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Ein Fall yon Transvestitismus. 
Von 

M. FOSSE~ und H. TEIRICH. 

Transvestiten sind Personen, welche in sjch den Trieb verspfiren, die 
Kleidung des anderen Geschlechtes zu tragen; nur dadurch finden sie 
sex uelle Befriedigung und Entspannung. I n solchen F~llen ist jedenfalls 
eine gerichts~rztliehe, manehmal auch psychiatriseh-analytisehe Unter- 
suchung angezeigt, da dadurch aufgedeckt werden kann, ob die be- 
treffende Person wirklich aus einem inneren Trieh (echter Transvestitis: 
mus), oder aber aus ins kriminelle reichenden Griinden derartige Ver- 
kleidung vornimmt. Gegen Transvestiten, wurde h~ufig ~ mit der Be- 
grfindung yon der Polizei vorgegangenl dab ihre Handlungsweise Zu 
Erregung 5ffentlichen ~rgernisses fiihre. Der Begriff und damit aueh 
die Literatur fiber dieses ganze Gebiet stammt aus dem Ende des vorigen 
Jahrhunderts, aus einer Zeit, die eine wesentlich andere Anschauung 
iiber'Kleidung und Trennung der Gesehlechter hatte, als die heutige. 
So gehSrt es schon fast zum Bild unserer Zeit, weitgehend m~nnlieh 
gekleidete Frauen auf der Strai~e zu beobachten. Bezfiglich der Haar- 
traeht ist ~der Gesehlechtsuntersch~ed zum Teil fiberhaupt verloren- 
gegangen. Es erscheint daher die Frage, berechtigt, ob aUein in dem 
Tragen der Kleidung des anderen Geschlechts schon ein Vergehen bzw. 
eine Erregung 5ffentlichen ~rgernisses gesehen werden kann. 

Durch die Kz'iminalpolizei wurde neulich ein Mann imFrauenkleidung 
feStgestel!t und der gerichtsi~rztlichen Untersuchung mit der Frage- 
stellung, ob es sich bier um echten Transvestitismus handele, zugewiesen. 
Dieser Mann steht seit l~ngerer Zeit als homosexuell verdiiehtig unter 
pol.izeilicher Beobachtung , irgendwelehe heterosexuelle Neigungen oder 
Handlungen konnten ihm aber bisher nicht nachgewiesen werden. Vor 
der Polizei bestritt er solehe entsehieden. :Es handelt sieh um einen 
heute 38j~hrigen 1, der als :auBereheliches Kind einer Lehrerin g'eboren, 
auf den Namen Karl-Maria K. getauft wurde und keine Geschwistek 
hat. Der Vater soll Salinenbeamter gewesen sein. Unaufgefordert gab 
K. MI K. einen schriftlichen Lebenslauf ab und ~ui~erte sich dem Geriehts- 
mediziner gegenfiber folgendermaflen: 

Die Mutter habe sich sehr eine Tochter gewiinscht under  sei daher 
ats M~dchen erzogen worden. E r  Sei immer Mary genannt und yon der 
Mutter sebr geliebt und verz~rtelt worden und habe ausschliel~lieh 

1 Herr K. M. K. hat sieh mit der VerSffentlichung, einver~tanden erkl~rt. 
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M/~dchenkleider getragen. Er  h/~tte mit  der Mut t e r  im Ehebet t  ge- 
schlafen, wobei ihm nie ein geschleehtlicher Unterschied aufgefallen set. 
Die 5ffentliehe M~dchen-Volks- und Bfirgerschule habe er mit  gutem 
Erfolg besueht und set in Frauenkleidung konfirmiert worden. Bis zu 
seinem 14. oder 15. Lebens]ahr vs~re er sich fiber seine eigene Geschlechts- 
zugehSrigkeit nicht richtig klar gewesen. Als die anderen Schulmadchen 
Brfiste bekamen, habe er durch Beschaffung eines ausgestopften Busen- 
halters nachgeholfen. Anl/s einer Turnstunde, als alle M~dchen 
eng anliegende, schwarze Turnhosen trugen, babe er die Aufmerksamkeit  
des Turnlehrers auf  sich gezogen, da dieser sein m/~nnliches Genitale 
ffir eine Monatsbinde hielt und ihn deshalb naehhause sehickte. Nach 
~ul3erungen des Pat ienten habe dieser von da ab den Entschluft gefal3t, 
nieht mehr M~dehenkleider zu tragen. Er  bekam dann seine erste Hose, 
deren Tragen in ihm starkes Ekel- und Abscheugeffihl erregte. D u r c h  
Jahre  hindurch habe er sich in mgnnlicher Kleidung in 0sterreich herum- 
getrieben, schlieftlich g i nge r  schwarz fiber die Sehweizer Grenze. Dort  
lernte er eine' Frau kennen, zu der er groSes Zutrauen faftte und ihr 
atles fiber seinen Zustand erz~hlte. Die Frau  stellte ihn daraufhin als 
Kinderfr/~ulein ffir ihr 2 Monate altes Kind an; dies set die schSnste 
Zeit seines Lebens gewesen. Er  erhielt yon seiner Dienstgeberi n weibliehe 
Unterw/~sche und Kleidungsstficke und verrichtete s/~mtliche Ha t l s -  
arbeiten. Er  "gibt an, daft es zwischen ihm und dieser Frau zu gegen- 
seitigen masturbatorischen Handlungen gekommen set; ein richtiger 
Verkehr habe jedoch trotz mehrfacher Bemfihungen, info]ge seines 
kSrperlichen UnvermSgens, nicht stattgefunden. Eines Tages kam der 
Gatte  seiner Dienstgeberin auf Urlaub, als er etwa ein halbes Jahr  dort 
beschaftigt war. Nachts, als er mit  der Kleinen im Kinderzimmer 
schlief, wollte der Ehemann anscheinend mit dem , ,Kinderm~dchen" in 
Beziehung t reten und bemerkte  dabei den wahren Sachverhalt.  Der 
Mann machte daraufhin seiner Frau Vorwfirfe, dab sie ihren Liebhaber 
auf  diese Weise im Hause versteckt halte; Kar l  K. verlieft als Folge der 
Auseinandersetzung die Schweiz. 

In  den darauffolgenden Jahren muf3te er zum Milit/ir einrficken, 
bew~hrte sich als Soldat, wurde bis zum Unteroffizier befSrder~ und 
errang das E. K. I und I I  und das Deutsche Kreuz in Gold. In  seinen 
Urlaubstagen trug er nur Frauenkleider. Nach seiner Rfickkehr aus der 
Gefangensehaft g laubte  unser Pat ient  geheilt zu sein und verschenkte, 
bzw. vernichtete alle verff igbaren Frauensachen. Er  wurde daraufhin 
trfibsinnig und lebensmfide; seine inhere Ruhe wurde erst wiederher- 
gestellt, als er sic.h erneut Frauenkleidung ansehaffte, die er sich zum 
Teil selbst n~hte. 

Der Pat ient  arbeitet derzeit als N/~her (im Beruf mul~ er M~nner- 
kleider tragen) bet einem Tapezierer, in seiner Freizeit fghrt er gerne 

26* 



380 M. FossEr. und H. Tv.mmH: 

mit einem Kinderwagen spazieren oder fiihrt eine alte Frau im Roll- 
stuhl aus. Sein grSBter Wunsch wgre als Hausgehilfin zu arbeiten und 
er beherrscht auch s/~mtliche h/iusliche T/~tigkeiten. Seine derzeitige 
Vita sexualis besteht darin, dab er in rosa Seidenw/~sche gekleidet, vor 
dem Spiegel onaniert (es besteht Ejac. retardata) und sich dabei so dreht 
und wendet, als w~re er eine Frau ,,in actu".  Der Patient  ist 2--3 Tage im 
Monat depressiv und neigt zum Weinen; in dieser Zeit verst~rkt sich 
die sonst geringe sexuelle Erregung, er nimmt dann Monatsbinden, 
betupft sic mit Blur, das yon Schnitten beim Rasieren herrfihrt. Nachts 
kommt es dann gelegentlieh zu ciner Pollution u n d e r  hat dann das 
Gefiihl, als w/~re er eine Frau w/~hrend der Periode. 

Dies alles berichtete der Patient  und blieb bei mehrfacher Befragung 
bei seinen Aussagen; soweit als mSglieh wurden diese yon der Kriminal- 
polizei iiberprfift; dabei ergab sich ein wesentlich anderes Bild. Seine 
erss Beriehte aus der Kinderzeit waren zum Teil frei erfunden; tat-  
s~chlleh absolvierte er eine Knabenschule. 'Der Patient  wurde auf die 
Unrichtigkeit seiner Darstellung aufmerksam gemacht und reichte erneut 
einen schriftlichen Lebenslauf ein, in dem er beschrieb, dab ihm seine 
Mutter hgufig als Strafe f/ir sein Bettn/~ssen M~dchenkleider anzog. Er  
betrachtete dies abet durchaus nicht als Strafe und sagte, er habe 
5f~ers mit Absicht ins Bert  gen/iBt, um ein Kleid anziehen zu diirfen; 
der Bericht fiber sein Wanderleben und seine Milit/~rzeit blieb unver- 
/~ndert. 

Es wurde nun eine Narcoanalyse vorgenommen (5% l~areonumal 
Roche, 14 cm 8, Dauer 1 Std, Abbruch der Narcoanalyse mit 50 gtt  
Coramin-Coffein). Bei ihr ging es u n s u m  Aufhellung gewisser Tat- 
best~nde z u r  Abrundung des Charakterbildes; in einem solchcn Falle 
scheint uns die Narcoanalyse als eine MSglichkeit, die Exploration 
wesentlich abzukfirzen. Der Patient wurde vorher,  wie bei Uns fiblich, 
darauf aufmerksam gemacht, dab e r  vielleicht mehr sagen wfirde, als 
er v0rhabe. Er  wurde aufgekl/~rt, dab seine Angaben keineswegs gegen 
ihn verwendet wfirden; dies halten wir fiir das Kriterium dcr/~rztlichen 
Narcoanalyse. Die durchgeffihrte Narcoanalyse verlief cint6nig, es kam 
zu keiner Affektentladung. Der Patient sprach sieh aber, wie das 
h~ufig ist, leichter aus und berichtete bereitwilliger als es sonst der 
Fall gewesen w:are, fiber sein Leben. Die Version des 2. Lebenslaufes 
hielt er aufrecht. Die weiteren Angaben sind aus grenztechnischen 
Grfinden nicht zu fiberprfifen. 

Von unserer Seite bestand yore Anfang an der Verdacht einer latenten 
Homosexualit/it. Diese Vermutung verst/~rkte sich nach Durchffihrung 
des Szondi-Triebtestes, der eine Vollreaktion im Faktor  H (Homo- 
sexualit/~t) zeigte. In der l~arcoanalyse wurde der Patient iiberraschend 
gefragt, ob er jemals Verkehr per anum gehabt habe, worauf er ant- 



Ein Fall yon Transvestitismus. 381 

wortete: ,,Sehon lange nicht mehr, es rut so weh". Es war dies eine 
typische Fehlleistung, wie wir sie 5fters in der Nareoanalyse finden. 
Wir haben mehffach an anderen Stellen darauf hingewiesen, dab 
es kein ,,Wahrheitsserum" gibt, d a s  zur unbedingten wahrheits- 
getreuen Aussage zwingt, Hingegen glauben wir, dab derartige ,,Ent- 
gleisungen" tats~chlich als wahr angesehen werden kSnnen. Die Nareo- 
analyse, die in die Hand des Arztes geh6rt, kann jedenfalls Explorationen 
weitgehend erggnzen. Dabei soll ausdriicklieh hingewiesen werden, dab 
z. B. die oben angeffihrte Entgleisung vielfache Deutungen zul~Bt und 
keineswegs als g~iltiger Beweis fiir das Bes~ehen einer eehten Homo- 
sexualit~t angesehen werden kann. 

Bei der vorgenommenen Untersuchung zeigt sich, dab Haltung, 
Gang, Bewegungen durehaus weiblieher Art sind, in keiner Weise 
erscheinen sie aber aufdringlich oder prostituiertenm~Big. E~ findet 
sich ein auffallend spfirlicher Bartwuehs, der Patient rasiel~ sieh nur 
einmal wSchentlich; die geringe Behaarung an. Brust und Beinen wird 
gleichfalls rasiert. Der Haarwuchs ist mittelm~Big entwickelt, auch be- 
steht (durch das st~ndige Tragen einer Periicke ?) eine Neigung zur Glatzen- 
bildung. Die Ohren zeigen keine besondere Deformit~t, sie sind nicht 
gestochen. Der Kehlkopf prominent von normalemUmfang. Die Stimme 
des Patienten ist tier, rauh und mannlich. Er geh6rt zum athletischen 
Typus, die Beine hingegen sind auffallend wohlgeformt und fraulieh, er 
tr~gt Schuhe Nr. 37. Die Sehambehaarung ist m~nnlieh, das Glied 
mittelgroB, es besteht eine m~Bige Phimose, die Haut des Penis ist nieht 
pigmentiert, die Hoden zeigen durchschnittliche GrSBe und keine Auf- 
f~lligkeiten in ihrer Konsistenz; Nebenhoden und Samenstr~nge sind 
gut abgrenzbar, nieht verdiekt und nicht verh~rtet. 

Die Verstandesbegabung des Patiehten erscheint mittelm~Big. Die 
kiinstlerischen Anlagen erschSpfen sieh scheinbar im N~hen und Ent- 
werfen yon Kleidern, die aber keine originelle oder auffallende Note 
zeigen. Er tr~gt ausschlieBlich Unterw~sehe aus rosa Seide, liebt 
Veflehenparfum, seine Lieblingslektfire sind Modejournale und M~dchen- 
biieher ; Kriegs- und Detektivromane werden abgelehnt. Ist der Patient 
einmal gen6tigt MEnnerhosen zu tragen, so wird er darunter niemals 
weibliche W~sche anziehen, ,,da ihm alles, was mit Frauen zusammen- 
h~ngt, heflig ist". Zur Religion hat er keine Beziehung. 

Die Willensanlage scheint durchaus zweigeteilt: in der mgnnlichen 
Rolle straff und scheinbar auch entsehluBkr~ftig; im Krieg meldete er 
sich zu gef~hrHchen Aktionen, um sein, wie er sagt, verpfusehtes Leben 
auf diese Art zu beendigen. Dies liel~e die Erkl~rung ,,Mut als larvierte 
Selbstmordtendenz" zu. Mit dem Weehsel der Kleidung tritt die Welch- 
heir, der Mangel an Tatkraft, und die Unselbst~ndigkeit wieder hervor 
(Zweiseelennatur KRONFELffs). 
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Um eine weitere Kl~rung des Falles zu erzielen, ~'urde der psych- 
iatriseh wohlerprobte l~orschaeh-Formdeutversueh durchgefiihrt (Dr. F. 
KRcs.~, Nervenklinik Innsbruck). Dieser zeigt das Bfld einer intellektuell 
tiberdurehschnittlich veranlagten PersSnlichkeit, die abet ihre Gaben 
nieht ausnfitzt und so gut wie keine geistigen Interessen an den Tag legt. 
In affektiver Hinsieht ist Patient nieht sonderlieh stark entwiekelt, we 
Affekte sich jedoch zeigen, sind sie ziemlich ungeniert und unbeherrscht. 
Auffallend ist die starke Sexualisierufig und Komplexhaftigkeit des 
Denkens. Erstere mag ausdriieken, dab das Sexuelle im weitesten 
Sinne des Wortes eine bedeutende Rolle im Leben des Patienten spielt, 
letztere litSt auf eine fordernde, im Grunde abet unerfiillte soziale 
Einstellung eines Neurotikers sehlieSen. 

Auch das Schriftgutachten (durehgefiihrt yon Universiti~tsgrapho- 
logen H. HEUSCHNEIDER, Innsbruek) erbrachte: Abenteuerlieh unter- 
nehmungslustige, draufg/s geltungssiichtige, sexuell leicht ent- 
ziindbare, eml~findsam-sentimentale, willensschwaehe Doppelnatur; 
unberechenbar, gesinnungslos, zug/inglich Einfliissen j eglicher Art, selbst- 
berechnend sehauspielernder Verffihrer; fiir geordnete Arbeit kdum 
verwendbar, allenfalls fiir ein{ge Zeit deft, we er sieh in einer auf- 
fiilligen Rol]e gefallen kann. Der Geltungstrieb zeigt deutlich weibl:iehe 
Gefallsucht. 

Welche Stellung nimmt die Psychotherapie zu solchen Trieb- 
abwegigkeiten ein ? Tagtr~ume, wie sie in der erstabgegebenen Lebens- 
gesc!liehte gesehildert wurden, diirfen nicht einfach Pseudologien genannt 
werden. Tagtr/iume sind Phantasien, also Produktionen des UnbewuBten 
und sind allgemein bekannte PhKnomene und bei Gesunden ebenso zu 
beachten als bei Kranken. Meist sind es vorgestellte Befriedigungen 
von oft neurotischen Wiinschen, die um so iippiger gedeihen , je meh~ die 
Wirklichkeit zur Bescheidung oder Geduldung mahnt (F~uD).  Der 
Tagtraum mul~ nicht bewul~t sein, es gibt auch unbewul~te Tagtr/~ume; 
diese sind sowohl Quelle der n~ehtlichen Tr/tlmle, wie neurotische 
Symptome, worauf ~chon F R ~ D  nachdriicklich aufmerksam gemacht 
hat. Es mag nicht uninteressant sein, dab bei Fallen ~hnlicher Genese 
eine auffallende Unsicherheit beziiglich der Geschlecht, srolle in friiher 
Kindheit anamnestisch festgehalten werden kann. Wh" betrachten es als 
eine der wichtigsten Aufgaben der Kinderstube, dem Heranwachsen- 
den seine Gesehlechtsrolle vom Anfang an als etwas Gesichertes und l%st- 
stehendes hinzustellen. Es kann der Mutter des Untersuchten nicht der 
Vorwurf erspart bleiben, dab sie ihn als Kind zu sehr an sich band. 
,,Ein Mann, den seine Mutter nicht reehtzeitig freigegelJen hat, finder 
nie mehr oder nur sehr schwer den Weg zu einer Frau" (0. SCHWA~Z). 

BINET, ebenso FRECD betonen, dab ein sexuelles Trauma oder 
Kindheitserlebnis die spatere Richtung des Geschlechtstriebes bestimmen 
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kann. Hier kSnnte es der Fall sein, daB durch das strafweise Anziehen 
der M/idehenkleider der dem Patienten innewohnende Verkleidungstrieb 
aktiviert wurde und eine Verschiebung und Verf/ilschung der Gesehtechts- 
rolle auftrat. Durch diese Verf~sehung kam es zu einer ,,Sprengung 
der Harmonie der Entwieklung" (ScHuLZ~). 

Mit der Aufzeigung ~ der Umwelteinflfisse soll keines?vegs das Problem 
verkannt werden, dab aueh in der Erblinie entscheidende Potenzen vor- 
liegen kSnnen, deren Manifestation auch ffir die Wahl des Sexualzieles 
entscheidend sein kSnnen. 

Wit stimmen AL'~]~D ADL]~R ZU, Wenn er sagt, d~B eine Perversion 
als Revolte gegen die .Einfiigung in die normale Gesehlechtsrolle auf- 
zufassen ist und dab sie sich als ein planm~Biger, aber unbewuBter 
Kunstgriff zur Erh6hung des eigenen gesunkener/ Pers6nlichkeits- 
gefiihles darstellt. Dies trifft bei unserem Patienten zu, das Tragen yon 
Frauenkleidern bedeutet nicht nur Lustgewinn, sondern ist auch eine 
Revolte gegen seine ZugehSrigkeit zum m~nnlichen Geschlecht; er ffihlt 
sich in M/innerkleidern auch durehaus minderwertig und unsicher, seine 
,,R0lte" bleibt die der Frau. Hier h~tte der Satz ,,anim~/ mulieris in 
corpore ~Tirfli inclusa" Giiltigkeit. 

Der Patient lieBe sich in~ mehIere Untergruppen MAGNUS HIRSC~- 
FIELDS einteilen, wir kSnnen einerseits yon einem ,,extre .men Transvesti- 
ten" sprechen, denn auch er m6chte nicht nur sein kfinstliches, sondern 
auch sein natfirliches Kleid, d. h. sein Haarkleid umgestalten (Epilation) ; 
sein innigster Wunsch ist es, Frauenbrfiste zu besitzen und ein Kind zu 
n/~hren. In seinen Tagtr/~umen spielt die Amputatio penis eine wiehtige 
Rol!e, wir k6nnten das tibersetzen: er m6ehte seine Gesehlechtsteile 
nach seiner Seele formert. Aber aneh in die Gruppeder ,,periodischen 
Transvestiten" gehSrt unser Pat, ient, denn er versuchte mehrmals, 
das letzte Mal nach Kriegsende, wieder seine m/~nnliche Rolle zu finden. 
, Charakteristiseh erseheint..uns der beSonders stark ausgepr/igte 
Narcismus im Sinne NXcxEs: die Verliebtheit in das eigene Ich. Er 
bleibt sich selbst Sexua!objekt und-ziel, der seinen eigenen K6rper 
anbete%, ihn vor dem Spiegel h~,tsehelt und mit dem Spiegelbild 
sexuelle Szenen auffiihrt (Spiegelakt KRozei~L~s). 

IS~ hier eine psychotherapeutische Behandlung /iberhaupt am Platz ? 
sie seheitert vor allem daran, dab der Patient  eine Xnderung seines 
Zustandes gar nieht mehr wiinscht, wie dies aueh KAFKA in ~ihnliehen 
F/i!len immer betont. Die hormonale Beeinflussung soleher Zust~nde 
warde vielfaeh diskutiert (neuestens bei M~cG), hier wurde davo~ 
abgesehen. 

Zusammen/assung. 
~uf  Grund unserer bisherigen Ausfiihrungen ergibt sich demnaeh, 

dab der Untersuchte seinem K6rperbau nach betont m~nnliche Merkmale 



~84 M. FOSSEL und H. TEI~IC~: Ein Fali yon Transvestitismus. 

aufweist, die Androgynie beschr~nkt sich au f  den nur angedeuteten 
Bartwuchs und die ungewShnlich kleinen Fiil3e. Fiir seine m~nnliche 
innere EinsteUung spricht seine milit~rische Laufbahn. Im  krassen 
Gegensatz dazu steht die Neigung sich als Frau zu verkleiden. Es kam 
hie zur Fixierung des Sexualzieles und es gelang dem Patienten nicht, 
aus den beiden ihm innewohnenden Strebungen eine einheitliche Trieb- 
legierung herzustelIen. Er blieb auf dem Wege zur sexuelten Di~ferenzie- 
rung stehen und fixierte sich auf einer intermedi~ren Stufe der Geschlecht- 
lichkeit, d .  h. es wurden Versuehe mit Frauen, wahrseheinlieh aueh 
mit M~nnern unternommen, zuriiekbleibt die narzistische Haltung des 
Onanisten, die bier besonders betont ist. 

Wir werden uns auf Grund der Anamnese, unserer BeolSachtungen 
und der Narcoanalyse zu der Diagnose ,,Androgyn ge$6nter Transvestit" 
entseheiden miissen. 

So konnte durch die gemeinsame Untersuchung des Gerichtsmedi- 
ziners und des psyehotherapeutiseh eingestellten Psychiaters in diesem 
Fall der Nachweis erbracht werden, da~ es sich um einen TriebgestSrten 
und nieht einen gewinnsuchtigen Sehwindler handelt. 
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