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Die Zurechnungs- und Geseh[iftsf~ihigkeit 
behandelter Paralytiker. 

Y o n  

HANS W] GRUHLE, Bonn. 

In der forensisehen Praxis wird bei den Gutachtern oft eine groBe 
Unsicherheit fiber die Zurechnungs- und GesehMtsfahigkeit. der be- 
handelten Paralytiker offenbar. Es empfiehlt sich dab er, Ftir die Herren 
Prakt.iker den heutigen Stand der ]~rkenntnis kurz festzulegen: 

Eine paralytische Erkrankung macht sowohl kSrperliche als see]Jsche 
St6rungen. Die positive Entsprechung zwischen beiden ist nicht bindend, 
sondern der  Erfahrlmg gem~B nur h~ufig. SPI~LM~YER hat F~lle be- 
schrieben, bei denen bei klarem anatomiseherl paraly~ischen Befund so 
gut wie keine Seelens~6rungen vorhanden waren, und andererseits gibt 
es Paralysen mit sehr deutlichem krankhaften Seelenzustand, bei denen 
nur ein sehr geringer anatomiseher Befund ges wurde. Wird ein 
~Paralytiker einer Mala;riakur mit anschlie~ender Wismutkur unter- 
worfen, so pflegt sich in 1/4 der behandelt~n F~lle tteilung, in 1/4 Besserung 
mit v011er, in 1/4 Besserung mit verminderter Arbeitskr~ft einzustellen, 
w~hrend in 1/4 zwar das Leben erhalten wird, abet Besserung ausbleibt. 
Bei diesen verschiedenen Erfolgen der Kur gehen die k6rperlichen und 
die seelischen Besserungen keineswegs ]tamer parallel. Es kommt viel- 
mehr vor, dab eine weitgehende Wiederherstellung der seelischen Funk- 
tionen yore Typus I I  doch deutliehe Abnormit~ten im Liquor nieht 
ausschliel3t. Es  kommt abet auch vor, da~ der Liquor saniert ist, w~h- 
rend seelisehe-Defektsymptome noeh sieher nachweisbar sind. 

Handelt es sich um die Frage der Zurechnungsf~higkeit und Ge- 
sch~ftsfahigkeit von Paralytikern nach der Behandlung, so ist das Haupt- 
gewieht auf den seeIischen Zustand zu legen. Liegt obiger Typus I vor, 
vSllige Heilung, so wird man sich an diesem Urteil ,,Heilung" aueh dann 
nich~ irre mach~n lassen, wenn noch leichte Anomal/en des Liquors oder 
noCh ein positiver Blutwassermann vorliegen. Gesellen sieh zu der ' ) 

seelischen Heilung noch erhebliche Liquorsymptome, a lso z.B. noeh 
immer eine Zellvermehrung oder ein positiver Liquorwasse~mann, so 
wird man der ,,Heilung" mifitrauen und beffirchten, dab der Krankheits- 
proze~ vielleicht bald yon neuem fortschreitet. 

Selbst wenn. ,v611ige Heilung" ifi seelischer wie kSrperlicher Hinsie~t 
vorliegt, wird man die wiederhergestellte Zurechnungs-"und Gesch~f~- 
f~higkeit nur dann bejahen, wenn das vorliegende Delikt oder das ein- 
gegangene Gesch~ft nicht _aus dem Rahmen der PersSnliehl~eit heraus- 
f~llt. Wenn z.B. ein gewohnheitsm~Bige r Eigentumsverbreeher eine 
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Paralyse bekommt, dureh eine Kur ,,v611ig geheilt" wird und nun in 
seiner Eigentumskriminalitgt fortfi~hrt, so wird than keine Bedenken 
haben, den I. und  II. Abschnitt des w 51 Str.G.B. zu verneinen und 
ebenso die Geschifftsfahigkeit zu bejahen. Wenn abet Delikt oder Ge-, 
sehi~ft ganz im Gegensatz zu der friiheren Lebensfiihrung des Mannes 
stehen und nieht rechtJ vers~i~ndlieh oder zum mindesten sehr auffallend 
erseheinen, wird man geneigt sein, den .w 51 I (nieht II) wegen' Zweifels 
an der Zureehnungsfi~higkeit zu bejahen und die Gesehi~ftsfiihigkeit zu 
verneinen. Man tu$ dies aus der Lehre heraus, die die oben geschilderten 
SPIELMEr~.~schen Fi~lle gebraeht haben, und aus der Erkenntnis, dab 
die Paralyse doeh eine sehr sehwe.re, die Gehirnstruktur zerst6rende Er- 
krankung ist. 

Die Vorsieht gegenfiber der gesellsehaftliehen Wiedereinordnung des 
,,geheflten" Paralytikers verstiirkt sieh, wenn K6rperbefunde noeh als 
abnorm festgestell~ werden (Pupillen, Spraehe, Liquor). Tritt zur Un- 
einffihlbarkeit der Tat oder des Geschiifts also noeh die Abnormiti~t be- 
stimmter K6rperbefunde, so werden der I. Abschnitt 'des w 51 Str.G.B. 
und der w 104 ~ BGB. sieher bejaht werden, auel( dann, wenn seeliseh 
keine ernsteren Defekte vorzuliegen seheinen. 

Finden sieh nach beendeter Behandlung noch deutliche seelische 
Reiz- oder Ausfallserscheinungen, so wird man auch dann die w167 511 
und 1042 bejahen mfissen, wenn der Liquor saniert erscheint, und wenn 
der Kranke aus tier Heilanstalt entlassen werden kSnnte. 

, Es wird also im allgemeinen sehr selten sein, dab ein behandelter 
Paralytiker kSrperlieh und geistig so vollkommen wiederhergestellt 
wurde, daB er  als ve~antwortlieh und gesehi~f~sfahig bezeiehnet werden 
kann. 

Wie bei alien organisehen Psyehosen kommt der'II.  Abschnitt des 
w 5I ,nie in'Frage. Er ist fiir die gradweise erscheinenden Anomalien des 
Psyehopathiebereich s vorbehalten. 

Aus dem Gesag~en geht hervor, dab die zuweilen geh6rte Formulie- 
rung falseh ist: Der Liquorbefund allein besage niehts. Er wird vielmehr 
immer bei der Beurteflung des Gesamtzustandes als Hilfsmoment mit 
zu Rate gezogen werden mtisse~. Ebenso falseh .isC die zuweilen ge- 
i~uBerte Auffassung: es ]~ommd nut auf den Liquorbefund an. Vielmehr 
wird aus sorgfiiltiger Konfrontie~ng des kSrperliehen und des seelisehen 
Befundes erst das Endurteil gefi~llt werden k6nnen. 
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