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Leiter: Prof. Stoeckenius.)

Ein Beitrag zur Frage der Zurechnungsfihigkeit
bei Hirnverletzten.

Von
Med.-Rat Dr. Sehwellnus, Kéln.

Mit 1 Textabbildung.

Es vergeht heute kaum ein Gerichtstermin, in welchem nicht der
Angeklagte zu seiner Entschuldigung angibt, Gehirnverletzungen er-
litten zu haben und seitdem in seinem Denken, Fiithlen und Handeln
beeintrichtigt zu sein. Die Kenntnis von den traumatisch bedingten
Intelligenzstorungen, Charakterverinderungen und der nach Hirn-
trauma beobachteten Epilepsie ist heute beinahe Allgemeingut gewordea.
Auch bei den Sitzungen des Erbgesundheitsgerichts mul man immer
wieder die Erfahrung machen, daB nach Ansicht der Erbkranken selbst
oder deren Angehorigen der Schwachsinn durch ein schweres Geburts-
trauma oder einen im spiteren Leben erlittenen Unfall entstanden und
fast jede Epilepsie ebenso traumatisch bedingt ist. Obgleich in den
letzten Jahren wiederholt auf die Haufigkeit von Hirnschidigungen
und Hirnblutungen bei der Geburt hingewiesen ist, und diese Schédi-
gungen in Zusammenhang mit spiter nachweisbarem Schwachsinn ge-
bracht werden, spricht eine Reihe von Tatsachen gegen diese Annahme.
Jedenfalls kann man sich des Eindrucks nicht erwehren, als ob von
manchen Seiten die Geburtsschadigungen des Gehirns in bezug auf die
spatere geistige Entwicklung erheblich iiberschitzt werden. Es scheint
jedoch so zu sein, daB die Entdeckerfreude und das Kausalitédtsbediirfnis
bei den meisten Autoren so groB ist, da@l sie die von ihnen bei den Ob-
duktionen im Gehirn gefundenen Verdnderungen fiir die Ursache der
im Leben beobachteten geistigen Stérungen halten. Fiir viele Félle mag
das zutreffen. Wenn aber kleinste Gehirnnarben oder wenig umfang-
reiche Plaques jaunes als die Ursache schwerer Verblédungen oder
Charakterverinderungen beschrieben werden, so miissen doch Be-
denken aufsteigen, besonders wenn man bei den Obduktionen aus-
gedehnte Plaques jaunes bei Leuten findet, die nie im Leben auch nur
die’ geringsten geistigen Storungen gezeigt haben. Da man weder das
anatomische Substrat des Schwachsinns noch der Genialitdt kennt, ist
es ohnehin miBlich, irgendwelche Verdnderungen im Gehirn mit diesen
Eigenschaften in Bezichung zu bringen. Dall Zusammenhénge zwischen
dem Gehirn und der Intelligenz oder der Geisteskrankheit bestehen,
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4Bt sich natiirlich nicht in Abrede stellen. Klar scheinen mir nur die-
jenigen Fille zu sein, in denen man schwere Allgemeinschadigungen des
Gehirns findet.

Unter Umsténden kénnen geistige Erkrankungen auch durch trau-
matische Schidigungen hervorgerufen werden. Der Symptomenkomplex
der traumatischen Psychose ist bekannt. Nur ist es schwer zu ent-
scheiden, welche Erscheinungen dabei auf die akute Zerstérung der
Gehirnsubstanz und welche auf die entziindlichen Reaktionen des
Gehirns zuriickzufiithren sind. Wie Esser mit Recht betont, haben die
Gehirnverletzungen eine auffallend verschiedene Prognose hinsichtlich
ihrer Heilung. Bei einigen sind noch nach Jahren ausgedehnte Ent-
ziindungserscheinungen an den Narben nachweisbar.

Ein besonders undankbares Kapitel ist die Beurteilung von Hirn-
verletzten hinsichtlich ihrer Zurechnungsfihigkeit. Da8 nach Hirn-
verletzungen eine traumatische Epilepsie auftreten kann, ist sicher.
Doch werden auch andere geistige Veranderungen, die nach Schidel-
unfillen beobachtet werden, auf den Unfall zuriickgefithrt. Es besteht
dariiber ein ausgedehntes Schrifttum. So sollen die Hirntraumatiker
affektlabiler und reizbarer werden. Bei der Wichtigkeit, die derartige
affektive Stérungen fiir den Gerichtsarzt haben, méchte ich kurz die
Ansicht 4schaffenburgs aus dem Handbuch der Gerichtlichen Psychiatrie
von Hoche anfithren: ,,Eine ganz besondere Beachtung verdienen die
Folgen von Hirnschiddigungen, sowohl die durch stumpfe Gewalt wie
durch Schadelbriiche, Geschosse und sonstige Verletzungen. Wir beob-
achten dabei eine Unbeherrschtheit der Affekte, die an die der Epilep-
tiker erinnert, vielleicht sogar mit dieser wesensverwandt ist. Zu leugnen
ist jedenfalls die Tatsache nicht, daB sich der Affekt bis zu einer Hohe
steigern kann, die die Voraussetzungen des § 51 StGB. erfiillt.

In ahnlichem Sinne urteilt Grukle iiber die Hirnverletzten. Forster
duflert sich in seinem Referat {iber die psychischen Stérungen der Hirn-
verletzten dahin, daB man bei der traumatischen Epilepsie sehr haufig
eine gesteigerte Reizbarkeit der Patienten finde. Oft bilde sie das
hauptséchlichste Zeichen der epileptischen Geistesstérung; haufig
seien epileptische Verstimmungen; regelmifig finde man dabei auch
Intoleranz gegen Alkohol. Hirnverletzte ohne Epilepsie vertriigen ihrer
Meinung nach Alkohol so gut wie friiher.

Schroder weist darauf hin, daB noch hiufiger als bei der genuinen
Epilepsie es bei der traumatischen vorzukommen scheine, da3 psychische
Stoérungen auftriten, bevor der erste epileptische Anfall sich einstelle
oder zum mindesten, bevor von einem epileptischen Anfall etwas be-
kannt werde.

Fir den Gerichtsarzt von ganz besonderem Interesse sind solche
Fille, in denen nach einem Hirntrauma eine Charakterentartung beob-
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achtet wird, die also durch Zerstérung bestimmter Hirnteile entstanden
sein miifte.

v. Rad beschreibt einen Fall von moralischer Depravation nach Kopfver-
letzung. Ein 23 jahriger Mann zeigte eine vollige Wesensverianderung nach einem
Eisenbahnunfall, den er im Alter von 16 Jahren erlitten hatte. 9 Monate nach
dem Unfall hatte der Junge jedes Interesse an seinem Beruf verloren; er zeigte
sich ganz im Gegensatz zu seinem fritheren offenen, aufrichtigen und zuverlissigen
Verhalten verstockt, verlogen und unordentlich. Er beging Betriigereien, machte
Schulden und vernachlissigte seine Kleidung und seinen Kérper. Zeitweise sehr
erregt und reizbar, brachte er seinem jiingeren Bruder, an dem er frither sehr hing,
mit dem Spaten eine bis auf den Knochen gehende Stirnwunde bei. Bettnissen
trat wieder auf. Der junge Mann kam zur Begutachtung in die Klinik, wo er
8 Monate lang beobachtet wurde. In seinem Gutachten hielt Specht einen ursich-
lichen Zusammenhang zwischen der psychischen Wesensénderung und dem Eisen-
bahnunfall fiir gegeben. Die Intelligenz zeigte keine Storung, die Schulkenntnisse
waren recht gut, insbesondere waren Urteilsvermégen, Kritik und Kombinations-
fahigkeit: iiber dem Durchschnitt.

Meggendorfer hat auf die in der Pubertitszeit sich entwickelnden asozialen
Eigenschaften bei frither moralisch einwandfreien, ja geradezu auffallend braven
und lenksamen Kindern hingewiesen, und diese Wesenséinderung als Parathymie
bezeichnet. Man konnte also den Fall ». Rads auch anders auffassen.

Insbesondere weist Riggenbach auf die Schwierigkeit der Deutung von psycho-
pathiedhnlichen, nach Kopftraumen zu konstatierenden geistigen Stérungen hin.
Damit eine echte traumatische psychopathieghnliche Storung diagnostiziert werden
kénne, miisse der Begutachter nachweisen, daB die Persénlichkeit des Verletzten
nach dem Kopftrauma eine ausgesprochene Charakterveranderung erfahren habe.
Diese Veranderung trete oft erst allméahlich im Laufe von Monaten in Erscheinung.
Es sei wohl immer nur eine fortgesetzte Beobachtung in der Klinik und eine damit
verbundene peinlich genaue Untersuchung der prétraumatischen Personlichkeit
imstande, die Differentialdiagnose zwischen konstitutioneller und traumatischer
Psychopathie zu stellen.

Dafl auch echte Geisteskrankheiten neben der Epilepsie nach Hirntraumen
vorzukommen scheinen, geht aus einer Arbeit von Mayer, die unter Anleitung
von Jakob in Friedrichsberg geschrieben wurde, hervor. Es wurden von ihm
5 Falle von Geistesstérung nach einer Kopfverletzung klinisch und pathologisch-
anatomisch gewiirdigt.

So wichtig nun auch die Beobachtungen sind, in denen Verdnderungen
der geistigen Persénlichkeit nach Schideltraumen beschrieben werden
und pathologisch-anatomische Befunde das Zustandekommen der
psychischen Stérungen zu erkliren scheinen, ebenso wichtig scheinen
mir die Beobachtungen zu sein, in denen schwere posttraumatische
Gehirnveranderungen bei der Obduktion zu finden waren, ohne dafl im
Leben eine entsprechende psychische Veranderung nachweisbar wurde.
Der Liebenswiirdigkeit von Krause (Berlin) verdanke ich das Gehirn
von einem Hingerichteten, der mehrere sehr schwere Schiddeltraumen
erlitten hatte und im Gefingnis beinahe 2 Jahre lang von mir und auBer-
dem 4 Wochen lang in der Universitats-Nervenklinik in K. beobachtet
wurde. Derartige Fille sind natiirlich sehr selten und haben schon
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deshalb einen gewissen Wert. Da der betreffende Mann bei der Hin-
richtung gesund war und das Gehirn sofort nach der Exekution konser-
viert wurde, so fehlen an ihm alle Veranderungen, wie sie durch die zum
Tode fithrenden Krankheiten oder durch die Faulnis zu entstehen
pflegen. Man wird also die am Gehirn gefundenen Veréinderungen mit
Sicherheit auf die Schiadelunfille zuriickfithren konnen. AuBerdem lie
sich der Lebenslauf des Mannes fast liickenlos verfolgen.

Zum Verstandnis des folgenden ist vorauszuschicken, daB dem 32 Jahre alten
Angeklagten Sch. von der Staatsanwaltschaft zur Last gelegt wurde, 2 Menschen
mit Uberlegung getdtet zu haben. Den ersten Mord sollte er im Jahre 1926 an
seinem Sozius Schi., den zweiten im Jahre 1931 an einem Bekannten namens P.
ausgefithrt haben. Von der ersten Anklage wurde er freigesprochen, im zweiten
Falle zum Tode verurteilt. Im Frithjahr 1931 hatte gegen Sch. bereits ein Ver-
fahren an einem anderen Gericht geschwebt; es wurde damals vermutet, dafi er
an dem Tode seines Freundes H., dem er sein Motorrad geliehen, dessen Leben
er aber vorher ziemlich hoch zu seinen eigenen Gunsten versichert hatte, irgendwie
schuldig war. Die Unterschrift unter die Versicherungspolice war von Sch. ge-
falscht worden. Er war in Untersuchungshaft genommen und spiter wegen Ur-
kundenfalschung verurteilt. DaB er an dem Tode des H. schuldig war, konnte
nicht bewiesen werden.

Sch. ist zuerst von mir und dann auf meinen Antrag von der Universitéts-
klinik in K. begutachtet worden. Da sich die beiden Gutachten im wesentlichen
decken, méchte ich, um Wiederholungen zu vermeiden, nur das aus der Universitits-
klinik stammende im Auszuge wiedergeben. Die Begutachtung erfolgte durch
Prof. Kolle.

1. Vorgeschichte.

Der Tatverdacht richtete sich gegen Sch., welcher am 13. XI. vor dem ver-
nehmenden Kriminalpolizeibeamten in E. erstmalig ein Gestindnis ablegte.
P. habe ihn am 10. XI. gegen 7 Uhr abends aufgesucht, um mit ihm eine geschaft-
liche Sache zu besprechen. Zu jener Zeit sei er gerade im Unterstellraum seines
Motorrades gewesen. Im Verlaufe der Unterhaltung habe er unbewuBt einen
kleinen Revolver, den er bei sich hatte, herausgeholt und damit herumhantiert,
in der Annahme, er sei gesichert. Plotzlich habe ein SchuB gekracht und P. sei
lautlos in sich zusammengesunken. Erschrocken iiber das Geschehene habe er
impulsiv den regungslosen Koérper in den Beiwagen des Motorrades gelegt und
dann in den Bach geworfen. Einen Selbstmord des P. habe er nicht etwa vor-
tduschen wollen. Alles, was er nach der Auslésung des Schusses getan habe, sei
krankhaft uniiberlegt vor sich gegangen, da er seit einem Ende 1929 erlittenen
schweren Schidelbruch an den Auswirkungen von Nervenstérungen zu leiden
habe. Er habe keine Veranlassung gehabt, den P. aus der Welt zu schaffen; P.
sei ihm nicht im Wege gewesen, im Gegenteil, ,,sein Freund“. Er bedaure den
Vorfall aufrichtiz und méchte annehmen, daB er ein direkt vom Ungliick ver-
folgter Mensch sei.

Der Tod des P. war durch eine SchuBverletzung eingetreten, deren Einschufl
im Nacken lag. Es handelte sich um einen NahschuB. Der Tod muB sofort ein-
getreten sein.

Bei seiner Vernehmung vor dem Amtsrichter in E. am 14. XI. hat Sch. sein
polizeiliches Gestéindnis widerrufen und bestritten, irgendwie an dem Tode des
P. beteiligt zu sein. Das falsche Gestandnis sei nur unter dem Drucke von Dro-
hungen des vernehmenden Beamten abgelegt worden.

24%
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Am 17. XI. wurde die Mutter des Sch. vor dem Amtsrichter in E. vernommen.
Sie gab an, der Angeklagte sei von Geburt an sehr schwach und krianklich gewesen
und habe an Asthma gelitten. Auf der Volksschule sei er glinzend mitgekommen,
obwohl er oft wegen Krankheit habe fehlen miissen. Nach dem ersten Schidel-
bruch im Jahre 1928 habe sich eine auffallende Charakterverschlechterung bei ihm
bemerkbar gemacht. Als er in der Sache H. (1931) aus der Untersuchungshaft
zuriickgekommen sei, sei er richtig schlecht geworden, habe auch zu trinken an-
gefangen. Seine Angehorigen seien in bestindiger Angst und Sorge gewesen und
fiirchteten, da3 er auch ihnen etwas antun koénne. Er sei direkt niedertrichtig
und habe sich auch im Gegensatz zu frither als Tierquéler erwiesen. Das Ver-
haltnis zur Familie sei immer kilter und ungliicklicher geworden. Er habe dauernd
heimliche Schandtaten begangen, Schliissel versteckt, Schlésser abgebrochen, ohne
geinen Unfug jemals einzugestehen, auch wenn er direkt iiberfithrt worden sei.
Man habe in der Familie sogar davon gesprochen, daB er diese ums Leben bringen
konnte. Am Tattage sei er um 71/, Uhr zuriickgekommen, im Sturmschritt die
Treppe hinauf und wieder hinuntergelaufen und habe etwas in den Ofen des Wohn-
zimmers geworfen. Wahrend des Abendessens habe er einen auffallend stieren
Blick gehabt. Er habe wie zumeist sein Abendbrot allein eingenommen. Gleich
nachher sei er mit seinem Rade wieder fortgefahren. Gegen 10 Uhr habe er allein
in seinem Kontor auf dem Sofa gesessen, kurz darauf sei er in sein Zimmer, das
auf dem Boden liege, gegangen. Einmal zu Ostern 1931 habe der Angeklagte
seiner Schwester im AnschluB an eine Auseinandersetzung einen Eimer Wasser
itber den Kopf gegossen. Schlechte Charakteranlagen habe er von jeher schon
gehabt. Bereits als Kind habe er schon gern allerlei Schabernack und kieine Bos-
heiten getrieben.

Im Gegensatz dazu berichtet die Schwester Amanda, vor dem letzten Motor-
radunfall keine schlechten Eigenschaften an ihrem Bruder wahrgenommen zu
haben. Im Ubrigen bestétigt sie die von der Mutter gemachten Angaben.

Auch der Bruder Heinrich will erst nach dem letzten Motorradunfall eine
Wesensénderung bemerkt haben.

Der Bruder Hartwig spricht von ausgesprochener Brutalitat, die nach dem
Unfall bei dem Angeklagten in Erscheinung getreten sei. Dieser Zeuge weifl auch
von anonymen Briefen des Angeklagten, die er zum Teil selbst gesehen hat, und
die teils ohne jeden ersichtlichen Grund mit Schméhungen an Bekannte abgesandt
wurden. Der Angeklagte habe ihm auch direkt von all seinen fritheren Bosheiten
erzahlt. Er sei auch in Liebessachen der Vertraute seines Bruders gewesen, dessen
geschlechtliche Bediirfnisse auflerordentlich stark gewesen seien.

Am 23. XI. legte Sch. erneut vor dem Amtsrichter in E. ein Gestdndnis ab.
Im Laufe der mit dem getoteten P. gepflogenen Unterhaltung, die sich um eine
bestimmte geschiftliche Angelegenheit drehte, habe er plétzlich einen Schufl
auf P. abgegeben. Beweggriinde fiir seine Tat kénne er auch nachtriglich nicht
angeben. Deswegen habe er eben seinerzeit sein erstes Gestandnis widerrufen.
Er hat dann noch Einzelheiten iiber sein Verhalten vor und nach der Tat an-
gegeben. Vom vernehmenden Richter ist der Vermerk hinzugesetzt worden,
daf} dieses Gestindnis vollig freiwillig vom Angeklagten abgegeben worden sei.

) Ein Arzt, der den Angeklagten wegen seiner Unfille frither behandelt hat,

gibt an, daB Sch. schon bei dem ersten Unfall (Unterschenkelbruch) auf ihn einen
merkwiirdigen Eindruck gemacht habe. Die Verletzung sei ihm ganz gleichgiiltig
gewesen, woraus Dr. P. schlieBt: ,,. . . also Draufgiinger mit geringen Hemmungen®.
Im AnschluB an den Schidelbruch im Jahre 1929 war Sch. 6 Tage bewuBtlos.
Wihrend der ambulanten Nachbehandlung wegen einer Gesichtsnervenlihmung
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hat Dr. P. keine eigentlichen geistigen Storungen an ihm bemerkt, wohl aber fiel
ihm auf, daf Sch. durch Widerspruch aufs &uBerste gereizt werden konnte.

Die Ermittlungen iiber das Vorleben des Angeklagten ergaben folgendes:
Avus dem Schulbericht ergibt sich nichts Besonderes. Die Schulzeugnisse aus
den Jahren 1905—1914 sind von durchschnittlicher Giite. Nach Beendigung seiner
Lehrzeit 1914—1917 wurde Sch. wegen seines nicht einwandfreien Benehmens
entlassen. Daf} es nicht schon frither geschah, hatte eine Intervention des Vaters
bewirkt. Stand er doch wiederholt im Verdacht des Diebstahls, wihrend er der
Unterschlagung direkt iiberfithrt wurde. Bei einem derartigen Vorfall von dem
Prokuristen mit einer Ohrfeige bedacht, sei Sch. noch frech und gegen diesen
tatlich geworden. Der Vater des Sch, habe diesen bei jener Gelegenheit im Kontor
arg geziichtigt. Sch. war auch nicht wahrheitsliebend. Etwa 1919 war Sch. auf
den Mineraidlwerken in St. als kaufmannischer Angestellter titig. Er wurde dort
fristlos entlassen wegen betriigerischer Unterschleife.

Im Krankenhause in N. wurde Sch. vom 8. bis 16. VIIIL. 1928 wegen Hirn-
erschiifterung und Schidelbruchs behandelt. Bei der Einlieferung war er be-
wufitlos, kam bald zu sich, war jedoch weiter schwer benommen und desorientiert.
Uber dem rechten Scheitelbein fand sich eine fimfmarkstiickgroBe pulsierende
weiche Vorwolbung, die schmerzempfindlich war; iiber dem linken Scheitelbein
unbedeutende Abschiirfungen. Keine Nervenstorungen. Die Klarheit des Be-
wulltseins kehrte nach einigen Stunden wieder. Die Réntgenaufnahme ergab
2 Konvexitatsbriiche des Schadels. Die Entlassung erfolgte bei gutem Allgemein-
befinden auf eigenen Wunsch des Sch.

Vom 6. IT. bis 2. ITL. 1930 war Sch. zur Nachkur im Kurhaus O. in Ober-
ammergau. Aus dem Bericht dieser Anstalt ist zu entnehmen, daff Sch. auf seine
Gesundheit in keiner Weise Riicksicht nahm. Er trank auflerordentlich viel
Alkohol und fand, da er mit Geld reichlich versehen war, auch bald Gesellschaft
auflerhalb des Kurhauses. Es fiel sein unstetes Wesen auf, seine Redesucht und
Rechthaberei, welche ihn bald in Konflikt mit anderen Géisten brachte. Als be-
sonders haBlicher Charakterzug wird sein Hang zum Denunzieren und zum Er-
heben falscher Anschuldigungen hervorgehoben. Er sei jihzornig und rachsiichtig
bis zum duBersten. Mit seinem Motorradunfall und seinen Verletzungen habe er
geprotzt. Der Abschied erfolgte nach einem Krach mit dem Berichterstatter
wegen einer aullerhalb des Hauses mit Sauferei verbrachten Nacht. Anfang 1931
sei Sch. wieder nach Oberammergau gekommen; er wurde aber bei seiner Woh-
nungssuche von dem Kurhaus abschligig beschieden und nahm in einem Hotel
Wohnung. Der Berichterstatter gibt dann noch abschriftlich einen anonymen
Beschwerdebrief wieder, der anscheinend von Sch. geschrieben worden ist.

Der praktische Arzt Dr. K. in Oberammergau hat den Angeklagten vom
7. bis 22. IT. 1930 wegen einseitiger Facialislihmung nach Schéidelbruch und vom
25. 1. bis 15.11. 1931 wegen Unterschenkelverletzung nach Motorradunfall be-
handelt. Sch. habe beide Male auf ihn einen aufgeweckten, sehr intelligenten
Eindruck gemacht, so dafl er sich sogar gern und viel mit ihm unterhalten habe.
Zeichen geistiger Stérung habe er nie beobachtet, im Gegenteil, sich gewundert,
daB Sch. bei dem Schidelbruch so gut weggekommen sei. Bei dem zweiten Aufent-
halt sei ihm jedoch das aufgeregte und unstete Wesen aufgefallen, das sich in Arg-
wohn und Schimpfen auf verschiedene ortsansissige Personen gezeigt habe. Man
habe auch bemerken kénnen, daB seine Bekannten sich von ihm zuriickzogen, ab-
gestoflen von seiner Aufdringlichkeit.

Das Haus W. hat sich dann auch noch iiber Sch. geduBert. Wahrend seines
6wochigen Aufenthaltes habe Sch. hinsichtlich seines Benehmens zu Klagen keinen
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Anlaf8 gegeben. Dagegen habe er zeitweise den Eindruck gemacht, als ob er nicht
ganz normal sei.

Da Sch, frither angegeben hatte, daB er wegen Syphilis behandelt worden sei,
wurden diesbeziigliche Nachforschungen angestellt, die jedoch ergaben, daf Sch.
wahrscheinlich nicht wegen Syphilis in- Behandlung war.

Der Deutschnationale Handlungsgehilfenverband Ortsgruppe E., dem der An-
geklagte seit Jangen Jahren angehorte, hat sich in einem Schreiben zunichst iiber
dessen Tatigkeit geduBlert. Dann wird folgender Vorfall geschildert: Nach seiner
Riickkehr aus Oberammergau lud der Angeklagte nach einer Versammlung einige
Vorstandsmitglieder, darunter auch den getéteten P., zu einem Glas Bier ein.
Sch. habe nun versucht, den P. betrunken zu machen, was ihm schlieBlich auch
gelungen sei, da P. nicht viel vertrug. Beim Nachhausegehen habe sich Sch. ent-
getzlich betragen und mit P. derartig seinen Spott getrieben, daf3 alle Beteiligten
von da an den Verkehr mit ihm mieden. P. habe seit jenem Tage vollkommen mit
dem Angeklagten gebrochen gehabt.

1931 wurde ein Verfahren wegen Bedrohung auf die Anzeige dreier Arzte hin
gegen Sch. eingeleitet. Er wollte sich nicht von einem Auto, in dem die Arzte
saflen, iiberholen lassen und hatte sie nachher bedroht. Aus einem an den Ober-
staatsanwalt gerichteten Schreiben des Untersuchungsrichters war jedoch zu ent-
nehmen, dal Sch. anscheinend auf Versicherungsbetrug hinausgewollt hatte.

Um ahnliche Vorkommnisse, wie diesen eben beschriebenen, handelte es sich
auch in einem Verfahren aus dem Jahre 1929.

Ergebnisse der klinischen Untersuchung und Beobachiung.

In der Familie des Sch. sind keine Nerven- oder Geisteskrankheiten vor-
gekommen. Der Vater ist etwa 55jihrig gestorben nach einer kurz vorher noch
iberstandenen schweren Lungenentziindung. Die Mutter lebt und ist gesund.
Sch. hat im ganzen 9 Geschwister gehabt, von diesen ist eines im frithen Kindes-
alter gestorben und eine Schwester ertrunken. Es leben also noch 8 Geschwister,
6 Briider und 2 Schwestern, die sémtlich gesund sind. Es bestand nach Ansicht
des Beschuldigten ein gutes Verhiltnis zwischen ihnen, nur in den letzten Jahren
habe es damit etwas gehapert. Das sei jedoch auf die Affire H. zuriickzufiihren,
der sich bekanntlich auf seinem Motorrad ,,totgefahren habe. Insbesondere seine
Schwester habe ihm in dieser Hinsicht so haufig zugesetzt, dal es — ware das ein
fremder Mensch gewesen -— sicher auf ,, Tod und Leben“ gegangen wire. Aber
er habe sich immer noch bezwungen und alles in sich hineingefressen.

Seelisches Verhalten.

Vorlaufiger Gesamteindruck: Etwas psychopathisch-nervis aussehender Mann
von iiberdurchschnittlicher Intelligenz, ohne erkennbare Auffilligkeiten. Gesamt-
verhalten natiirlich, der Situation entsprechend. Affektlage kiihl-neutral; bleibt
auch bei der Exploration gleichméBig ruhig; iiberaus hoflich zuriickhaltend, etwas
servil. Nach dem bisherigen Bild hat man nicht den Eindruck, einen nennenswert
‘hirngeschidigten Menschen vor sich zu haben. Sch. wirkt vielmehr wie eine
psychopathische Personlichkeit. Den experimentellen Leistungspriifungen unter-
zieht er sich willig. Nur ganz vereinzelt Anflug von psychogenem Verhalten. FaBt
‘den Sinn der gestellten Aufgaben rasch und sicher auf, Keine Aufmerksamkeits-
stérungen, keine pathologischen Ermiidungserscheinungen. Beziiglich der Fehl-
leistungen beim Reihenrechnen ist zu bemerken, daf die Differenzen zu den rich-
tigen Werten immer um 1 oder 10 liegen! Von einer schematischen Priifung des
Schul- und Erfahrungswissens wird abgesehen, da Sch. sowohl im Umgang wie
in seinen Schriftsitzen zur Geniige seine Intelligenz bewiesen hat. Auf der Kranken-
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abteilung war Sch. zumeist ruhig, hoflich, bescheiden und gleichmaBiger Stimmung,
fiigte sich willig allen Anordnungen. Bemerkenswert ist nur ein Vorfall, der sich
am 21. IV. ereignete. Sch. war morgens sehr erregt, schimpfte laut auf den Pfleger,
der nach dem Reinigen des Zimmers die Tir schloB. Als dieser zuriickkommend
nach dem Grund seiner Erregung fragte, kam Sch. in drohender Haltung auf ihn
zu mit den Worten: ,,Wir werden Sie schon kriegen.”* Spéater vom Stationsarzt
wegen dieses Vorkommnisses befragt, stellte Sch. sich, als ob er nicht wisse, worum
es sich handelte. Am Nachmittag desselben Tages war er wieder recht verstimmt,
weinte, als man ihn daraufhin ansprach, wollte keinen rechten Grund fir seine
Verstimmung angeben kénnen, antwortete auf alle ¥Fragen: ,,Ich weiff nicht.* —
Nach diesem Vorfall sind keine Verstimmungszustinde oder dgl. an Sch. wieder
beobachtet worden. Zu bemerken ist noch, daB Sch. von Anfang an dauernd im
Einzelzimmer untergebracht war und niemals mit anderen Kranken auch nur
augenblicksweise in Beriihrung kam. Sch. selbst empfand wohl seine Kinsam-
keit, fand sich aber damit ab.

Korperliche Unlersuchung.

Schmachtiger, kleiner, asthenischer Mensch. Haupthaar schon ziemlich stark
gelichtet. Uber der linken Augenbraue unbedeutende Narbe, sonst Schédel chne
Narbe. Verheilter Schliisselbeinbruch links.

Neurologisch. Pupillen: Linke deutlich weiter als rechte. Licht- und Kon-
vergenzreaktion beiderseits prompt und ausgicbig. Augenbewcgungen frei. Lid-
spalten rechits gleich links. Deutliche LidschluBischwiiche links. Das Warten-
bergsche Facialiszeichen ist links positiv. Augenhintergrund beiderseits véllig
ohne krankhaften Befund. Es besteht eine linksseitige periphere Facialislahmung.
Die Zunge sowie das Gaumensegel werden symmetrisch innerviert. Der Wiirgreflex
fehlt. Die Sprache ist frei. Die Beklopfung des Schéidels sowie die Betastung der
Nervenaustrittspunkte sind nicht schmerzempfindlich. Umgangssprache wird
beiderseits gut verstanden. Cornealreflex vorhanden und seitengleich. Haut-,
Periost-, Gelenk- und Sehnenreflexe samtlich vorhanden, keine Seitenunter-
schiede. Keine Kloni. Pathologische Reflexe weder an den oberen noch an den
unteren Extremititen auszulosen. Motilitat vollig intakt. Keine Ataxie (Ansitze
zu psychogenem Vorbeizeigen). Keine Stérungen bei raschen Bewegungsfolgen.
Keine Lagegefiihlsstorungen. Hautsensibilitat: Diffuse Analgesie der linken Ge-
sichts- und Kopfhilfte. Gesteigerter Dermographismus. Die Untersuchung der
Riickenmarksfliissigkeit ergab negative WaR. bei Austitration bis 1,0 normalen
Zellgehalt (3/3 im emm), negative Globulinproben, keine Vermehrung des Gesamt-
eiweiBes, normalen Ausfall der Goldsolreaktion. Auch der Liquordruck war normal
(85 mm Wasser im Liegen gemessen). Die Syphilisproben im Blut waren ebenfalls
samtlich negativ.

Die von der chirurgischen Klinik freundlich zur Verfiigung gestellten Rontgen-
befunde lauten folgendermaBen: ,,Auf dem Bild von vorn (Stirn aufgelegen) ist
ein pathologischer Befund nicht nachweisbar; hervorzuheben ist, daB der Ver-
lauf der Schadelnahte noch leidlich zu erkennen ist. Auch im Bereich des linken
Stirnbeins und des linken Superorbitalbogens ist eine pathologische Knochen-
zeichnung nicht vorhanden. Auf dem seitlichen Bild sieht man eine vollig normale
Knochendicke und Knochenzeichnung der Konvexitat. In der Gegend des Zu-
sammentreffens der Coronarnihte besteht ein kleiner scharfer Spalt, der aber
nicht als pathologisch anzusprechen ist (Bregmagegend). Die Schidelbasis ist
normal konfiguriert, auch die Sellaweite diirfte dem Normalen entsprechen. Die
Keilbeinhohle ist verhaltnismaBig klein, aber gut luftgefiillt. Einzelheiten der
hinteren Schidelgrube nicht zu erkennen. Eine Vermehrung oder Erweiterung
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der Gefaflkanile in der Diploe liegt nicht vor. Den einzig auffialligen Befund stellt
eine etwa 8 cm lange, von der hinteren Sattellehne schrég nach hinten oben aui-
steigende, ziemlich glatt begrenzte, aber geradlinig verlaufende Aufhellungslinie
dar. Es besteht die Moglichkeit, vielleicht auch Wahrscheinlichkeit, dal3 diese
Authellungslinie einem fritheren Bruchspalt entspricht. Der Schidelbruch mit
Blutung aus dem linken Ohr hat nach Angabe des Patienten im August 1929 statt-
gefunden.
Gutachten.

Fir den Gutachter bestand die Aufgabe in erster Linie darin, zu priifen, ob
die Unfille, die Sch. in den letzten Jahren erlitten hatte, seelische Erscheinungen
zur Folge gehabt haben, welche auf eine strafrechtliche Verantwortung hatten
Einflu nehmen kénnen. Erst nach Erledigung dieser Frage war auch auf die
sonstige Personlichkeit des Angeklagten einzugehen.

Die sog. traumatische Hirnschwéche kann sich in sehr verschiedenartiger
Weise suflern. Der Angeklagte bietet schon bei der gewéhnlichen Unterhaltung
keinerlei Hinweise auf einen solchen Schwichezustand dar. In seinen miindlichen
wie schriftlichen Auslassungen zeigt er sich von duBerster Gewandtheit, er fafit
schnell und sicher auf, verteidigt sich geschickt, wirkt also — kurz gesagt — in
keiner Weise abnorm. Auch bei den psychologischen Untersuchungen zeigt er
promptes Funktionieren seiner Aufmerksamkeit, keine Konzentrationsstérungen,
nicht die geringste Ermiidbarkeit, keine Ausfallssymptome auf dem Gebiete des
Gedéchtnisses oder der Merkfihigkeit.

Besonders wichtig sind die negativen Befunde, die bei der Untersuchung der
Hirnriickenmarksfliissigkeit erhoben wurden: hier vor allem das Fehlen eines er-
héhten Druckes, was anzeigt, daB eine krankhafte Drucksteigerung, die nach
Schiadelbriichen auftreten kann, innerhalb des Schidels nicht vorhanden ist. Auch
der Ausfall aller iibrigen Untersuchungen zeigt, daB krankhafte Verinderungen
des Zentralnervensystems nicht bestehen. Endlich die Réntgenuntersuchung des
Schédels, welche zwar noch die Bruchlinien des einen Schidelbruches erkennen
1aBt, aber, wie aus dem chirurgischen Urteil hervorgeht, ohne jede Bedeutung ist.

Zusammenfassend 148t sich also sagen, daf auch bei sorgfaltigster Unter-
suchung keinerlei Folgeerscheinungen der Unfille mehr nachweisbar sind, welche
bei der Gesamtbeurteilung Beriicksichtigung erfahren miiiten.

Was die Personlichkeit des Angeschuldigten angeht, so lassen die sorgfaltig-
sten Ermittlungen, die in den Akten iiber seine Entwicklung und sein Vorleben
zusammengetragen sind, wohl kaum einen Zweifel dariiber zu, da er von jeher
mancherlei psychopathische Ziige zeigte. Er selbst gibt zu, dal er schon immer
ein etwas nervéser und reizbarer Mensch gewesen sei. AuBerdem sind vor allem
bemerkenswert die frithzeitig in Erscheinung getretenen kriminellen Entgleisungen:
seine ersten.Verfehlungen auf diesem Gebiet reichen bis in die Lehrjahre zuriick.
Uberblickt man die groBe Anzahl der in den letzten Jahren aufgetretenen Ent-
gleisungen, so kénnte man hierbei von einer ausgesprochenen kriminellen Ver-
anlagung sprechen. Es ist hauptsichlich ein charakteristischer Zug, der auch
jetzt bei der personlichen Unterhaltung mit ihm hervortritt, die Gemdutskalte,
mit der er den zahlreichen, gegen ihn erhobenen Beschuldigungen gegeniibersteht.
Ohne hier auf feinere Einzelheiten der Personlichkeitsanalyse eingehen zu wollen,
konnen wir festhalten, dafl der Angeschuldigte auch schon vor seinen Unfillen
ein zwar sehr intelligenter, aber gemdiitskalter, asozialer Mensch gewesen ist.
Daraus ergibt sich, dafl irgendeine grundsétzliche Verinderung seiner Gesamt-
personlichkeit nach dem Unfall nicht mit ihm vorgegangen ist, jedenfalls gibt
die Betrachtung der in den Akten niedergelegten Unterlagen keine Anhaltspunkte
fir eine derartige Auffassung an die Hand.
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Nun zur Tat selbst. Der Angeschuldigte ist zwar gestindig, den tddlichen
SchuB abgegeben zu haben, doch bestreitet er den Vorsatz, behauptet vielmehr,
im Affekt gehandelt zu haben. Die Frage, ob seine Behauptung zutrifft, ist nicht
vom Sachverstindigen zu priifen; hier soll nur auf die Begleitumstéinde der Tat
s0 weit eingegangen werden, wie sie zur Beurteilung der Zurechnungsfihigkeit
herangezogen werden miissen. Die Begutachtung wird in gewissem Sinne dadurch
erschwert, daf der Angeklagte seinem Gestandnis verschiedene, einander nicht
unerheblich widersprechende Formen gegeben hat. Gemeinsam ist jedoch den
voneinander in wichtigen Stiicken abweichenden Wendungen, daB der Ange-
schuldigte sich auch auf feinste Einzelheiten der Vorginge vor der Tat, der Tat-
umstiinde selbst und seines Verhaltens nach der Tat erinnert. Daraus allein geht
zur Geniige hervor, daB jedenfalls eine BewuBtseinstriibung fiir die genannten
Zeitriume mit Sicherheit auszuschliefen ist. Wie sein Affektzustand im Augen-
blicke der Abgabe des Schusses gewesen ist, das laft sich objektiv nachtriglich
iiberhaupt nicht mehr feststellen. Wenn es erlaubt ist, aus seinem Verhalten un-
mittelbar nach der Tat Schliisse zu ziehen, wiirde man annehmen miissen, dal} er,
als er die Leiche fortschaffte, zu sehr niichternen Uberlegungen fiahig war. Da
pathologische Verstimmungszustinde, bewuBtseinsgetriibte Episoden von der Art
der Dammerzustande, epilepsieartige Erscheinungen sonst nicht vorgekommen
sind, braucht der mogliche EinfluB derartiger Vorkommnisse hier nicht weiter
diskutiert zu werden.

Das Gutachten lautet zusammengefalBt:

1, Der Angeschuldigte, der von Hause aus eine ethisch minderwertige, asoziale
Personlichkeit ist, zeigt, abgesehen von ciner belanglosen Gesichtsnervenstérung,
weder auf kérperlichem noch seelischem Gebiet irgendwelche durch Hirnschadigung
bedingte Abweichungen.

2. Die begleitenden Tatumstinde lassen erkennen, daB zu jener Zeit kein
Zustand von BewuBtseinsstérung oder andersartiger Geistesgestortheit vor-
gelegen hat.

3. Infolgedessen bestehen keine Zweifel an der strafrechtlichen Verantwortlich-
keit des Angeschuldigten; der Schutz des § 51 StGB. steht ihm nicht zur Seite.

Im November 1932 fand dann die Schwurgerichtssitzung statt, die 8 Tage
dauverte. Eine gewisse Schwierigkeit bestand fiir das Gericht darin, ein einiger-
maBen plausibles Motiv fiir die Tétung zu finden. Sch. behauptete immer wieder,
daf er eigentlich gar nichts gegen P. gehabt habe. Wahrscheinlich lag die gegen-
seitige Abneigung der beiden in der véllig verschiedenen Charakteranlage be-
griindet. Der erschossene P. war nach der Meinung des Angeklagten ein pinseliger,
geistig unbedeutender Kleinigkeitskrimer, dem er sich turmhoch iiberlegen fiiblte.
P. wollte nun dem Angeklagten nachweisen, daB er der Kasse des DHV. noch
20 RM. schulde. Sch. lud endlich den P. zu sich cin, um ibm das Geld zu geben,
obgleich die Forderung seines Erachtens unberechtigt war. Beim Unterschreiben
der Quittung ist P. dann von hinten erschossen worden. Was der Tat voraus-
gegangen war, konnte nicht mehr einwandfrei geklirt werden, da Zeugen auler
dem Angeklagten nicht vorhanden waren. Sicher spielte aber das abnorme Gel-
tungsbediirfnis des Sch., das in allen seinen Handlungen zum Ausdruck kommt,
eine erhebliche Rolle. Sein Ansehen hatte bereits durch seine Verhaftung im
Frithjahr 1931 einen starken StoB erlitten, wodurch er das einzige Ehrenamt, auf
das er stolz war, verloren hatte. Und nun wollte ihn djeser kleinliche Norgler
auch noch zum Betriiger stempeln! Das Gericht war der Uberzeugung, dafl sich
der Angeklagte bei der Ausfiihrung der Tat trotz einer gewissen, in seinem Haf}
gegen P. begriindeten Erregung in durchaus klarer Erwigung der zu dem tod-
bringenden SchuB dringenden und der von ihm abhaltenden Beweggriinde be-
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funden hat. Zwar sei er wie viele Menschen auch erregbar; im Zorn spontan be-
gangene Gewalttatigkeiten kimen in der Lebensgeschichte jedoch nicht vor. Bei
seiner schnellen Auffassungsgabe habe der Angeklagte trotz des raschen Ablaufs
der FEreignisse geniigend Zeit zu verstandesméBigen Vorstellungen gehabt. Er
habe sich trotzdem nicht von der Tat fernhalten lassen, weil einmal das HaB-
gefiihl in ihm die Oberhand gewonnen und er damit gerechnet habe, daB die Tatb
unentdeckt bleiben wiirde. :
Der Verteidiger wies darauf hin, daB seiner Ansicht nach der Angeklagte
iiberwiegend aus seiner Erregung heraus gefithlsméBig gehandelt habe. Er sei
nichit fahig gewesen, verstandesgeméBen Vorstellungen zu folgen. Die durch die
Schadelbriiche veranlaBte Verdnderung des Gehirns kénne in irgendeiner Weise
die volle Verantwortlichkeit beeintrichtigt haben. AuBerdem erscheine thm das
Motiv fiir diese Tat bei einem so intelligenten Menschen nicht ausreichend zu sein.

Nach der Verurteilung bis zur Hinrichtung habe ich Sch. noch oft gesprochen.
In seinem Verhalten war keine Anderung zu bemerken. Er benahm sich auch
weiterhin den Beamten gegeniiber korrekt und héflich, nur ein einziges Mal lief
er sich in der Freistunde zu einer beleidigenden AuSerung hinreiBien. Etwa 4 Wochen
vor der Hinrichtung machte Sch. noch einen ernsthaften Selbstmordversuch durch
Offnen der Pulsadern mit seinem Tischmesser. Die Nacht vor der Hinrichtung
benutzte er dazu, eine Reihe von Anzeigen und Beschwerden zu schreiben. Bei
der Hinrichtung war er duBerlich ruhig, es schien mir aber doch bei ihm eine auf
die Todesangst zuriickzufithrende leichte BewuBtseinstribung zu bestehen.

Die Obduktion des Gehirns zeigte nun ausgedehnte traumatisch bedingte
Verianderungen. Am rechten Schlifenlappen waren in einer Ausdehnung von
10:5 em die Rindenschichten, besonders in den hinteren Teilen, so tiefgehend
zerstort, dal die Windungen nicht mehr deutlich zu erkennen waren. Das ganze
Gebiet war tief braun pigmentiert. Auch die Rinde des rechten Stirnhirns in der
Gegend vor dem rechten Schlafenlappen zeigte in einer Ausdehnung von 3,2:2 cm
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tiefgehende Zerstérungen und braunliche Verfarbungen. AuBerdem fanden sich
an der Unterseite des rechten Stirnhirns 2 weitere braunlich verfarbte Rinden-
narben. Die groBere und tiefer gehende vor dem rechten Schlifenpol war 1,5:1,4 cm
groB, die zweite etwas flachere und mehr vorn gelegene 1:0,7 cm. AuBerdem
fanden sich ausgedehnte Verletzungen der Hirnrinde an der unteren rechten Stirn-
windung in der Gegend des Operculums und etwas davor. Der grofte Herd war
hier 1,5:0,7 cm grofl und ziemlich tiefgehend, die anderen flacher, etwa 0,7:0,9
und 0,9:0,6 cm groB. AuBerdem fanden sich Plagues jaunes kleineren Ausmafies
am rechten Scheitel- und Hinterhauptlappen. Ein weiterer flacher brauner Herd
war an der unteren Windung des linken Schléfenlappens vorhanden. Verwach-
sungen zwischen der harten und weichen Hirnhaut waren nirgends nachweisbar;
die harte Hirnhaut war besonders in der hinteren und mittleren Schidelgrube
stark braun pigmentiert.

Uber die Bedeutung des rechten Schlafenlappens fiir das Zustandekommen
der psychischen Akte weiff man nicht allzuviel. Er gehort zu den ,,stummen™
Regionen, deren Verletzung wihrend des Lebens meistens nicht nachweisbar ist.
Auch die Verletzungen des Stirnhirns pflegen keine deutlichen Symptome hervor-
zurufen, wenn sie nicht so ausgedehnt sind, daf eine allgemeine Intelligenzschwiche
resultiert. Bei Zerstorungen an der Unterfliche des Stirnhirns — den Gyri orbi-
tales — sollen nach Kleist Veriinderungen der sozialen Personlichkeit beobachtet
sein. Es wird hier ein soziales Zentrum vermutet. Soviel ich sehe, handelt es sich
vornehmlich um Verletzungen der linksseitigen Gyri orbitales. Beweisend scheinen
mir die wenigen bisher in der Literatur versffentlichten Falle jedoch nicht zu sein.

Die mikroskopische Untersuchung des Gehirns zeigte im allgemeinen nichts,
was nicht schon eingehend von anderen Autoren bei derartigen Verletzungen
gefunden wire. Ich méchte noch hervorheben, dal Verdnderungen, die auf andere
Erkrankungen, insbesondere metaluische, hindeuten konnten, nicht gefunden
wurden. Am rechten Schlafenlappen fehlt an den braun pigmentierten Stellen
die Rindenschicht teilweise vollig, an anderen Stellen ist sie zwar noch erkennbar,
sie zeigh aber nicht mehr den pormalen Aufbau. An Stelle der Rindenschicht
ist ein unspezifisches, aus Glia- und Bindegewebszellen bestehendes, ziemlich
schlecht farbbares, kernarmes, lockeres Narbengewebe getreten, in dem zahl-
reiche, teils Blutpigment, teils Fett enthaltende Kérnchenzellen liegen. AuBerdem
sieht man an einzelnen Stellen in dem wabigen, kernarmen, gliosen Gewebe ver-
einzelt verkalkte Ganglienzellen. Sowohl in der Rinde als auch im Mark haben
sich zahlreiche Hohlriume gebildet. An anderen Stellen der Rinde ist eine glidse
Faserfilzwucherung vorhanden. Die Kerne sind in der Rinde teilweise verklumpt,
nekrotisch, einige haben am Rande rostbraune Kornchen. Auch das Protoplasma
der Rinde ist teilweise schollig verklumpt oder gekornt nekrotisch.

An anderen Stellen der Rinde, besonders in den Furchen sieht man in den
unteven Schichten zahlreiche zusammenliegende verkalkte Ganglienzellen, in den
oberen Rindenschichten dariiber zahlreiche gekammerte Hohlen. Das gliose Ge-
webe zeigt an manchen Stellen ausgesprochene Nekrosenbildung, in deren Mitte
man noch ab und zu gut erhaltene Gefifie wahrnehmen kann, deren Zellkerne
sich im Gegensatz zu der umliegenden Nekrose gut firben. Nur an wenigen Stellen,
besonders in der Tiefe der Furchen unterhalb der verkalkten Ganglienzellen findet
man stirkere glidse Reaktionen mit erheblicher Kernvermehrung.

An den verletzten Stellen des Stirnhirns sind dhnliche Verdnderungen vor-
handen, wenn auch nicht so ausgepragt wie am rechten Schlafenlappen. Auch die
Untersuchung der Plaques jaunes zeigt nichts Besonderes. Bei der Untersuchung
der Dura sind die inneren Zellschichten ausgedehnt mit braunem kornigem Pigment
angefiillt,
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Da nach Verletzungen oder Erkrankungen des Hirnstammes ebenfalls Cha-
rakterveranderungen, inshesondere ungehemmte, triebhafte Handlungen be-
obachtet worden sind, wurde der Hirnstamm mikroskopisch untersucht, obwohl
an ihm makroskopisch keine Besonderheiten festzustellen waren. Es fanden sich
hier jedoch keine schweren Verinderungen. Im Nucleus caudatus rechts war
eine kleine Kalkdruse an einem erweiterten blutleeren Gefafl zu sehen. Das Ge-
webe war sehr blutarm, die kleinen Blutgefafe teils erweitert, teils stark zusammen-
gezogen. Im Bereich der zusammengezogenen Gefafle stellenweise deutliches
Odem.

Im linken Linsenkern unter dem Ependym stellenweise auffallend reichlich
Corpora amylacea. BlutgefaBle meistens blutleer. Sehhiigel zeigen keine Be-
sonderheiten bis auf die Blutleere, ebenso die Briicke. Im verlingerten Mark
fanden sich einige ganz frische Blutungen aus kleinen Geféaflen in die perivasculdren
Réume und ins Gewebe.

Ob man den Befund als einen endgiiltigen bezeichnen kann, 14t sich schwer
sagen. Nach Esser kann man, solange Fettkérnchenzellen vorhanden sind, kaum
von einem restlosen Abbau sprechen. Auch bei dem Blutpigment handelt es sich
um einen abbaufdhigen Stoff. Die Ausheilung der Verletzung war also 3 Jahre
nach dem Unfall bei Sch. noch recht unvollkommen. Das Fehlen von entziind-
lichen Verénderungen steht mit den Ergebnissen der Lumbalpunktion in volligem
Einklang.

FaBt man das Resultat der Beobachtung kurz zusammen, so geht
eins aus ihr hervor, nimlich dal es vorliufig unmdéglich ist, etwas All-
gemeingiiltiges tiber die Folgezustinde nach Hirnverletzungen, mégen sie
noch so schwer sein, zu sagen, ebenso ist es unmdoglich, allein durch die
klinische Untersuchung erworbene von angeborenen Psychopathien zu
unterscheiden. Der hier beobachtete Mann hatte infolge mehrerer
Schideltraumen sehr schwere Gehirnverletzungen erlitten. Hitten die
Richter sich vor der Verurteilung ein Bild von den ausgedehnten trau-
matischen Verdnderungen der Hirnrinde machen konnen, so wire es
vielleicht nicht zu einem Todesurteil gekommen. Man hitte ange-
nommen, daB derartig schwere Verletzungen nicht ohne Folge fur die
Psyche des Verletzten bleiben kénnten. Im vorliegenden Fall konnte
jedoch auch bei eingehender Beobachtung keine begrifflich fallbare
Wesensanderung oder Intelligenzminderung nach den Traumen fest-
gestellt werden. Gewill, Sch. wirkte etwas eigenartig. Die beinahe
zynische Offenheit, mit der er iiber sich und andere sprach, chne viel-
leicht doch Letztes zu sagen, sein lippischer Humor, ebenso wie seine
albernen Diebstdhle machten bei einem sonst so intelligenten Menschen
den Eindruck des Krankhaften. Die Witzelsucht mit Neigung zum
Schikanieren wird in den Lehrbiichern auch als Unfallfolge beschrieben.
Aber war Sch. nicht schon immer so? Was niitzen bei der Begutachtung
derartiger Fille die Hinweise der Hand- und Lehrbiicher auf die Affekt-
labilitét und erhShte Reizbarkeit der Hirnverletzten? Sie lassen eine
beinahe unbeschrinkte Auslegung und Anwendung zu. Soll nun jeder
Hirnverletzte, der eine Gewalttat begeht, wegen der erhohten Reiz-
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barkeit oder Affektlabilitit von vornherein den Schutz des § 51 zu-
gebilligt erhalten? Dann hitten wir vor Gericht nur noch , Hirnver-
letzte, da es ja bekanntlich sehr schwer ist, die Behauptung zu wider-
legen, daB jemand als Kind auf den Kopf gefallen ist. Ich glaube, daB
es nur einen Weg zur gerechten Beurteilung derartiger Fille gibt, das
ist der Versuch der peinlich genauen, objektiv einwandfreien Per-
sonlichkeitserforschung, die vor allem das Vorleben beriicksichtigt,
eine Forderung, die schon immer und von allen Autoren erhoben wird.
Der hier beschriebene Fall zeigt aber auch die Schwierigkeit einer der-
artigen Erforschung. Selbst die Angehérigen und besonders die Mutter
scheinen sich erheblich iiber die Einwirkungen des Unfalls auf den
Charakter getduscht zu haben. Andererseits mufl beriicksichtigt werden,
dal}- sich traumatisch bedingte Charakterverinderungen besonders
in der Familie auszuwirken pflegen, wo sich die Menschen ohnehin im
allgemeinen ungezwungener hbenehmen. Nachforschungen iiber die
Leistungen und das Verhalten in der Schule, in der Lehre und sonst im
Leben bringen hier oft Klarung. Bei Sch. zeigte sich die Charakteranlage,
die im iibrigen durch seine Intelligenz verdeckt wurde, in vereinzelten
Entgleisungen von Jugend auf. Spiter wurde Sch. hemmungsloser und
bosartiger, besonders als er bei seinen Verfehlungen nicht gefaBt oder
bestraft wurde. Nach der im Jahre 1931 erfolgten Verhaftung, die fir
ihn die gesellschaftliche Deklassierung bedeutete, streifte er besonders
gegeniiber seinen Angehérigen die letzten durch die Konvention be-
dingten Hemmungen ab. Sein Benehmen kann man wohl als eine Folge
einer verinderten Einstellung zur Umgebung betrachten, wie wir es bei
derartigen Psychopathen ofters erleben. Nirgends sehen wir jedoch in
seinem Charakterbild einen Zug auftreten, der mnicht schon vorher
anlageméBig vorhanden gewesen wire. Eine , krankhafte’ Stérung der
Geistestitigkeit infolge der Unfille war somit nicht nachweisbar. Der
Schutz des § 51 konnte dem Angeklagten nicht zugebilligt werden. Die
Frage, ob er als vermindert zurechnungsfihig zu betrachten sei, stand
nicht zur Diskussion.

Der Fall hat meines Erachtens auch eine gewisse Bedeutung fiir die
Unfallbegutachtung. Trotz der ausgedehnten Gehirnverletzungen waren
die Folgeerscheinungen nach Angabe des Verletzten selbst nicht be-
deutend. Da er bereits durch erhebliche Geldsummen abgefunden war,
hatte er ja auch keine Veranlassung zu iibertreiben, wie es sonst im
schwebenden Rentenverfahren der Fall zu sein pflegt. Er gab an, da8
es ithm gewisse Schwierigkeiten bereite, einen Schriftsatz wie frither in
einem Zuge herunterzuschreiben. Trotz dieser Behauptung kann man
seinen Eingaben, die er im Gefingnis und in der Klinik schrieb, keines-
wegs etwas von einer Geistesschwiiche anmerken. Auch in seiner Unter-
haltung und besonders in seiner Verteidigung vor Gericht wirkte er
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durchaus nicht behindert. Von den ,jiblichen” Erscheinungen wie
Schwindel, Kopfschmerzen usw., zeigte er keine einzige. Er war auch
nach seinen Unfillen ein ebenso hemmungsloser Motorradfahrer wie
vorher, woraus zu schliefen ist, daBl die dazu notwendigen psychischen
Mechanismen durchaus intakt geblieben waren.

Zum Schlufl méchte ich noch bemerken, daB der Charakter des Sch.
auch noch von einem Graphologen ,,gedeutet’ wurde (Z. Menschenkde. 9,
Heft 4). Die Lektiire dieses Artikels zeigt, welche Bliiten die grapho-
logischen Phantasien treiben konnen, und wird jedem, der sich fiir der-
artige Charakterdeutungen interessiert, viel Vergniigen bereiten. Leider
kann uns auch diese Kunst nicht iiber die quilenden Zweifel, die wir bei
der Begutachtung derartiger Fille haben, hinweghelfen.



