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Sexuelle Indolenz beider Ehegatten als Ursache einer
falsehen Coitusausiibung.

Von

Dr. B. Holthaus,
Agsistent der Klinik.

In der psychiatrischen und Nervenklinik zu Minster kam ein Fall
von falscher Ausiibung des Geschlechtsaktes, eine Abart des vestibuldren
Coitus, zur Beobachtung, die auf eine Indolenz beider Ehegatten in
bezug auf sexuelle Dinge zuriickzufithren ist. Es handelt sich hierbei um
folgende Zusammenhinge:

Die Ehefrau eines 56jihrigen Landwirtes W. B. ficht ihre am 23. VII. 1926
geschlossene Ehe wegen Irrtums und arglistiger Tduschung gemaB § 1333, 1334
BGB. an. Als Grund ihrer Klage fiihrt sie an, daBl ihr Mann seit der Hochzeit
nicht ein einziges Mal den Beischlaf mit ihr vollzogen habe. Nachdem ihre Klage
von einem Landgericht abgewiesen worden war, weil die Anfechtungsfrist gemal
§ 1339 BGB. bereits verstrichen sei, legt sie gegen diese Entscheidung Berufung
bei einem Oberlandesgericht ein, das Herrn B. unserer Klinik zur Beobachtung
itberwies mit dem Ersuchen, ein Gutachten dariiber zu erstatten, ob er unfihig
sei, den Geschlechtsverkehr auszuiiben.

Bei der Untersuchung gab Herr B. folgendes an: Er stammt von gesunden
Eltern ab. Nachdem er die Schule seines Heimatortes besucht hatte, war er in
der Landwirtschaft titig. Von 1896-—1899 diente er aktiv. Wahrend des Krieges
verwaltete er das viterliche Bauergut. ,,Sexuell aufgeklirt wurde er im 16. bis
17. Lebensjahre. Seit seinem 18. Lebensjahre betreibt er ziemlich regelmiBig
Masturbation. Seit Beginn des 3. Lebensjahrzehntes stellten sich Erektionen bei
ihm ein. Geschlechtsverkehr hat er vor seiner Heirat niemals ausgeiibt. Im Jahre
1913 wollte er sich mit einer Witwe verheiraten, die aber seinen Antrag nicht
annabm. Es kam wahrend ihrer Bekanntschaft nicht einmal zu Kiissen, Zum
Tanz ging er nicht, weil er keine ,,Lust® dazu hatte; ,,Feste® hat er dagegen wohl
mitgemacht. Anfang des Jahres 1926 lernte er seine spétere Frau kennen. 6 Monate
lang war er mit ihr verlobt. In dieser Zeit fand ein Geschlechtsverkehr ,,aus
moralischen Griinden® nicht statt. Er hatte seine Braut sehr gern. In den Hoch-
zeitstagen bekam seine Frau die Regel, so daB er in den ersten Tagen der Ehe
einen Beischlaf nicht ausiiben konnte. Nach dieser Zeit fand der erste Versuch
eines Verkehrs statt; er ging von seiner Seite aus. Seine Frau gestattete, daf} er
sich auf sie legte, wobei eine normale Erektion bei ihm erfolgte; doch lie§ sie ihn
,-nicht weiter kommen®. FErst etliche Tage spiter erfolgte die ,,richtige” Ver-
einigung. Auf Vorhalt des fraueniirztlichen Untersuchungsergebnisses, bei der
seine Frau sich als Virgo intacta erwies, wird er verlegen und sagt: ,,Wie kann
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das denn sein?“ Er beharrt aber dabei, daB eine normale Erektion und auch
Ejaculation erfolgt sei. Auf die Moglichkeit, daB er ,,abgeglitten’ sei, aufmerk-
sam gemacht, erkldrt er: ,,Das kann ich ja nicht entscheiden.” Als ihm an Hand
von anatomischen Zeichnungen der Geschlechtsakt geschildert wird, &uBert er
sich: ,,Auf diesen Zapfen ist mein Samen losgekommen®, und zeigt dabei auf die
Klitoris. Seine Frau habe sich von ihrem Geschlechtsteil den Samen abgewischt.
Alle 14 Tage hat er in dieser Art den Verkehr ausgetibt. Im weiteren Verlauf der
Unterhaltung zeigt er, daB er von der geschlechtlichen Vereinigung und der Fort-
pflanzung hochst kindliche Vorstellungen hat.

Bei der nervensrztlichen Untersuchung fanden sich auBer einer sehr lebhaften
vasomotorischen Erregbarkeit keine Abweichungen.

Die psychiatrische Untersuchung ergab keine Anzeichen fiir eine Geistes-
oder Gemiitskrankheit; es wurde lediglich ein leichter Grad von Debilitdt fest-
gestellt.

An den inneren Organen fand sich im linken oberen Lungenlappen ein kleiner
tuberkuléser Primirkomplex und im rechten Hilus 2 kleine tuberkulése verkalkte
Driisen. Im Zwerchfellherzwinkel bestanden kleinere Pleuraverwachsungen, die
wahrscheinlich Restzustinde einer fiberstandenen Lungenentziindung sind. AufBer-
dem waren ein geringfligiges Lungenemphysem und eine leichte Sklerose der Aorta
und der peripheren GefidBe nachweisbar (Priv.-Doz. Dr. Gantenberg, Medizinische
Klinik Mimster i. W.).

In der chirurgischen Klinik zu Mimster i. W. (Prof. Dr. Cdnen) wurde fest-
gestellt, daBl B. einen etwas kleinen Penis besitzt, der jedoch im erregten Zustande
zum Gleschlechtsverkehr geeignet ist. Ferner fanden sich am linken Nebenhoden
2 Verdickungen und am Hodensacke 2 flichenhafte Narben einer alten Hoden-
tuberkulose, die nach einem Untersuchungsbefunde aus dem Jahre 1927 hichst-
wahrscheinlich bereits vor der EheschlieBung ausgeheilt war. Im Samen wurden
lebhaft sich bewegende Spermatozoen festgestellt.

Die Ehefrau des B. kam in unserer Klinik nicht zur Untersuchung. In der
Universitats-Frauenklinik zu Minster i. W. (Prof. Dr. Esch) wurde sie als Virgo
intacta befunden. Aus den Zeugenaussagen der uns zuginglich gemachten Ge-
richtsakten ergab sich, daf sie ein ,,schlichtes, zuriickgezogenes Dorfmédchen ist,
das sich nie in jugendlicher, erst recht nicht in ménnlicher Umgebung hewegt
hat.” Fin anderver Zeuge, der Frau B. seit ihrer Jugendzeit kennt, hilt es ,fiir
vollsténdig ausgeschlossen, dal} sie in ihrer Jugend sich mit Mannern abgegeben
hat.”* Weitere Zeugen geben ibereinstimmend an, dafl sie sich bei ihnen kurz
vor Binreichung der Ehescheidungsklage Auskunft iiber sexuelle Dinge geholt
habe. Dabei hatten sie ,,die Uberzeugung, daB Frau B. von einem Geschlechts-
verkehr zwischen Mann und Frau keine Ahnung hatte.*

Im vorliegendem TFalle wuliten beide Ehegatten infolge geistiger
Riickstandigkeit und Uninteressiertheit von geschlechtlichen Dingen
zu wenig und waren infolge ihrer primitiven Einstellung zum Geschlechts-
leben zu ungeschickt, sich entsprechende Erfahrungen auf diesem Gebiete
zu erwerben. Der Ehegatte, ein geistig primitiver Mensch, der insbeson-
dere in Sachen des Geschlechtlichkeit Vorstellungen besitzt, welche
auch unter Berticksichtigung seiner Gesellschaftsklasse und Bildung als
kindlich bezeichnet werden miissen, hat bei seinen Beischlafsversuchen
von. Anfang an und dann gewohnheitsméBig ,.einen falschen Weg ein-
geschlagen“. Der Ehefrau fehlten ebenfalls nach Augssage von Zeugen,
mit denen sie iiber geschlechtliche Dinge gesprochen hatte — nachdem
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in ihr von dritter Seite der Verdacht erweckt war, ihr Mann sei ,,ge-
schlechtskrank — die einfachsten Kenntnisse {iber den Beischlaf, so
daf sie infolgedessen nicht imstande war, ihrem Gatten in seinen Be-
strebungen, den normalen Coitus auszuiiben, entsprechend entgegen-
zukommen. Aus dieser sexuellen Indolenz beider Ehegatten, die zu ihrer
sonstigen Intelligenz in einem gewissen Gegensatz steht, ergab sich
eine falsche Coitusausiibung. Es erscheint unberechtigt, diese auf den
gewill nicht hochgradigen angeborenen Schwachsinn beider Personen
zuriickzufiihren; gehort es doch keineswegs zu den Seltenheiten, dafl
selbst Idioten, Schwachsinnige hochsten Grades, Jugendliche vergewal-
tigen oder Sodomie betreiben. In unserem Falle scheint vielmehr die
Unkenntnis in geschlechtlichen Dingen das Produkt aus Erziehung und
Umgebung beider Ehegatten zu sein, wobei vielleicht der Schwachsinn
den Mann gehindert haben mag, auch vor und auBlerhalb der EFhe die
notigen Erfahrungen auf sexuellem Gebiete zu sammeln, und ibn seine
Befriedigung in einer ,,Notonanie* hat finden lassen.

Auf Grund unserer Feststellungen wurde das Gutachten dahingehend
abgegeben, dal es in der Ehe des B. zu einer richtigen geschlechtlichen
Vereinigung der Ehegatten deshalb nicht gekommen ist, weil beide Ehe-
gatten infolge geistiger Riickstdndigkeit von geschlechtlichen Dingen
zu wenig wullten. Erschwerend mag dabei die verhiltnismiBige Klein-
heit des ménnlichen Gliedes des B. in Betracht gekommen sein, welche
es sehr wahrscheinlich macht, daB er bei seinen Beischlafsversuchen
einen falschen Weg* eingeschlagen hat. Wenn nicht eine eingehende
Befragung der Ehefrau durch einen Arzt dariiber hinaus ergeben sollte,
daB diese aus irgendwelchen Beweggriinden, vielleicht ohne richtige
Uberlegung, die normale Ausfithrung des Geschlechtsverkehres will-
kiirlich verhindert oder gehemmt hat, ist anzunehmen, daB die Griinde
fir die mangelhafte bzw. fehlerhafte Ausfilhrung des ehelichen Ge-
schlechtsverkehres zu anndhernd gleichen Teilen bei beiden Ehegattén
zu suchen sind. :

Das Gericht schloB sich diesem Gutachten an und wies die Berufung
der Frau B. ab. Es fiihrte in der Urteilsbegriindung aus, daB sich eine
Zeugungs- und Beiwohnungsunfihigkeit des B. zur Zeit der Eheschlie-
Bung nicht habe feststellen lassen. DaB eine Beiwohnung nicht gelang,
beruhe auf der bei beiden Ehegatten vorbandenen Ungeschicklichkeit in
geschlechtlichen Dingen. Da auch bei der Kligerin eine solche Un-
geschicklichkeit bestand, und sie selbst nicht in der Lage war, dem Be-
klagten entsprechende Erfahrungen beizubringen, so kann sie dem Be-
Klagten keinen Vorwurf daraus machen. Eine solche Ungeschicklichkeit
des Beklagten ist aber keine personliche Eigenschaft im Sinne des
§ 1333 BGB., und die auf Irrtum gestiitzte Anfechtungsklage erweist
sich daher als unbegriindet. Aber auch die auf Tduschung (§ 1334 BGB.)
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gestiitzte Anfechtungsklage ist unbegriindet, da keine Pflicht des Be-
klagten bestand, diese Ungeschicklichkeit der Kligerin mitzuteilen,
ganz abgesehen davon, dafi der Beklagte die Ungeschicklichkeit selbst
nicht gekannt hat (Urteil des OLG, Hamm vom 27. X1.1930. 10U
305 — 29).

In der mir zugénglichen Literatur habe ich dhnliche Fille nicht ge-
funden. Moll berichtet zwar dariiber, daB bei infantilen Konstitutionen
durch eine entsprechende Einstellung des Erziehers ,alle geschlecht-
lichen Gefiihle wegerzogen werden kénnen, daf z. B. ,,Minner durch
iibertriehen keusche Erziehung impotent werden kdnnen®. Er weist
ferner darauf hin, daf bei der Erziehung des Madchens durch die Tendenz,
»alles Sexuelle als etwas Schmutziges, als etwas Stindhaftes hinzustellen,
der Trieb zu einem sexuellen Akt, wie die Fihigkeit, den Akt normal
ablaufen zu lassen, unterdrickt wird“. Der von mir geschilderte Fall
unterscheidet sich aber wesentlich von dieser Impotenz dadurch, daB bei
beiden Ehegatten sowobl der Trieb, als auch die Fihigkeit zum Coitus
vorhanden ist, dafl dieser aber infolge geistiger Riickstindigkeit auf
sexuellem Gebiete nur unvollkommen ausgeiibt wird. Er ist auch mit
jener Beobachtung nicht auf gleiche Stufe zu stellen, die bei jlingeren
Eheleuten hiufig gemacht wird, dal namlich infolge Ungeschicklichkeit
beider Ehepartner beim Kohabitationsversuch die Immissio penis nicht
gelingt und sich nun auf dem Boden hypochondrischer Vorstellungen
bei dem Ebemanne eine psychische Immpotenz in Gestalt eines vélligen
Ausbleibens der Erektion entwickelt. Auch jenen Hypochondern, die
glauben, den Akt nicht vollziehen zu kénnen, weil sie mit dem Bau der
weiblichen Organe nicht Bescheid wissen, ist die Unzulinglichkeit ihrer
Beischlafsversuche bewufit, wihrend in unserem Falle die beiden Ehe-
partnern nicht zum Bewuftsein kommende Unkenntnis der Technik des
Beischlafes eine Art vestibuldren Coitus zur Folge hatte.

Auch in forensischer Hinsicht ist die vorliegende Beobachtung be-
merkenswert, Sie zeigt, dafl man sich bei der Beurteilung fraglicher
Potenzstorungen nicht allein auf den korperlichen Befund beider
Ehegatten stitzen darf, sondern dal es in manchen Fallen erforderlich
ist, iiber die Technik der jeweils ausgeiibten Beischlafsversuche mog-
lichst beide Ehepartner eingehend zu explorieren.
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