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Kempermann, Eugen: Grundgedanken eines st~indisehen Strafrechts. Z. Strafrechts- 
wiss. 56, 1--33 (1936). 

In einer eingehenden rechtsdogmatischen Untersuchung stellt K e m p e r m a n n  den 
Begriff eines st~ndischen Strafrechts als Sonderrecht neben dem ,,gemeinen" Straf- 
recht auf und versucht, ihn in der Entwic]~lung der Rechtswissenschaft, Gesetzgebung 
und Rechtspreehung naehzuweisen. Der einseitigen Objektivierung der  Yerbrechen 
stellt er start einer nut formalen Subjektivierung (,,Abspiegelung des objektiven Tat~ 
bestandes auf der Tgterseite ~ ein Tgterstrafrecht gegeniiber, das sich nicht auf den 
naturalistisch-psychologischen Tgterbegriff der soziologischen Schule, sondern anf die 
Stellung des Tgters als personales Glied der Gemeinschaft, insbesondere auf seinen 
stgndischen Bindungen vorund bei der Tat anfbaut, ae nach der stgndischen Ordnung, 
die yon den Standesgenossen die Erfiillung besonderer Pflichten, vor allem Wahrnng 
der Standesehre und -treue, verlangt, kann das Verbrechen in erster Linie als ,,Pflicht- 
verletzung" oder als ,,Verrat" (Untreue) zu beurteilen sein. K. spricht in einem orga- 
nisch aufgebauten Stoat allen Stgnden Amtscharakter zn, nieht nut dem Beamten- 
stande, so dal~ al]e stgndischen Straftaten als Amtsverfehlungen erscheinen (II). Im 
einzelnen (III) werden zungchst die Verratsdelikte untersucht und Bettelei, Land- 
streicherei, Arbeitsscheu, Entziehung yon der Arbeitsdienstpflicht als Delikte des Ver- 
falles der allgemeinen Arbeitsgesinnung, der Grundlage jeder stgndischen G]iedernng 
erSrtert; dann als spezifische Verratsdelikte einzelner Stande Bestechung, l~artei - 
verrat des Anwalts, Reehtsbeugung, Feigheit und Fahnenflucht des Soldaten. Dabei 
bekennt K. sich zum Gesinnungsstrafrecht, indem er das vollendete Delikt, auch im 
Gegensatz zum Willensstrafrecht, schon in dem subjektiven ,,Gesinnungsabfall" 
sieht (1). Es folgen Rechtsverletzungen, die bei Begehnng durch einen standischen T~ter 
sieh als besonders verwerflich darstellen, und zwar die echten Amtsdelikte wie Falsch- 
beurkundung, Unzucht an ZSglingen, Gefangenen nnd Kranken, und die nnechten wie 
Amtsunterschlagung (2); sodann die als standische Meintaten bezeichneten Vergehen 
der 9w 352, 353 StGB, 314 Z. 1 HGB, zu dem das Reichsgericht den Begriff des ,,ordent- 
lichen Geschaftsmanns" gel~r~gt hat, der in den standischen des ,,ehrbaren Kauf- 
mann#' fortzubilden ist (3); die pflichtwidrigen Gef~hrdungen der w 316, 318 Abs. 2 
StGB, w 240 Z. 3 u. 4 KonkursO., w 10 i. Y. mit w 1 DepotG. (4), die standisehen Unter- 
lassungsdelikte des Arbeitsstrafrechtes (5), die Verletzu~gen positiver Pflichten stan- 
discher Tater in w 353 a Abs. 2, w 315 Z. 1 u. 2, w 103 HGB, 9w 7 u. 15 ImpfG. (6). Der 
Einflul~ der standisehen Gestaltung auf Tatbest~nde des gemeinen Strafrechts (IV) 
wird am Beispiel des ,,Verschweigens" beim Kreditbetrug unter tIinweis auf die yore 
Reichsgericht festgestellte, besondere Offenbarungspflicht des Kaufmanns dargelegt(1), 
ferner an den Strafscharfungen der 99 263 Abs. 4, 266 Abs. 2 StGB (2) nnd am all- 
gemeinen Tatbestand der Untreue, der erst in Beziehung zu standischen Bindungen 
des T~ters im Einzelfall einen lebendigen Sinn erhalt (3). Die Schwere der Strafe 
kann durch die standische Stellung des T~ters beeinflul~t werden, z.B. bei Brand- 
stiftung am eigenen Erbhof, ebenso die Gestaltung der Strafe, z. B. als Ehrenstrafe, 
die im kiinftigen Strafrecht ohnehin eine zentrale Stellung erhalten soil und schon 
jetzt in der Aberkennung der biirgerlichen Ehrenrechte, der F~higkeit zur Bekleidnng 
5ffentlicher _ ~ m t e r -  neuerdings einschliel~lich des A r z t b e r u f s -  und dem Yerbot 
zur Ansfibung eines bestimraten Berufs oder Gewerbes zum Ausdruek kommt (V). 
Das wichtigste Gebiet st~ndischen Strafrechts sieht K. im eigentlichen Disziplinar- 
und Ehrenstrafrecht, das dutch die neue st~ndische Ehrengerichtsbarkeit der Hand- 
werker, Schriftleiter, Bauern usw. erheblich erweitert worden ist. Einen Unterschied 
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yon Kriminal- und Disziplina~strafrec~t l~Bt K. nut noch insoweit gelten, als sich 
Rechte der ganzen Volksgemeinsehaft und der einzelnen St~nde gegeniiberstehen. I)a 
sieh die Stgnde abet aueh yon der Staatsgewalt herleiten undes sich in beiden F~llen 
um ech~ Strafe handelt, fordert K., dab kiinitig nach dem Satz ,ne b~s in idem" 
nur noch entweder naeh gemeinem oder nach Standesstrafrecht verurteilt wird, mit 
der MaBgabe, dab der AnssehluB aus der Standesgemeinsehaft auch veto ordentlichen 
Strafgericht ausgeslorochen werden kann (VI). AbschlieBend werden die st~ndischen 
Elemente im 0rdnungsstrafrecht behandelt, das st~ndischen BehOrden die Befugnis 
gibt, die Wahrung der ffir das st~ndische Leben erforderlichen Anordnungen dutch 
Strafen zu erzwingen (VII). Heinrich Haeekel (Berlin). 

Lemme, Hansioaehim: Die Reehtspreehung in Erbgesundheitsgeriehtssachen. Off. 
Gesdh.dienst 1, A 789--A 797 (1936). 

Der kurze, abet sehr lesenswerte Aufsatz sueht eine Reihe yon noch offenen Fragen 
in Verfahren und Durchf~ihrung der Reehtsprechung in Erbgesundheitsgeriehtssachen 
zu beantworten und dureh eine Anzahl yon Erbgesundheitsgerichtsbeschliissen zu 
belegen. Beziiglich der Beurteilung des moralischen Sehwachsinns d~irfte das letzte 
Wort noeh nicht gesproehen sein. Eine sog. ,,Buehstaben]urisprudenz" muB vermieden 
werden. Finden sieh noch M~ngel der Intelligenz, insbesondere der Urteilsbildung, 
so wird meist auf Unfruehtbarmachung erkannt. Eine besonders sorgf~ltige Prfifung 
ist in diesen F~llen nStig, wobei nicht allein die Intelligenzuntersuchung als maBgeb- 
lieh angesehen werden mnB, sondern aueh die GesamtpersSnliehkeit und die Familien- 
geschiehte. Selbstverst~ndlich f~llt auch der ,Verh~ltnissehwaehsinn" unter das 
Gesetz. ,,Bew~hrung" kann nur dann als Ausgleieh angenemmen werden, wenn der 
Proband sieh in schwieriger Berufsstellung (z. B. als Facharbeiter, Kutseher) zureeht- 
finden:kann. Unter Schizophrenie ist nicht nur die ,,eigentliche" Sehizophrenie zu 
verstehen, sondern die Krankheitsbezeiehnung im Sinne des Gesetzes betrifft immer 
den groBen Formenkreis aueh aller hierher geh5rigen Nebenbilder. Von ,,Hauptmerk- 
malen", deren Vorhandensein unter allen Umst~nden nachgewiesen werden muB, 
kann nieht gesprochen werden. Selbstverst~ndlieh sind sehizophrene Reaktionen 
adszuschlieBen. Zur Beurteilung schwerer kSrperlieher MiBbildungen im Sinne des 
Gesetzes ist lediglieh der Zustand vor der Operation maBgebend. Von wesenttieher 
Bedeutung ffir die Erkennung des schweren Alkoholismus im Sinne des Gesetzes ist 
die Auswirkung auf die Lebensform des Trinkers. Mit der Begriindung, ein Naehwuehs 
sei nicht mehr ztt erwarten, kann die Unfruehtbarmaehung nut dann abgelehnt werden, 
wenn der Proband als fortpflanzungsunf~hig anzusehen ist, nicht aber etwa wegen eines 
einwandfreien Lebenswandels usw. Dubitseher (Berlin).~ 

Seelert, Hans: Er[ahrungen bei der Gutaehtert~itigkeit tiir das Erbgesun~lheits- 
gericht und bei der Ausffihrung des Gesetzes zur Verhiitung erbkranken Naehwuehses. 
(Heil- u. P/legeanst., Berlin-Buch.) Msehr. Psychiatr. 93, 1--18 (1936). 

Zur Sicherung der Diagnose Schwachsinn legt Verf. mit Recht den grSl3ten Wert 
auf die Feststellung der F~higkeit zum Denken. Das Wissen tritt zurfick. Der Urn- 
fang des Wissens spielt dabei auBerdem noch eine untergeordnete Rolle im Yerh~ltnis 
zu tier Art, wie das vorhandene Wissen erworben wurde. Wenn das Wissen mehr 
oder weniger nieht fiber das hinausgeht, was dutch eigene Sinneswahrnehmungcn er- 
worben wurde und wenn auch die Anwendung dieses Wissens nicht fiber das hinaus- 
geht, was dureh eigenes Erleben gelernt worden ist, wenn also Wissen aus Denkver- 
bindungen mehr oder weniger fehlt, so kann man mit Sieherheit sagen, dab Schwach- 
sinn vorliegt, d. h. angeborener oder frfih erworbener. Weft ist darauf zu legen, dab 
die Feststellung yon Denken und Wissen mSgliehst an gewohnte nnd alltggliche Er- 
lebnisse des zu Untersuchenden ankniipft. Deshalb lehnt der Verf. ffir die Unter- 
suchung auf angeborenen Schwachsinn alas starre Festhalten an einem Fragebogen 
ab. Die wiehtlge Frage, wann Dummheit, warm Sehwachsinn vorliegt, wird nur kurz 
gestreift. Hilfsschulbedfiritigkeit, soziale Brauchbarkeit, Lebenstfiehtigkeit und Kriegs- 
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diensttaugliehkeit k6nnen als Hilfsumst~nde herangezogen werden, aber letzten Endes 
ist es Saehe p s y e h i a t r i s e h e r  E r k e n n t n i s  und Erfahrung, den Schwachsinn richtig 
abzuwerten. Bei Annahme eines erworbenen Sehwachsinns ist eingehend zu prfi~en, 
ob der Sehwaehsinn aueh tats~ehlich nur dutch eine yon aul~en kommende Seh~digung 
entstanden ist. Diagnostisehe Sehwierigkeiten bereiten gewisse FSlle yon Sehizo- 
phrenie. Die Differentialdiagnose geht naeh zwei Riehtungen: symptomatische Psy- 
chose und psychopathische Reaktion. Die Entscheidung ist mitunter nut aus dem 
Verlauf zu treffen. Verf. wendet sich gegen die Ansieht, ein Menseh, der eine unklare 
Psyehose durehgehabt habe, sei kein vollwertiger Volksgenosse, deshalb sei es flit die 
Volksgemeinschaft kein Naehteil, wenn er als sehizophren bezeiehnet und unfruchtbar 
gemacht wird. Wet diese Ansieht hat, sieht nicht, daB" die voile Ausnutzung dieses 
unzutreffend als sehizophren bezeichneten Volksgenossen und seiner Sippe ftir die 
Volksgemeinscha~t verhindert wird. An einem Beispiel wird gezeigt, dal~ in manchen 
F~]len eine eindeutige Diagnose ~iberhaupt unmSglieh sein kann. Andererseits wird 
abet auch abgelehnt, aus dem Fehlen schizophrener Defektsymptome auf eine sicher 
nicht sehizophrene Erkrankung zu sehliel]en. Die Ansieht, dal~ die Sehizophrenie in 
jedem Fa]le sehon naeh dem ersten Schub Defekterscheinungen zurfieklassen mu~, 
war sehon vor dem Gesetz z. Verh. erbkr. Nachw. aufgegeben. Hinsiehtlich der Maniseh- 
Depressiven wird bei der Diagnosenstellung das Hauptgewicht auf das Wort ,,Irre- 
sein" gelegt. Das heist nut die ausgepr~gten l~sychosen fallen unter das Gesetz, nieht 
jede maniseh-depressive Konstitution mit vielleieht zeitweise hervortretender de- 
pressiver Stimmung. Wenn das Hauptkennzeichen der Geisteskrankheit, des ,,Irre- 
seins", der Verlust des u der eigenen seelischen Erlebnisse nicht naehzuweisen 
ist, f~llt ein Mensch mit manisch-depressiver Pers6nlichkeitsartung nicht unter das 
Gesetz. Die meisten und gr61]ten Sehwierigkeiten bereitet die Epilepsie. Verf. weist 
einerseits auf das epileptisehe Syndrom bei nieht wenigen Krankheiten infolge ~u]erer 
Seh~digung, andererseits auf die vorkommenden zahlreiehen Abweiehungen der epi- 
leptisehen Erseheinungen iiberhaupt hin. Genaueste neurologische und serologische 
Untersuchung ist unbedingtes Erfordernis. Die Eneephalographie wird als zu ein- 
greifend und als zu unsieher hinsiehtlich des Ergebnisses abgelehnt. Schwerer AlkohoIis- 
mus im Sinne des Gesetzes kann nach Verf. nut angenommen werden, wenn ,,nieht 
wieder gut zu maehende Anzeichen der ehronisehen Alkoholwirkung da sind". 

v~ d. Heydt (K6nigsberg i. Pr.). 
Labhardt, Alfr.: Medizinisehe und nieht-medizinisehe Indikationen zur Sterilisation. 

(Univ.-Frauenklin., Basel.) Sehweiz. med. Wschr. 1936 I, 50--53. 
Der Direktor der Basler Frauenklinik tritt  ffir die Bereehtigung der sozialen Indi- 

kation zur Sterilisation ein, ,,riehtiger und einfacher" der ,,nicht-medizinisehen" (damit 
streng genommen nieht ~rztlicher Beurteilung unterliegenden, Ref,) Indikation, weil 
das ~oziule Moment sieh aus so verschiedenen Einzelfaktoren zusammensetze, dal~ seine 
Definition unm6glieh werde. Wenn VerL die Abtreibungsseuehe dutch die Zul~ssigkeit 
der nichtmedizinisehen Sterilisation eind~mmen will, so heil]t das den Teufel mit Beelze- 
bub austreiben. Was L a b h a r d t  als soziale Einzelfaktoren zur Berechtigung der Steri- 
lisierung auffiihrt, kSnnen wit nicht als wirklieh dringende Faktoren anerkennen, well: 
sie sich raseh ~ndern k6nnen (materieller Verdienst, unterstiitzungsbedfirftige An- 
geh6rige) ; die vollzogene Sterilisierung dagegen ist nicht mehr um]~ehrbar. Dal] solehe 
Gesichtspunkte doeh st~rkere Geltung haben, als Verf. meint, beweisen die unter den 
psychisehen Folgen seiner Eingriffe zugegebenen Mil~erfolge. Die Reehtsauffassung 
eines Professors der Geburtshilfe bleibt unverstiindlich, ,,dal] dutch nichtmedizinlsche 
Indikationen keinerlei Reehtsgiiter tangiert werden". Wenn Verf. eine Eind~mmung 
des Bev61kerungsfiberschusses (der Sehweiz ?) erstrebt, so hat doch nut die zugleieh 
aufartende eugenisehe Indikation eine s und sittliche Berechtigung. Die ~rzt- 
liche Indikation erf~hrt durch Verf. eine ungereehtfertigte Verbreiterung, wenn er sagt, 
dalt ,,implizite zun~chst sozusagen alle Indikationen zum kfinstlichen Abort auch 
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zugleieh in die Anzeigengruppe zur Sterilisation passen", denn die Indikation zum Abort 
kann sehr wohl zeitlieh begrenzt sein. Leider fehlen in der Arbeit genaue Zahlenangabe n 
fiber das Verhiiltnis der abgelehnten zu den durehgeffihrten Sterilisierungen, so dal~ man 
sieh kein Bild yon dem Umfang der Sterilisierung aus niehtmediziniseher Indikation 
in der Schweiz maehen kann. 0,65% der Sterilisationen batten den Tod zur Folge 
(in 6 yon 7 Fs an Embolie). Kresiment (Berlin). 

Freiwillige Entmannungen. RdErl. d. RuPrMdI. u. d. RIM. v. 23. 1. 1936. - -  IV A 
11235/1079b u. IIa 18059. Minist.bl. Minist. Inn. A 1936, 257--258. 

Wird ein Strafverfahren wegen eines Verbreehens oder Vergehens im Sinne der 
w167 175--178, 183, 223--226 StGB., das auf einen entarteten Gesehleehtstrieb zurfiek- 
zuffihren ist, eingeleitet, so macht die StrafverfolgungsbehSrde alsbald dem zust~ndigen 
Gerichtsarzt Mittei]ung. Ob der Geriehtsarzt sieh daraufhin yon sieh aus mit dem 
Beschuldigten zwecks ErSrterung der Frage der freiwilligen Entmannnng ins Be- 
nehmen setzt oder ob er dies nut rut, wenn der Besehuldigte selbst einen dahingehenden 
Wunseh ~uBert,. richtet sich nach der Lage des Falles. Der Gerichtsarzt wird Bin 
Gutaehten fiber die Notwendigkeit der Entmannung erst naeh reehtskr~ftiger Be- 
endignng des Strafverfahrens abgeben kSnnen. Bei der Prfifung, ob die Entmannung 
erforderlieh ist, mul~ der Gerichtsarzt sich vor Augen halten, we]ehe Folgen die Vor- 
nahme des Eingriffs ffir den Betroffenen hat. Er hat den T~ter fiber das Wesen des 
Eingriffs und seine Folgen zu belehren. Die Einwilligung zur Vornahme des Ein- 
grills mull schriftlieh abgegeben werden; sie ist jederzeit widerruflieh. Die Freiwillig- 
keit darf dutch keinerlei Zwang beeintr~ehtigt werden. Insbesondere is t  es daher 
unzul~ssig, die Gew~hrung bedingter Strafaussetzung yon der Einwilligung des Ver- 
urteilten in die Entmannung abhgngig zu maehen. Dagegen bestehen keine Bedenken, 
Verurteilten, die den Eingriff haben vornehmen lassen, unter den allgemeinen Voraus- 
setzungen bedingte Strafaussetzung zu gew~hren, wenn die Gew~hr fiir ein kfinftiges 
gesetzm~Biges Leben gegeben ist. Bei der Prfifung, ob ein Gnadenerweis angebraeht 
ist, ist die Tatsaehe, dab der Verurteilte sich freiwillig hat entmannen lassen, um 
nicht wieder straff~llig zu werden, gebfihrend zu berfieksiehtigen. Vor Abgabe seines 
Gutachtens wird der Geriehtsarzt zweekm~Big dem Oberstaatsanwalt desjenigen Land- 
geriehtbezirks Gelegenheit zur Stellungnahme geben, in dessen Bezirk das Gerieht 
liegt, das den T~ter wegen der Tat abgeurteilt hat. Erklgrt der Geriehtsarzt die Ent-  
mannung far erforderlich, so reieht er sein Gutaehten an die Krankenanstalt welter, 
der die Durchffihrung des Eingrifis obliegt. Bei Untersuchungs- oder Strafgefangenen 
kann die Entmannung in denselben Anstalten der Justizverwaltung erfolgen, in denen 
geriehtlich angeordnete Entmannungen ausgefiihrt werden. H. Linden (Berlin).~ 

Bohne, G.: Die strafreehtliehen Bestimmungen der Reiehsiirzteordnung vom 
15. XII. 1935. Dtsch. reed. Wschr. 1936 I, 940--942 u. 972--974. 

Verf. bringt eine gute ~bersieht fiber das in der Uberschrift genannte Thema. 
Es sei noeh nicht so, dab die alte sehrankenlose Kurierfreiheit aufgehoben ist. Diese 
besteht vie]mehr fort und es k6nne sieh auf Grund des w 1 der Gew.O. jedermann ent- 
geltlieh als Kranker behandeln lassen.. Die R.Arzt.O. unterseheidet zwisehen der 
,,Ausfibung der Heilkunde" und der ,,Ausfibung des ~trztlichen Berufes". Dabei spricht 
Verf. die ttoffnung aus, dab in der unkontrollierten Zulassung der Kurierfreiheit 
mSgliehst bald eine Xnderung eintreten wfirde, und es wgre dutch die Rfi~rzt.O. bereits 
erreicht, dab der Xrztestand die Grundlage zu einer erhShten Bewertung erhalten 
babe, die auch in der Aehtung des Arztes gegenfiber niehtapprobierten tIeilbehandlern 
mehr und mehr zum Ausdruek kommen werde. Der w 16 stellt unter sehwere Be- 
strafung das Ffihren eines arzt~hnliehen Titels und gew~hrt so einen wesentlich erhShten 
Sehutz. Und aueh die widerruflieh zur ~rztlichen Berufsausfibung zugelassenen aus- 
l~ndisehen Approbierten haben die gleiehen Reehte und Pfiichten wie die im Inlande 
approbierten Xrzte (vgl. hierzu die Zusammenstellung im Kommentar yon Lan d -  
m a n n - R o h m e r ) .  Eine Einschr~inkung ffir die Ausfibung der Heilkunde sehlechthin 



213 

sieht w 9 vat. Naeh dieser Vorsehrift ist es verboten, die Heilkunde (nieht mtr den 
i~rztliehen Beruf) gewerbs- oder gewohnheitsmgBig auszuaben, wenn die Bestallung 
zuraekgenommen oder auf sie verziehtet ist. Die Griinde, aus denen die Bestallung 
zurt~ekgenommen ~st (w 5), die Ausiibung des grztliehen Berufes vorl/~ufig verboten 
werden kann, oder auf denen die Befugnis zur Berufsaustibung ruht, sind van besonderer 
Bedeutung. Die Bestallung als Arzt ist zurfiekzunehmen 1. wenn die wesentliehen Vor- 
aussetzungen ftir die Bestallung irrtiimlieherweise als gegeben angenommen warden 
sind; 2. wenn dem Arzt die bfirgerliehen Ehrenrechte aberkannt wurden; 3. wenn 
dureh irgend eine strafreehtliehe oder sittliehe Verfehlung erwiesen ist, dal~ ihm die 
far die Ausabung des grztliehen Berufes erforderliehe Eignung und Zuverl/issigkeit 
fehlt, und r wenn der Arzt dureh berufsgeriehtliehes Urteil far unwfirdig erkl/irt ist, 
den /irztliehen Beruf auszufiben, sehlieglieh wenn Tatsaehen vorliegen, die eine Ver- 
sagung der Bestallung rechtfertigen warden: Fehlende nationale oder sittliehe Zuver- 
1//ssigkeit, kbrperliehes Gebreehen, Sehwgehe der geistigen oder kbrperliehen Kr/ffte, 
Saehte. Es kann dabei ein vorl~ufiges Verbot der Berufsausfibtmg verhgngt werden, 
wenn der Arzt einer sehweren Verletzung seiner Berufspfliehten dringend verd/~ehtig 
ist. Es ist zu hoffen, dal] van diesen Bestimmungen in reeht weitgehendem Mal]e 
Gebraueh gemaeht wird. Die ungew6hnliehe Milde und aueh Mangelhaftigkeit der 
frfiheren Bestimmungen auf diesem Gebiete sind uns allen ja genug unliebsam bekannt. 
Dabei ist es noch wiehtig, hervorzuheben, dal~ beim Unm6gliehwerden der grztliehen 
Berufsausabung jede gewerbs- oder gewohnheitsm~gige Ausfibung der Heilkunde im 
weitesten Sinne verboten wird. Die Strafvorsehrift van 1 Jahr Gef//ngnis ist innerlieh 
durehaus bereehtigt, denn wenn feststeht, da$ der ursprtinglieh zum grztliehen Beruf 
Bestallte sieh aus irgend einem Grunde als unwiirdig oder untiiehtig zur Ansfibung des 
/irztliehen Berufes erwiesen hat usw., so sell er aueh nieht nnkontrolliert als nicht- 
approbierter Heilbehandler auftreten darfen. - -  Die R.)~rzt.O. erh/~lt eine dritte Straf- 
vorsehrift, die eine ganz besondere Bedeutung far die Praxis hat, und welehe die Re- 
gelung des Sehntzes des //rztliehen Berufsgeheimnisses ersetzt. Der bisherige w 300 
StGB. ist damit aui3er Kraft getreten (w 13). Der Ausdruck ,,Privatgeheimnis" ist 
dureh ,,fremdes Geheimnis" ersetzt warden und es sell damit ausgedraekt werden, 
dag die Geheimhaltungspflieht sieh auf alle die Tatsaehen erstreekt, auf deren Geheim- 
haltung der Patient entweder ausdraeklieh oder mutmal]lieh Wert legt. Ein solehes 
Geheimnis mug dem Arzt anvertraut oder zuggnglieh gemaeht warden sein. Verf. 
betont ausdrfiektieh, dal~ eine Erweiterung gegenfiber dem bisherigen Tatbestand des 
w 300 StBG. nieht vorliege. Ebenso wie die •rzte unterliegen - -  nnd damit ist der 
Kreis dieser Personen erweitert warden - -  diesem Berufsgeheimnis die bei den 32rzten 
t/~tigen Gehilfen (Assistenten, Operations- und R6ntgensehwestern, tIeilgehilfen, 
Privagsekret/irin usw.) nnd die Personen, die zur Vorbereitung auf den Beruf an der 
berufsm/iNgen T/itigkeit teilnehmen, also Medizinstudenten. Die Geheimhaltungs- 
pflieht erstreekt sieh fiber den Tod der primgr dazu Verpflichteten hinaus aueh auf 
die Personen, die zu Lebzeiten des Arztes yon diesem oder aus dessen Naehlal~ Kenntnis 
yon dem Geheimnis erlangt haben. Der Gesetzgeber bedient sieh dabei des Ausdrueks 
,,unbefugt verbffentlieht" und meint damit eine Mitteilung des Geheimnisses an einen 
seiner Zahl naeh unbestimmten Personenkreis, gleiehviel auf welehem Wege diese 
Ver6ffentliehung erfolgt (mfindlieh, schriftlieh). Es bestehen bier einige nieht vbllig 
geklgrte Auffassnngen in der Interpretation des Gesetzes, jedenfalls besteht far den 
Erben des Arztes die Pflieht, mit dem schriftlichen Nachlag nnr mit der grbl3ten Vor- 
sieht zu verfahren. Notwendige Ausnahmen sind immerhin in vorsiehtiger Weise 
niedergelegt. Es ist zungchst anerkannt, dal~ die Geheimnisoffenbarung nicht reehts- 
widrig ist, wenn eine Reehtspflicht mit der Offenbarung erffillt wird. Dartmter fallen 
Bestimmungen ans dem Reichsseuchengesetz, dem Gesetz zur Bekgmpfung der Ge- 
sehleebtskrankheiten, dem Tuberkulosegesetz, dem Krfippelfarsorgegesetz, dem Per- 
sonenstandsgesetz. In manchen Fgllen ist der behandelnde Arzt dem Amtsarzt gegen- 
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gber zur Mitteilung verpfliehtet, wenn jemand an einer Erbkrankheit oder an schwcrem 
Alkoholismus leidct. In anderen Fallen bcsteht ftir jeden Arzt in freier Praxis, dcr veto 
Reiehs~rztcfiihrer zur Ehetauglichkeitsuntersuehung zugelassen ist, dis Pflicht, den 
Untersuchungsbogen des Verlobten, der sich an den Arzt gewcndct hat, dem zust/indigen 
Gesundheitsamt unmittclbar naoh der Untersuchung zu tiberscnden. Maeht cr dabei 
unrichtige Angaben, so maeht cr Rich wcgcn Teilnahme an dcr Erschleichung einer 
verbotenen Ehesehliel3ung strafbar. Im Grundc wird an tier friiheren Rechtsauffassung 
hicrdurch nichts ge~ndert, dcnn die h6hcren sittlichen Pfliehten haben sehon imrner 
das private Interesse des Krankcn an der Gehcimhaltung zur/icktretcn lassen. Es 
sind das die F/ille, in dencn die Offenbarung des Gehcimnisses im 6ffentliehcn Weft 
licgt odor notwcndig ist, um yon drittcn Personen Gefahren f~ir Leib und Leben abzu- 
wenden, die F~lle, in denen der Arzt zur gesundheitlichen Ubcrwaehung tinct Anstalt 
bestellt ist, z. B. eincr Schule, in der Tubcrkulosc einer Lehrerin festgcstellt wurdc usw., 
sehlie$lich auch die Fs des Offenbarungseides, bei dem dcr Arzt seine gonorar- 
forderung begrtindet angeben mu$. Manchmal wird es sieh auch um Offenbarungen 
aus dcm Geffihl des gesunden Volksempfindens handcln. Die ausgezeichneten Ans- 
ftihrungcn des Verf. sind nach dieser Riehtung bin im Original naehzulesen. Die Xrzte 
haben die sog. Regelung der UnrechtsaussehlieSungsgriinde immer mSglichst pr/izisc 
vcrlangt, d. h. also die Regelung tier Fragen, in welehcn F/~llen tier Arzt odor ein ihm 
in bezug auf die Geheimhaltungspflieht Gleiehgcstellter ein Berufsgcheimnis straflos 
offcnbaren kann, sein Tun also nicht rcchtswidrig ist. Alle solche Grtinde gewisser- 
maSen kasuistisch aufzuft~hrcn, ist einfach unm Sglich, so alas die nunmehr geltcnde 
gesetzliche Bestimmung zutrifft. Dcr T/~ter ist straffrei, wenn ein solchcs Geheimnis 
zur Erfitl'lung einer Rcchtspflicht oder sonst zu einem naeh gesundem Volkscmpfinden 
bcreehtigten Zweek offenbart wird und wenn das bedrohte Rechtsgut iiberwiegt. 

Nippe (KSnigsberg i. Pr.). 
@ Siegmund, B.: geehtsbegriHliehe Sehwierigkeiten in der II. Verordnung iiber 

die Ausdehnung der Unfall-Versieherung auf Berufskrankheiten far den zur Anzeige 
verpfliehteten und begutaehtenden Arzt. (VeriHf. Med.verw. Bd. 46, H. 6.) Berlin: 
Richard Schoetz 1936. 143 S. RM. 5.40. 

Zuns erfolgt cine Klarstellung, zu welchem Gcbiet im Systeme dcr Wisscn- 
schaftcn sine versicherungsmediMnisehe rcchtliehe Regelung geh6rt, um die richtigc 
Mcthode Mar hcrauszustellcn. - -  Da die 2. Berufskrankheitenverordnung als Bestand- 
tell dcr Sozialversicherung cinc rein rechtliehe Rcgelung ist, kann ihre kritisehe Wtirdi- 
gung aussehlicl~lich mit rechtswissensehaftlieher Methodik erfolgen. Die darin cnt- 
haltencn mcdizinischcn Bcgriffe mtissen nach den Gesetzen tier Rechtswlssensehaft 
ftir das soziale Leben ausgewertet werden. - -  Da diesc Tatsaehe nach Auffassung des 
Verf. in medizinisehcn Krciscn durehaus nicht allgemein anerkannt, erl~annt odor ken- 
sequent durehgeftihrt ist, ersehien diese kufgabe besondcrs sehwierig. - -  Die zweite 
Schwierigkcit bestand in der Erfassung der Gcsetzc der Rechtswisscnschaft fiir die 
Rcchtsfindung, da einc a11geme~n ancrkannte Methodologie der Rechtswissenschaft 
nieht vorllegt, muSte erst die Grundlage f~ir die vorliegende Arbeit zusammengetragen 
werdcn. - -  Schlie$1ich ergaben sich bcsondcre Schwicrigkeiten dutch den grundlegenden 
Wcehscl der Ansicht tiber das Reeht und die Reehtsfindung dutch unscrc national- 
sozialistische Revolution. Vcrf. suehte zu zcigen, da$ sieh ihre Auswirkungcn durchaus 
in eine wissensehaftlichc Methodenlehre der Rcchtswissenschaft einrcihcn lasscn und 
da$ die nationalsozialistisehe Anschauung unter Berufnng auf Volksgeist und Rassen- 
veranlagung gerade an den Stellen cinc reale Antwort zu gcben weir, we die richtig 
anerkanntc Methodc, die bisher am meisten bci den Vertretern der sog. Interessen- 
jurisprudcnz zu linden war, keinc befriedigendc L6sung zeigte. - -  Wenn Verf. daher 
bci scincr Untersuchung elnzelner begrifflieher Sehwicrigkciten in tier Verordnung zu 
einer Ablehnung vielcr iiblicher Entseheidungcn und Ansehauungen kommt, so liegt 
das nach seincr Auffassung daran, daf~ die Entscheldungen mit einer Methodik erfolgten, 
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die nicht vom neuen Geiste der Rechtsfindung beseelt war. Die Formulierung der 
Gesetze ist ftir eine gerechte und zweckm~l~ige t~echtsfindung nicht das Wesentliche, 
sondern es kommt auf Erfassung des Geistes bei der Auslegung an. Wiehtigste Vor- 
aussetzung sei dabei, dal~ sich Aus]eger, Gutachter und Richter yon den Gedanken- 
g~ngen einer t~berholten falschen Reehtsfindungsmethode frei machen und die richtige 
Methode folgeriehtig durehfiihren. Nach neuen saeMichen Erkenntnissen m~sse sich 
auch ein Gesetz richten, um den Tatbest~nden gerecht zu werden. So babe aueh die 
2. Berufskrankheitenverordnung keinen Ewigkeitswert. (Es ist zu herren, dal] naeh 
Abschlul~ der Vorarbeiten noeh 1936 eine neue Verordnung herauskommt. D. Ref.) 

Buhtz (Jena). 
Wagner, M.: Zur milit~irgeriehfliehen Gutaehtert~itigkeit des Militiirarztes. Dtsch. 

Mil.arzt 1, 36--37 (1936). 
Kurzer Hinweis f~ir den Milit~rarzt, dal~ eine griindliche Spezialuntersuchung 

eines Angeklagten vet der Hauptverhandlung notwendig ist, falls Unterbringung in 
einer Hell- und Pilegeanstalt, einer Trinkerheilanstalt oder einer Entziehungsanstalt 
oder seine Entmannung angeordnet werden k6nnten (w 137 und w 220a MilStrGO.). 
Der Saehverst~ndige ist sogar rechtlich verpflichtet, in der Hauptverhandlung die 
Erstattung eines Vernehmungsgutaehtens bei ungeniigender Vorbereitung abzulehnen 
(vgl. RGE. v. 9. X. 1935, Jut. Wschr. 1986, 391). - -  Angekiindigt wird dann noch 
vom Herausgeber eine demn~chst erscheinende Abhandlung desselben Autors: ,,Die 
Rechtspflieht zur Duldung grztlieher Operationen naeh neuem Wehrreeht." Ob und 
inwieweit sieh die neuen Ansehauungen in der Militiirrechtsprechung deeken werden 
mit den neuesten Entseheidungen des RGR. in Zivilsaehen ~rom 15. XII. 1932 bzw. 
der Reehtspreehung in der Sozialversieherung (vgl. E. d. OVA. Dortmund vom 16. X. 
1933), bleibt abzuwarten. Jungmichel (z. Z. Heidelberg). 

Serutator: The report of the departmental committee on coroners: A critical survey. 
(Der Bericht des Verwaltungsausschusses fiber die Leichenschauer: Ein kritischer 
l~berblick.) Med.-leg. a. criminol. Rev. 4, 137--143 (1936). 

Es handelt sieh um kritische Stellungnahme zu einem ver6ffentliehten Bericht, der die 
Frage etwaiger Ab~nderungen in dem englischen Leiehensehauwesen behandelt. In England 
und WMes gibt es 354 6ffentlich bestellte Leichenschauer, yon denen die Mehrzahl dem Richter- 
stand angeh6rt. Verf. betont dazu besonders, dM~ hier eine ~nderung Platz greifen mtisse. 
Nur gerichtlich-medizinisehe Kermtnisse mit Erfahrungen in Leichen6ffnungen und den ver- 
schiedensten erg~inzenden Untersuchungen k6nnen zur Bekleidung eines so wichtigen und 
verantwortungsvollen Amtes bef~higen. Schrader (Marburg a. d. L.). 

Re]as, Nerio: Der tIyperthyreoidismus vet der geriehtlichen Medizin. Archives 
Med. leg. 5, 48r (1935) [Spaniseh]. 

Der Hyperthyreoidismus kann geriehts~rztlieh yon Bedeutung werden, da in 
seinem Gefolge erh6hte Reizbarkeit und Impulsiviti~t sich einstellt, was bei der Beur- 
teilung maneher Verbreehen zu beriieksichtigen ist. Der posttraumatische Hyper- 
thyreoidismus kann aul~erdem zu Entseh/idigungsklagen fiihren. Aueh die MSglichkeit 
des Vorkommens eines therapeutischen IIyperthyreoidismus ist nicht yon der Hand 
zu weisen, z. B. wenn bei der Verordnung yon Thyreoidin die zuliissige Dosis tiber- 
sehritten wird. Hier kSnnte unter Umstgnden der Arzt haftbar gemaeht werden. 

Ganter (Wormditt). 

Ve~'e~'bungswissenscha~t und Rassenhyglene. 
Jaenseh, E. R.: Die biologiseh fundierte psychologische Anthropologie, ihre Stellung 

zur Rassenkunde und Kulturphilosophie, ihr Gegensatz zur unbiologisehen Anthro- 
pologie. (Jaenseh, E. R.: Mensehentypus und Tierrasse. 1Jntersuehungen zur biologisehen 
Unterbauung der Rassenkunde und zur Aufkl~irung der Stellung des Mensehen im Lebens- 
g'anzen. I.) (Inst. /. Psychol. Anthropol., Univ. Marburg a. d.L.) Z. Psychol. 137, 
1--50 (1936). 

Mit diesen umfangreiehen Ausfiihrungen unternimmt der Verf. erneut den Vet- 
such, die ,,psyehologische Anthropologie" einer philosophisch-begrifflichen Fundierung 


