine 
Bedeutung ? Ja, und zwar eine ganz ungeheure. Zungehst einmal zeigt 
sieh, dal~ eine L6sung des Neuroseproblems weder yore mediziniseh- 
klinisehen Standpunkte noeh vom rein psyehologisehen aus mSglich ist; 
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eine befriedigende L6sung kann nur yon erkenntnistheoretischen Unter- 
suehungen aus gegeben werden. Aber noch eine zweite wesentliehe Folge 
kniipft sieh an eine solehe Verlagerung ins Metaphysisehe, wie sie bier 
fiir das Neuroseproblem versncht wurde. Ein Gutaehten abgeben heilR 
messen, riehten, entscheiden; und zwar zun/~ehst einmal auf Grund be- 
stimmter Gesetze, Vorsehriften, Definitionen, als ein Vergleieh mit ?r 
stgben, die ebenso wie der Vergleichsgegenstand oder das Vergleiehs- 
subjekt Teile der objektiv-realen Wirkliehkeit sind. Beide aber, Gesetz 
und Person als Gegensts gutaehtlicher Entseheidungen, sind wieder- 
um nur Bilder des Absoluten. Man m fiBre sehon in einen platten Ma- 
terialismus verfMlen, wenn man das Gesetz nur als Ausdruek rein 
mensehlieher Zweekm~Bigkeiten auffassen wollte und es nieht in der 
metaphysisehen Finalit~t des Staates verankerte, t Iaben aber so die 
beiden Faktoren, die der Gutaehter in Beziehung zu setzen hat, ihre 
Wurzeln im Metaphysisehen, so kann aueh ihr Vergleieh nur in der 
metaphysisehen Sph/~re liegen; damit abet wird das Ur~eil des Gut- 
aehters aus den Beziehungen innerhalb der objektiv-realen Wirkliehkeit 
herausgehoben und zu einer metaphysisehen Wertung. AuI dieser Ebene 
kann die Entseheidung nieht mehr anssehlieBlieh in humanit~ren und 
soziologisehen Zweekmgl3igkeiten oder formal-logisehen Beziehungen ge- 
sueht werden, sondern sie ist abh~ngig gestelR yon der metaphysisehen 
Finalit~t des Staates; nieht die materielle Substanz oder deren Ab- 
weiehung, nieht der Buehstabe des Gesetzes entseheidet im Widerstreit 
der Wirkliehkeiten, sondern die ethisehe Wertung, gemessen an dem 
metaphysisehen Sinn und Zweek des Staates. Fraglos wird die 3/iehrzahl 
der Neurologen und Psyehiater eine solehe Art der moralisehen Wertnng 
ablehnen zu miissen glauben; abet sind wit nieht gerade datum in eine 
soma peinliehe Lage in der Sozialversieherung gegenfiber den Neuro- 
tikern gekommen, weft wir den ethisehen Sinn des Gesetzes vergessen 
hat ten .~ Bet  sittliehe Zweek des Gesetzes war doeh fraglos der, eine 
Hilfe zu sehaffen gegen unversehuldete Krankheit ,  nieht abet, wie es 
im erhebliehen Umfang jetzt  geworden ist, einen Boden, auf dem Neurosen 
waehsen, blfihen und gedeihen. Liest man kritiseh die Ausspraehe fiber 
das Neuroseproblem, die das l%eiehsarbeitsministerium im lV[/~rz 19291 
herbeigefiihrt hat, so mug einem klar werden, d~B weder yon der Klinik 
noeh yon der Psyehologie her eine befriedigende L6sung gegeben werden 
kann, besonders dann nieht, wenn das kranke Individuum mit  seinen 
Reehten so stark in den Vordergrund gestellt wird; eindrucksvoll ist 
abet in diesem Zusammenhang die Stellungnahme Hoches, dessen Ab- 
/~nderungsvorsehl/~ge im wesentliehen auf dem Sinn und Zweek des Ge- 
setzes ful3en, wenn ieh daraus aueh nieht einen Parallelismus zu meiner 
Auffassung herleiten will. 

1 Arbeit u. Gesundheit, Die ,,Unfall- (Kriegs-) Neurose". 1929. 
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Ich erhebe nieht den Anspruch, dab diese Darstellung des Problems 
des Gutaehters die einzig riehtige sei; sie ist abet vielleicht eine Per- 
spektive, die geeignet ist, gewisse grundss Fragen zu beleuehten. 
Es ist durehaus nieht znf/tllig, dab ieh gerade in diesem Zusammenhang 
die Wirkliehkeit als erkenntnistheoretisehe Frage in den Vordergrund 
gestellt babe. Ausgehend yon den Ngturwissensehaften und der in ihnen, 
zumM in der theoretisehen Physik, umstrit tenen Krise der Wirklichkeit, 
ist mir die 3{edizin, die doeh nur Teilgebiet der angewa.ndten Naturwissen- 
sehaften is~, als Kampfgebiet der Geisieskrise ktargeworden; viele Er- 
seheinungen in dem Wissenschaftsleben der Medizin und in der Praxis 
des t/~gliehen Lebens sind nur deutb~r und denkbgr, wenn man sie als 
Ausdrueksformen des Streites der We]tansehauungen, als Bilder des 
Gegeneinanderstiirmens des sterbenden RationMismus und der erwachen- 
den ~'tetaphysik erkennt. 

Da.rnm kann sich aueh der Gutaehter diesem Widerstreit nieht ent- 
ziehen und muB Stellung nehmen, indem er seine Ansehauungen, seine 
wissensehaftliehen sowohl wie seine weltansehauliehen, einer eingehenden 
Priifung unterzieht. Datum sollte und durfte dieses Referat such keine 
L6sung geben, sondern es sell - -  und das ist sein bewuBt.er, ausdr~ek- 
lieher Zweck --. eine Ausspraehe anregen, 


