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Uberblick iiber die forensische Psychiafrie

Von Dr.iur. Max Hess

Zum Begriff

Das Forum war im alten Rom Marktplatz und Gerichtsstitte zugleich. Forensisch
heisst heute zum Gerichtswesen gehorend, und der Begriff der forensischen Psych-
iatrie umschreibt die Titigkeit des Psychiaters als Experte in zivilrechtlichen und
strafrechtlichen Verfahren. Der Experte hat die Aufgabe, dem Richter bei der
Meinungsbildung zu helfen. Das Gutachten zuhanden des Richters, die gericht-
liche Expertise, dient nicht dazu, dem Richter die Entscheidungsaufgabe abzuneh-
men. Der Experte oder Sachversténdige ist lediglich berufen, den Richter zu be-
fdahigen, zur richtigen Entscheidung zu gelangen. Der Richter, der mit allen Spiel-
arten des menschlichen Daseins konfrontiert wird, ist nicht immer in der Lage, aus
seinem eigenen Wissensbereich heraus, jede Situation fachgerecht zu beurteilen. Er
ist fiir seine Meinungsbildung auf ‘den Fachmann, den Experten, angewiesen. Die
Entscheidung aber liegt beim Richter. Dieser kann sich der Auffassung des Exper-
ten anschliessen, oder er kann sich von den Schlussfolgerungen des Sachverstandi-
gen distanzieren, wenn sie ihn nicht zu {iberzeugen vermogen.

Der Psychiater, der einen Patienten begutachtet, kommt bisweilen in die schwie-
rige Lage, dass er vom Auftraggeber nur aufgefordert ist, eine Diagnose zu stellen
und Zusammenhinge zu kldren, wihrend er bei der Beschiftigung mit dem Patien-
ten oft bereits die Notwendigkeit der Therapie spiirt und dieser Notwendigkeit
wohl nachkommen mochte, es aber als Gutachter nicht darf. Héaufig wird er den
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begutachteten Patienten an einen andern Psychiater zur Therapie weisen, da die
Rollen als ehemaliger Gutachter und als jetziger Therapeut nicht immer vereinbar
sind.

Die schwierige Aufgabe des Experten besteht darin, seine fachlichen Erkennt-
nisse und Schlussfolgerungen so darzustellen, dass sie fiir den Nichtfachmann ver-
stiandlich sind.

In einem ersten Teil enthdlt das Gutachten die Biographie des Patienten, das
heisst das aus der Vorgeschichte fiir die Beurteilung wesentliche Material (An-
gaben aus Akten, Polizeirapporten, Informationen von Angehorigen und andern
Auskunftspersonen usw.), dann aber auch Angaben iiber die Lebensumstinde, die
Anlass zur Begutachtung gegeben haben.

In einem zweiten Teil gibt der Experte Auskunft iiber seine eigenen Erhebun-
gen, Beobachtungen, Untersuchungen und Testergebnisse. In diesem Zusammen-
hang spielen auch die ihm von den Pflegenden mitgeteilten Beobachtungen eine
erhebliche Rolle.

In einem dritten Teil verarbeitet der Gutachter das gewonnene Material, ver-
sucht Erklarungen fiir das nicht mehr einfiihlbare Verhalten, fiir das soziale Fehl-
verhalten zu geben. Er macht den Auftraggeber mit den erforderlichen diagnosti-
schen Feststellungen vertraut und informiert ihn auch iiber die zukiinftigen Be-
handlungsmoglichkeiten. Der Experte hat dem Auftraggeber, der ja regelmissig
ein Laie ist, zu helfen, sich nicht mehr von den oberflichlich wahrnehmbaren
Symptomen imponieren zu lassen, sondern die tieferliegenden Zusammenhinge zu
sehen sowie die begrenzten und andersartigen Moglichkeiten des Patienten zu ver-
stehen. Kann der Auftraggeber diese Gedankengdnge nachvollziehen, so ist er auch
in der Lage, die Schlussfolgerungen des Experten zu verstehen und zu akzeptieren.

In einem letzten Teil werden dann die Fragen, die dem Gutachter zur Kldrung
unterbreitet worden sind, beantwortet.

A. Aus dem Zivilrecht
I. Aus dem Personenrecht
1. Urteilsfdhigkeit

Die Urteilsfidhigkeit besitzt gemiss Art. 16 ZGB, wer vernunftgemiss zu handeln
vermag. Vernunft in diesem Sinne ist dem Verstande iibergeordnet und umfasst
nicht nur die Krifte des Intellektes, sondern auch jene des Gemiites. Die Urteils-
fihigkeit, das ist das Denkvermogen, das ist die Fahigkeit, Motive zu bilden und
gemiss gewonnenen Erkenntnissen zu handeln. Es geht damit um die Fihigkeit, die
zwischenmenschlichen Beziehungen auf die Normen der Rechtsordnung auszurich-
ten. Es handelt sich also um die Fihigkeit zur Selbststeuerung, um als Mensch das
Dasein menschenwiirdig zu gestalten.

Urteilsfahigkeit ist kein absoluter, sondern ein relativer Begriff, er ist auf eine
bestimmte Sache, auf ein konkretes Rechtsgeschift bezogen. Die Frage, die dem
Experten gestellt werden muss, lautet immer: Urteilsfihigkeit wozu? Auch debile
und imbezile Menschen sind in gewissen Bereichen noch urteilsfdahig. Sie konnen
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einfache Auftrige (Botenginge usw.) sachgerecht ausfiihren. Sie erfassen den In-
halt einfacher Vertrige (Kaufvertrag: Ich will eine bestimmte Ware und bezahle
dafiir den verlangten Preis) und vermégen auch noch ein einfaches Testament zu
errichten, das heisst, sie konnen sich noch eine Meinung dariiber bilden, welchen
Menschen sie ihr Vermdégen hinterlassen mochten.

Urteilsunfihig sind einmal Menschen, die entwicklungsmissig noch nicht fahig
sind, die Tragweite ihrer Handlungen zu iiberblicken, wie Sduglinge und Kleinkin-
der. Im Rahmen der gesunden Entwicklung dehnt sich die Urteilsfahigkeit auf im-
mer weitere Bezirke aus, und der psychisch intakte Mensch erreicht die volle Ur-
teilsfahigkeit, bevor er das zwanzigste Altersjahr vollendet hat. Die Urteilsfahigkeit
ist also nicht im Gesetz an bestimmte Altersstufen gebunden, sie ist vielmehr ab-
héngig von der individuellen Entwicklung der Person.

Urteilsunfihig sind sodann Menschen mit starken psychischen Beeintrichtigun-
gen. Wir denken etwa an die schwersten Formen der Oligophrenien, der Psychosen
und der Demenzzustinde. Dabei ist allerdings darauf hinzuweisen, dass je nach
dem prozesshaften Verlauf der Krankheit die Psychose nur zeitweise zur Urteils-
unfihigkeit fithrt und zeitweise wieder geistig klare Lebensphasen bestehen (lucida
intervalla) oder dass je nach dem Krankheitsbild die Urteilsfahigkeit in einzelnen
Lebensbereichen erhalten sein kann und die Urteilsunféhigkeit nur in jenem Be-
reich besteht, der zum Beispiel durch das Paranoid beherrscht wird. Urteilsunfihig-
keit kann schliesslich auch durch schwere Intoxikationen hervorgerufen werden.
Der Experte wird deshalb regelmdssig die Frage der Urteilsfihigkeit in einer be-
stimmten Lebensphase, bezogen auf eine konkrete und rechtlich relevante Tat-
sache, zu beurteilen haben.

Unmiindigkeit und Entmiindigung schliessen also Urteilsfahigkeit keineswegs
aus. Das Ausmass der Urteilsfahigkeit bestimmt somit weitgehend die rechtliche
Stellung von unmiindigen und entmiindigten Personen. Denn solche Personen kon-
nen selbstidndig, das heisst ohne Mitwirkung des gesetzlichen Vertreters (Inhaber
der elterlichen oder vormundschaftlichen Gewalt), Rechte ausiiben, die ihnen um
ihrer Personlichkeit willen zustehen (Art. 19 ZGB). Solche Personlichkeitsrechte
sind etwa:

— Zustimmung zu operativen Eingriffen (fiir den Schwangerschaftsabbruch vgl.

Art. 120 StGB)

— Entscheidung iiber das Glaubensbekenntnis bei einem Mindestalter von 16 Jah-
ren (Art. 49 BV und Art. 227 ZGB)
— Errichtung eines Testamentes bei einem Mindestalter von 18 Jahren (Art. 467

ZGB)

— Zustimmung zur Adoption (Art.265a in Verbmdung mit Art.265¢ Ziff.1 ZGB)
— Einreichung der Scheidungsklage

— Vormundschaftsbeschwerde (Art. 420 ZGB)

— Wahl eines Strafverteidigers

— Durchfiihrung einer Ehrverletzungsklage und Geltendmachung von Genug-
tuungsanspriichen
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2. Miindigkeit

Drei Tatbestinde fithren zum Eintritt der Miindigkeit:
— Vollendung des 20. Altersjahres (Art. 14 Abs. 1 ZGB)

— Verehelichung vor erreichter Miindigkeit: Heirat macht miindig (Art.14 Abs. 2
ZGB)
— Miindigerkldarung nach dem vollendeten 18. Altersjahr (Art. 15 ZGB)

Die Miindigkeit ist ein formaler Begriff, ohne dass auf die geistigen Fihigkeiten
der Person Riicksicht genommen wiirde. Zum Schutze der Miindigen, die nicht
oder nicht mehr urteilsfihig sind, hat der Gesetzgeber den Begriff der Handlungs-
fahigkeit eingefiihrt.

3. Handlungsfihigkeit

Die Handlungsfahigkeit besitzt, wer miindig und urteilsfihig ist (Art. 13 ZGB).
Fehlt es auch nur an einer Komponente, so ist die betreffende Person nicht hand-
lungsfahig. Unmiindige und entmiindigte Personen verfiigen nicht iiber das Ele-
ment der Miindigkeit. Bei schweren psychischen Beeintrichtigungen fehlt es am
Tatbestandsmerkmal der Urteilsfihigkeit (Art.17 ZGB). Alle solche Personen sind
handlungsunfihig.

Wer handlungsfihig ist, verfiigt iiber die Fiahigkeit, durch seine Handlungen
Rechte und Pflichten zu begriinden (Art. 12 ZGB). Der Handlungsfihige ist im
rechtsgeschiftlichen Verkehr nicht mehr auf die Mitwirkung eines gesetzlichen
Vertreters (Inhaber der elterlichen oder vormundschaftlichen Gewalt) angewiesen.
Folgen der Handlungsfiahigkeit sind insbesondere die Vertragsfihigkeit, die Pro-
zessfdhigkeit und die Betreibungsfihigkeit. '

Unmiindige und entmiindigte Personen, die urteilsfiahig sind, besitzen eine be-
schrinkte Handlungsfihigkeit. Bereits wurde darauf hingewiesen, dass solche Per-
sonen selbstindig, das heisst ohne Mitwirkung des gesetzlichen Vertreters, Rechte
ausiiben konnen, die ihnen um ihrer Personlichkeit willen zustehen. Urteilsfahige
unmiindige und entmiindigte Personen kdnnen aber auch bei einem Vertragsab-
schluss nach aussen selbstdndig auftreten, sofern im internen Verhiltnis der gesetz-
liche Vertreter sein Einverstdndnis gibt. Diese Zustimmung kann ausdriicklich oder
stillschweigend im voraus gegeben werden; der gesetzliche Vertreter kann das Ge-
schiift aber auch erst nachtréglich genehmigen (Art. 19, 280 und 410 ZGB). Die
im Gesetze vorgesehene Regelung erweist sich vor allem fiir bevormundete Patien-
ten, die aus einer psychiatrischen Klinik entlassen worden sind, als ausgesprochen
riicksichtsvoll, kann doch der Patient, obschon bevormundet, selbstdndig Vertrige
abschliessen, solange und soweit der Vormund sich dem Patienten gegeniiber mit
einem solchen Vorgehen einverstanden erklért. Es ist in derartigen Situationen also
nicht notig, dass der Vormund mit dem Vertragspartner den Kontakt aufnimmt.

Ausserdem haften urteilsfahige unmiindige und entmiindigte Personen auf Scha-
denersatz, wenn sie unerlaubte Handlungen begehen (Art. 19 ZGB und 41 OR).
Urteilsfahige Personen verfiigen iiber die notige Besinnungsfahigkeit, um vorsitz-
lich oder fahrldssig, und damit schuldhaft, Schaden zu stiften.
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II. Aus dem Eherecht
1. Ehefdhigkeit

Die Ehefidhigkeit ist einmal an ein bestimmtes Mindestalter, an die sogenannte
Ehemiindigkeit gebunden. Um eine Ehe eingehen zu konnen, muss der Brautigam
das 20. und die Braut das 18. Altersjahr zuriickgelegt haben (Art. 96 ZGB).

In Ausnahmefillen kann der Regierungsrat des Wohnsitzkantons die Herab-
setzung des Ehemiindigkeitsalters fiir die Braut auf das 17. und fiir den Bréutigam
auf das 18. Altersjahr bewilligen. Die Herabsetzung des Ehemiindigkeitsalters
sollte dazu beitragen, uneheliche Geburt und ledige Mutterschaft zu vermeiden.
Wie aber aus der Untersuchung des Psychiaters Carl Haffter hervorgeht, fiihrt die
unter dem Druck einer unehelichen Schwangerschaft geschlossene Ehe oft zu
einem ungiinstigen Verlauf der Gemeinschaft und zu einer erhdhten Scheidungs-
wahrscheinlichkeit. Sozialarbeiter sind deshalb heute bemiiht, den Beteiligten die
notige Klirung und Reifungshilfe zu vermitteln, damit nicht unter dem Druck der
bevorstehenden Mutterschaft eine Ehe geschlossen wird, bei der die Voraussetzun-
gen fiir eine harmonische und positive Gemeinschaft fehlen. Im allgemeinen ladt
der Regierungsrat (oder die von ihm beauftragte Behorde) den Sozialarbeiter und
nicht den Psychiater ein, die Frage der Herabsetzung des Ehemiindigkeitsalters
nach objektiven Kriterien zu beurteilen.

Um eine Ehe eingehen zu kénnen, miissen die Verlobten urteilsfahig sein (Art.
97 Abs.1ZGB). Es geht hier um die Frage nach der Urteilsfihigkeit zur Eingehung
und zur Fiihrung einer Ehe. Die Brautleute miissen sich iiber Sinn, Inhalt und
Tragweite der Ehe einigermassen Rechenschaft geben konnen. Uber diese mehr
nur theoretische Urteilsfahigkeit zur Eingehung einer Ehe hinaus sollen die Be-
teiligten aber auch fahig sein, sich innerhalb der Gemeinschaft zu bewidhren, das
heisst, positive Beitrdge zu leisten zur Gestaltung und Vollziehung der Ehe.

Ob die erforderliche Urteilsfahigkeit zur Fithrung «einer guten Alltagsehe», wie
der Psychiater Hans Binder sich ausgedriickt hat, in Grenzféllen gegeben ist, muss
notigenfalls durch den Psychiater beurteilt werden. Von psychiatrischer Seite
(Dukor, Binder) ist denn auch der Begriff der bedingten Ehefiihigkeit eingefiihrt
worden. Wie iiberzeugend aufgezeigt wird, braucht es weniger Urteils- oder Be-
sinnungsfahigkeit zur Fiihrung einer Ehe, wenn keine Kinder zu pflegen, zu erzie-
hen und zu gemeinschaftsfihigen Menschen zu férdern sind. Im Zeitalter der
Chancengleichheit sollten Kinder auch Anspruch auf fiahige und emotional hin-
reichend differenzierte Eltern besitzen. In der Praxis kann der durch den psychia-
trischen Experten festgestellten bedingten Ehefihigkeit vor allem dann Rechnung
getragen werden, wenn eines der Brautleute bevormundet ist. Obschon es sich bei
der Verehelichung um ein Personlichkeitsrecht erster Ordnung handelt, hat der Ge-
setzgeber durch eine besondere Vorschrift die Verehelichung von der Zustimmung
(Konsens) des gesetzlichen Vertreters (Inhaber der elterlichen oder vormundschaft-
lichen Gewalt) abhingig gemacht (Art. 98/99 ZGB).

Der Vormund kann im Extremfall seine Zustimmung zur Eheschliessung an die
Bedingung kniipfen, dass die Ehe kinderlos bleibt. Das kann in einzelnen Fillen
nicht anders als durch Sterilisation erreicht werden, wobei aber Sterilisation nie-
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mals erzwungen werden darf, da es sich bei der Stellungnahme zu diesem Eingriff
um die Ausiibung eines Personlichkeitsrechtes handelt. Die Alternative — Ehe-
schliessung im Anschluss an eine Sterilisation oder Verzicht auf Eingehung der
Ehe — ist ethisch zu vertreten, wenn wir auch an das Schicksal mdéglicher Nach-
kommen denken.

Art. 97 Abs. 2 ZGB sagt apodiktisch, «Geisteskranke» seien in keinem Falle
ehefihig. Die Bedeutung des juristischen Begriffes «Geisteskrankheit» muss psych-
iatrisch von Fall zu Fall neu geklart werden. Geisteskranke im Sinne des Ge-
setzes sind also auch dann nicht ehefihig, wenn sie liber die nétige Urteilsfahigkeit
verfiigen. Diese Bestimmung ist auf eugenische Uberlegungen (Verhiitung eines
erbkranken Nachwuchses), die heute wissenschaftlich umstritten sind, zuriickzu-
filhren. Die Vorschrift soll zudem den psychisch gesunden Partner schiitzen, der
durch das Zusammenleben mit einem psychotischen Ehegatten schwer beeintriach-
tigt werden kann. Sie dient aber auch dem kranken Partner, der in der Ehe unter
Umstidnden in unertréiglicher Weise iiberfordert wird.

Anderseits soll die Selbstbestimmung des Menschen nicht ohne wirklich zwin-
gende Griinde eingeschriankt werden. Es ist im Einzelfall zu kldaren, ob die Fiihrung
einer Ehe iiberhaupt oder nur die Fiihrung einer Ehe ohne Kinder verantwortet
werden kann.

Unsere Rechtsprechung will nur in Extremféllen die Eheschliessung verhin-
dern. Aufgabe des Psychiaters wird es sein, im Rahmen seiner Expertentitigkeit
auch mit dem psychisch intakten Partner in Kontakt zu treten, um von ihm zu er-
fahren, wie er die Beeintrichtigungen des andern Partners erlebt, und um ihn iiber
die moglichen Risiken fiir beide Partner sowie fiir allfdllige Nachkommen griind-
lich aufzukldren.

Auch diese Vorschrift wird im praktischen Leben nur dann zu einer eigentlichen
Priifung fiihren, wenn ein verlobter Teil bevormundet ist und der Vormund vor
Erteilung des Ehekonsenses sich Klarheit verschaffen will. Unabhingig von den
Vorschriften der Rechtsordnung steht es natiirlich jedem Partner frei, sich beraten
zu lassen, um iiber offene Fragen Klarheit zu gewinnen (unbedingte oder nur be-
dingte Ehefdhigkeit, Konsequenzen fiir Nachkommen usw.).

2. Ehescheidung wegen Geisteskrankheit

Die Ehescheidung ist ein sogenanntes hochst personliches Recht, das keine gesetz-
liche Stellvertretung zuldsst. Entmiindigte Ehegatten, die iiber die erforderliche Ur-
teilsfahigkeit verfiigen, fithren ihren Scheidungsprozess ohne Mitwirkung des Vor-
mundes und ohne vormundschaftsbehordliche Prozessermichtigung. Ein urteils-
unfihiger Ehegatte dagegen kann auch nicht durch seinen Vormund auf Scheidung
klagen. Fiir ihn entféllt die Ausiibung dieses Personlichkeitsrechtes, so, wie er
beispielsweise auch kein Testament errichten kann. Dagegen ist der psychisch ge-
sunde Partner berechtigt, auf Scheidung zu klagen. Der urteilsunfdhige Teil muss
dann also im Scheidungsprozess durch seinen Vormund vertreten werden.

Die Scheidung wegen Geisteskrankheit nach Art. 141 ZGB ist an sehr schwere
Voraussetzungen gebunden. Es muss eine derart belastende Form der Psychose
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vorliegen, dass dem andern Partner die Fortsetzung der ehelichen Gemeinschaft
nicht mehr zugemutet werden darf. Und diese schwere Form der Psychose muss
wenigstens drei Jahre gedauert haben. Zudem haben Sachverstindige, also der
Psychiater, zu bestitigen, dass die Krankheit unheilbar ist. (Das Gesetz stammt aus
dem Jahr 1907). Da die Ehescheidung wegen Geisteskrankheit den kranken Part-
ner belastet, stigmatisiert und moglicherweise diskriminiert, ist es unter sozialen
Aspekten zu begriissen, wenn in solchen Fillen als Scheidungsgrund «tiefe Zerriit-
tung» nach Art. 142 ZGB und nicht «Geisteskrankheit» angefiihrt wird. Nach
einer streng juristischen Auffassung miisste allerdings wegen «Geisteskrankheit»
geschieden werden, wenn dieser Tatbestand tatsdchlich gegeben ist. Wenn ein «spe-
zieller» Scheidungsgrund (Geisteskrankheit) vorliegt, darf nicht gtesiitzt auf eine
«allgemeine» Bestimmung (tiefe Zerriittung) geschieden werden.

Die Rechtswirklichkeit zeigt, dass die riicksichtsvollere Losung der streng juri-
stischen vorgezogen wird: Im Kanton Ziirich wurden im Jahre 1972 lediglich 3
(Vorjahr 7) Ehen wegen Geisteskrankheit geschieden gegeniiber 1750 (Vorjahr
1759) wegen tiefer Zerriittung. Die schweizerische Scheidungsstatistik erwihnt fiir
das Jahr 1971 insgesamt 5223 Ehescheidungen wegen tiefer Zerriittung und ledig-
lich deren 8 wegen Geisteskrankheit. Der massive Scheidungsgrund «Geisteskrank-
heit» ist also in der Praxis nicht beliebt und wird selten angerufen.

I11. Vormundschaftsrecht

1. Allgemeines

Die vormundschaftliche Erwachsenenhilfe orientiert sich am Rechtsbegriff der
Handlungsfihigkeit. Sie kennt Anordnungen, die dem Hilfsbediirftigen die volle
Handlungsfihigkeit belassen (Beistandschaften), dann solche, die zu einer Be-
schrankung der Handlungsfahigkeit auf finanziellem und wirtschaftlichem Gebiet
fiilhren (Beiratschaften), und schliesslich den Entzug der Handlungsfihigkeit, die
Entmiindigung (vgl. Tabelle). Nach dem Grundsatz der Verhidltnismissigkeit soll
eine Anordnung der gesetzlichen Sozialhilfe nie weiter gehen, als der angestrebte
fiirsorgerische Zweck verlangt.

Jede Entmiindigung setzt ein schweres und dauerndes soziales Fehlverhalten
voraus. Ein gelegentliches soziales Unvermdgen, wie es im Dasein der meisten
Menschen registriert werden kann, darf nicht zur Entmiindigung fiihren. '

Die vormundschaftlichen Organe werden im Rahmen ihres pflichtgeméssen Er-
messens immer wieder die Bemiihungen des Psychiaters als Experten in Anspruch
nehmen, sei es zur Klirung der Frage, ob iiberhaupt und allenfalls welche vor-
mundschaftlichen Anordnungen indiziert sind, oder sei es zur Priifung der Ehe-
fahigkeit oder zur Kldarung der Alternative zwischen ambulanter und stationirer
Behandlung im Blick auf eine wirksame soziale Therapie.

2. Entmiindigung wegen Geisteskrankheit oder Geistesschwiiche

Art. 369 ZGB umschreibt die Voraussetzungen zur Entmiindigung wegen Geistes-
krankheit oder Geistesschwiche. Diese beiden im Jahre 1907 durch den Gesetz-
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geber verwendeten und festgelegten juristischen oder sozialen Begriffe brauchen
nicht mit der psychiatrischen Terminologie von heute iibereinzustimmen. Vor allem
der Psychiater Hans Binder hat sich um eine Begriffskldarung bemiiht. Nach ihm
ist der Begriff der Geisteskrankheit einengend zu interpretieren. Es fallen darun-
ter die schweren und dramatischen Formen der endogenen Psychosen, Krankheits-
bilder also, die auch dem Laien als ein «Verriicktsein» imponieren. Die iibrigen
psychopathologischen Befunde fallen unter den Sammelbegriff der Geistesschwi-
che. Dazu zihlen insbesondere die schweren Formen der Oligophrenie, ebenso die
schweren Krankheitsbilder der verschiedenen Spielarten der Demenz, ausnahms-
weise Epilepsien, dann auch diejenigen Formen der Psychopathie, mit denen ein
schweres und oft dauerndes soziales Fehlverhalten einhergeht, sowie nach einzel-
nen Experten die symptomarme einfache Schizophrenie (Schizophrenia simplex),
die der Laie eben nicht als ein «Irresein» erlebt.

Geisteskrankheit oder Geistesschwiche fiir sich allein fithren noch nicht zur
_Entmiindigung. Zum Entmiindigungsgrund (Tatbestand) gehort auch noch ein
schweres und dauerndes soziales Fehlverhalten, dem ohne Entzug der Handlungs-
fahigkeit (und notigenfalls zusatzlicher Hospitalisierung) nicht wirksam begegnet
werden kann.

Vormundschaftliche Erwachsenenfiirsorge

Ohne Beeintriachtigung
der Handlungsfahigkeit

Beschrinkung der
Handlungsfahigkeit

Entzug der Handlungs-
fahigkeit (Entmiindigung)

1. Vertretungsbeistandschaft
zur Behandlung einzelner
Geschifte
Art. 392 ZGB

zur Verwaltung eines
Vermogens
Art. 393 ZGB

Begehren zur Vermogens-
verwaltung und/oder zur
personlichen Betreuung
Art. 394 ZGB

2. Verwaltungsbeistandschaft

3. Beistandschaft auf eigenes

1. Mitwirkungsbeiratschaft
Art. 395 Abs. 1 ZGB

2. Verwaltungsbeiratschaft
Art. 395 Abs. 2 ZGB

2. Kombinierte Mitwirkungs-
und Verwaltungsbeirat-
schaft
Art. 395 Abs. 1 und 2 ZGB

1. Entmiindigungsgriinde
Art. 369-372 ZGB

2. Die Wirkung der Ent-
miindigung

personliche Fiirsorge

gesetzliche Vertretung

Vermogensverwaltung

Entzug der elterl. Gewalt

— Offentl. rechtl.: Verlust
des Aktivbiirgerrechtes

- kontrollierte Ehefihigkeit

I

Keine Veroffentlichung der
Massnahmen

Publikation in den Amtsblittern des Wohn- und

Heimatkantons
Art. 397 Abs. 2 ZGB

Art. 375 und 387 ZGB

Aufhebung: Art. 439 ZGB

Aufhebung: Art. 439 ZGB

Aufhebung: Art. 432438 ZGB
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Jede Entmiindigung wegen Geisteskrankheit oder Geistesschwiche erfolgt ge-
stiitzt auf ein Gutachten von Sachverstindigen (Art. 374 Abs. 2 ZGB). In der Re-
gel geniigt der Beizug eines psychiatrischen Experten. Die Begutachtung kann am-
bulant oder klinisch durchgefiihrt werden. Die Vormundschaftsbehorde ist berech-
tigt, nach Einleitung des Entmiindigungsverfahrens zum Zwecke der Begutachtung
die Hospitalisierung anzuordnen. Auch fiir die Aufhebung dieser Vormundschaft
muss erneut der psychiatrische Experte beigezogen werden, der sich geméss Art.
436 ZGB dariiber auszusprechen hat, dass der Entmiindigungsgrund — die Kombi-
nation von Geisteskrankheit oder Geistesschwiche und sozialem Fehlverhalten —
nicht mehr besteht.

B. Aus dem Strafrecht
I. Zurechnungsfihigkeit und Schuldformen
1. Zurechnungsfihigkeit

Das Zivilrecht kennt den Begriff der Urteilsfahigkeit, das Strafrecht denjenigen der
Zurechnungsfahigkeit. Es ist dies die Fahigkeit, das Unrecht der Tat einzusehen
und sich gemiss dieser Einsicht zu verhalten (Art. 10 StGB). Zurechnungsfahig-
keit, das ist die Fahigkeit, sich durch richtig erkannte Motive zu einem sozialen
Verhalten bestimmen zu lassen. Der Begriff der Zurechnungsfihigkeit schliesst in
sich die strafrechtliche Verantwortlichkeit, die Deliktsfahigkeit. Wer zurechnungs-
fahig ist, darf fiir seine strafbaren Handlungen voll verantwortlich gemacht werden.

Die verminderte Zurechnungsfahigkeit dagegen ist die herabgesetzte Fahigkeit,
das Unrecht der Tat einzusehen oder sich gemiss dieser Einsicht zu verhalten (Art.
11 StGB). Verminderte Zurechnungsfahigkeit umfasst alle Stufen zwischen voller
und fehlender Einsicht in das Unrecht einer Tat bzw. der Fihigkeit, gemass dieser
Einsicht zu handeln. Der vermindert Zurechnungsfahige ist fiir sein Verhalten nur
in beschrianktem Masse verantwortlich und soll deshalb — im Rahmen des her-
kommlichen Schuldstrafrechtes — milder bestraft werden (Art. 66 StGB). Wihrend
im Zivilrecht bis heute die Frage der Urteilsfahigkeit lediglich bejaht oder verneint
werden kann, wird im Strafrecht auch die beschrinkte Zurechnungsfihigkeit durch
den Richter beriicksichtigt. Die beschriankte Zurechnungsfiahigkeit kann die Folge
einer voriibergehenden oder dauernden Beeintréchtigung der geistigen Funktionen
sein. Sie ist zuriickzufiihren auf endogene Psychosen, Oligophrenien, eventuell
Psychopathien oder Neurosen, aber auch auf Intoxikationen, Bewusstseinsstorun-
gen, Erschopfungszustinde und depressive sowie euphorische Stimmungslagen.
Fiihrt die verminderte Zurechnungsfihigkeit im geltenden Schuldstrafrecht grund-
sitzlich zu einer Strafmilderung, so schliesst sie doch nicht aus, dass sichernde oder
sozialtherapeutische Massnahmen, die in einem modernen Strafrecht das System
der Strafen ergénzen, unter Umstinden auch gegen den Willen des Téaters voll zur
Anwendung gebracht werden, was in Art. 11 StGB ausdriicklich erwidhnt wird.

Die Zurechnungsunfihigkeit (frither: «Unzurechnungsfidhigkeit») schliesslich ist
die vollige Unfihigkeit zur Einsicht in das Unrecht der Tat oder aber die vollige
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Unfdhigkeit, sich gemiss dieser Einsicht in das Unrecht der Tat zu verhalten (Art.
10 StGB). Wer in zurechnungsunfiahigem Zustand ein Delikt veriibt, ist fiir seine
Tat nicht verantwortlich und darf folgerichtig auch nicht bestraft werden. Dagegen
sind sichernde Massnahmen ohne jeden Strafcharakter, wie sie das moderne Straf-
recht kennt, auch beim zurechnungsunfihigen Titer indiziert und nach schweizeri-
schem Recht zuléssig (Art. 10/11 StGB).

Die Zurechnungsunfahigkeit kann auf die verschiedensten Ursachen zuriickge-
fiihrt werden. Neben schweren Formen der Oligophrenie, der Demenz und der en-
dogenen Psychosen sind auch Intoxikationen und andere schwerste Storungen des
Bewusstseins zur Zeit der Tat zu erwihnen.

Die Zurechnungsfahigkeit darf als Normalzustand vermutet werden. Anlass zur
Anordnung der psychiatrischen Begutachtung durch Untersuchungsrichter oder
Gericht besteht jedoch immer dann, wenn Zweifel an der Zurechnungsfihigkeit des
Tiaters bestehen oder wenn besondere Abkldarungen noétig sind, um iiber die Anord-
nung sichernder Massnahmen entscheiden und die Erfolgschancen beurteilen zu
konnen (Art. 13 StGB).

2. Schuld und Gefahrlichkeit

Wer zurechnungsfihig ist, verfiigt iiber die notige Entscheidungsfreiheit, um sozial-
schidliche Handlungen zu vermeiden. Tut er das nicht, handelt er schuldhaft, und
das schuldhafte Verhalten ist in strafrechtlicher Sicht ein vermeidbares Verhalten.
Es kann deshalb dem Téter zum Vorwurf gemacht werden. Wir sprechen mit Vor-
teil von Entscheidungsfreiheit und nicht von Willensfreiheit, weil unsere Entschei-
dungen nicht nur vom Willen abhédngen, sondern auch durch emotionale Kompo-
nenten beeinflusst werden. Ob der Mensch tatsédchlich zur freien Entscheidung be-
fahigt ist, kann wissenschaftlich nicht bewiesen werden. Die Uberzeugung von der
Entscheidungsfreiheit gehort aber zu unserem Menschenbild und zu unserer unab-
dingbaren Vorstellung von der Menschenwiirde.

Die Schuldformen umfasssen Vorsatz und Fahrlassigkeit (Art. 18 StGB). Unter
Vorsatz versteht man die absichtliche Tatbegehung, das Handeln mit Wissen und
Willen, wogegen Fahrlissigkeit als pflichtwidrige Unvorsichtigkeit bezeichnet wer-
den kann. Fahrlissig handelt, wer die Folgen seines Verhaltens aus pflichtwidriger
Unvorsichtigkeit nicht bedacht oder darauf nicht Riicksicht genommen hat. Vor-
satz und Fahrlassigkeit sind aus der Sicht der geltenden Rechtsordnung heraus ver-
meidbares Verhalten, ein Verhalten also, das dem Tiater zum Vorwurf gemacht
und ihm als Schuld angerechnet werden kann.

Sobald aber das Strafrecht nicht mehr der irrationalen Vergeltung zu dienen hat,
sondern auf eine realititsbezogene und wirksame Verbrechensbekimpfung im An-
schluss an die versuchte oder veriibte Tat ausgerichtet ist, vermag ein ausschliess-
liches Schuldstrafrecht die Aufgabe nicht mehr zu erfiillen. Neben oder anstelle
der Frage nach der Schuld tritt immer mehr diejenige nach der Gefdihrlichkeit des
Tidters. Und gerade in diesem Bereich kommt der psychiatrischen Expertise her-
vorragende Bedeutung zu. Auch ohne die Fihigkeit zur schuldhaften Tatbegehung
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sind schwerste Delikte im objektiven Sinne moglich. Man kann sogar sagen, dass
der Titer, der seine Handlungen iiberhaupt nicht zu steuern vermag, fiir die Gesell-
schaft eine erheblich grossere Gefahr darstellt als jener, der sich durch Motive be-
stimmen ldsst. Bereits das geltende Strafrecht verfiigt iiber ein dualistisches System
von Strafen und Massnahmen. Werden die Strafen nach der Schwere der Tat und
nach dem Grad des Verschuldens bemessen, so steht bei den Massnahmen die
Person des Tdters im Mittelpunkt der Betrachtung. Es sind diagnostische Uber-
legungen noétig, um die Gesamtpersonlichkeit und den Grad der Gefihrlichkeit zu
beurteilen und um zu kldren, mit welchen Massnahmen eine wirksame soziale
Therapie erzielt werden kann. Im Bereich der Massnahmen spielt also in gewissen
Grenzen bereits der Grundsatz der Individualisierung. Massnahmen kommen bei
vermindert zurechnungsfihigen Titern im vollen Ausmass zur Anwendung (Art.11

StGB), und einzelne Massnahmen stehen auch fiir den zurechnungsunfihigen Titer
zur Verfiigung (Art. 10 StGB).

I1. System der Massnahmen

Das System der Strafen — Freiheitsstrafen, Geldbusse, gewisse Nebenstrafen — darf
als bekannt vorausgesetzt werden. Uns interessieren hier die auf die Person des
Taters ausgerichteten Massnahmen, die weitgehend mit Hilfe des psychiatrischen
Experten bestimmt werden miissen (Art. 13 Abs. 2 StGB).

Fiir wiederholt riickfillige Gewohnheitsverbrecher kennt das geltende Recht
die Verwahrungsanstalt (Art. 42 StGB). Dieser Anstaltstypus ist vorgesehen fiir
Menschen, die wegen wiederholter Deliktbegehung bereits mindestens zwei Jahre
in Strafanstalten verbracht haben, fiir Menschen auch, bei denen aufgrund der ge-
genwirtigen Moglichkeiten keine echte Chance mehr fiir eine wirksame soziale
Therapie gesehen werden kann. Dabei wollen wir uns aber eingestehen, dass wir in
diesem Aufgabenbereich noch sehr am Anfang stehen und die Moglichkeiten von
heute nichts aussagen iiber jene von morgen oder iibermorgen. Fiir die Verwah-
rung sollten besondere, offene oder geschlossene Institutionen zur Verfiigung ste-
hen, die ein menschenwiirdiges Dasein garantieren, frei von Vergeltung und auch
frei von jeder nicht unbedingt durch den Anstaltsbetrieb bedingten Schmilerung
der Lebensbasis, und frei auch von allen Straftendenzen. Die Erfahrungen zeigen
zudem, dass ein «relativ therapeutisches Klima» bessere Resultate zeitigt als ein
straffer Zwangsbetrieb mit disziplinarischen Bestrafungen fiir die kleinsten Ver-
stosse gegen die Anstaltsordnung.

Im Jahre 1972 wurde in der ganzen Schweiz fiir 45 Menschen die Verwahrung
angeordnet.

Das Gesetz kennt sodann fiir geistig abnorme Tdter besondere Massnahmen
(Art. 43 StGB), die nach dem neuen Recht ambulant oder klinisch durchgefiihrt
werden konnen. Sie sind auf drztliche Behandlung oder Pflege ausgerichtet und
nehmen individualisierend Riicksicht auf den Geisteszustand des Taters. Mit der
Behandlung oder blossen «Verwahrung» soll das Riickfallsrisiko ausgeschlossen
oder doch vermindert werden. Es versteht sich von selbst, dass gerade solche An-
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ordnungen auch gegeniiber zurechnungsunfihigen Tadtern ausgesprochen werden
sollen (Art.10 StGB).

Im Jahre 1972 wurden in der ganzen Schweiz 57 Titer in psychiatrische Klini-
ken eingewiesen — das Gesetz spricht immer noch von Heil- und Pflegeanstalten.
Im gleichen Jahr wurden 42 Personen unabhingig von ihrer Zustimmung einer am-
bulanten Behandlung zugefiihrt. Im ndmlichen Jahre wurden 26 958 Personen zu
Freiheitsstrafen verurteilt. :

Mit der Behandlung von Kriminellen, die alkohol- oder drogenabhingig sind
und deren Delikte damit in Zusammenhang stehen, befasst sich Art. 44 StGB. Die
alkohol- und drogenabhiingigen Kriminellen sollen der erforderlichen Heilbehand-
lung zugefiihrt werden. Das Gesetz kennt nun neben der stationdren Behandlung
in der Trinkerheilanstalt oder in einer andern Anstalt auch die ambulante Behand-
lung. (In der Terminologie des Gesetzes ist immer noch von Trunk- und Rausch-
giftstichtigen sowie von Trinkerheilanstalten die Rede.) Soweit dies im Einzelfall
erforderlich ist — und es wird fast ausnahmslos nétig sein —, holt der Richter ein
Gutachten iiber den korperlichen und psychischen Zustand des Taters ein und er-
kundigt sich beim Experten nach der zweckmissigen und erfolgversprechenden
Behandlung.

Die Kriminalstatistik fiir das Jahr 1972 zeigt 43 Einweisungen in die Trinker-
heilanstalt und 12 ambulante Behandlungen. Zurechnungsunfihigkeit zur Zeit der
Tat schliesst die Anordnung solcher Massnahmen nicht aus.

Fiir junge Erwachsene im Alter von 18 bis 25 Jahren endlich kennt das Gesetz
anstelle der Bestrafung die Einweisung in eine Arbeitserziehungsanstalt. (Art.
100bis StGB), sofern die Tat als Folge einer Fehlentwicklung erklart werden kann.
Das Gesetz weist hier Titer ein, die in ihrer charakterlichen Entwicklung erheblich
gestort oder gefahrdet oder die verwahrlost, liederlich oder arbeitsscheu sind. Die
Arbeitserziehungsanstalt soll in der Erziechung das nachholen, was bisher versaumt
worden ist. Im Gesetz werden die charakterliche Festigung, die geistige und kor-
perliche Entwicklung, die berufliche Ausbildung oder doch die berufliche Forde-
rung erwdhnt.

Im Jahre 1972 wurden in der ganzen Schweiz 63 junge Erwachsene in die Ar-
beitserziehungsanstalt eingewiesen.

Schliesslich muss noch die Schutzaufsicht erwihnt werden, die in Verbindung
mit bedingtem Strafvollzug oder bedingter Entlassung aus dem Straf- oder Mass-
nahmevollzug angeordnet werden kann. Mit der Schutzaufsicht — in Deutschland
Bewihrungshilfe genannt — werden nicht in erster Linie Aufsichtsfunktionen aus-
geiibt. Im Vordergrund stehen eine wirksame Beratung, Stiitzung und Hilfe, sich
im beruflichen und privaten Bereich mit Befriedigung zurechtzufinden (Art. 47
StGB). Zu den vordringlichen Aufgaben gehoren die Vermittlung einer geeigneten
Unterkunft und einer Arbeitsstelle, an der der ehemalige Rechtsbrecher mit und
trotz seiner Vorgeschichte akzeptiert wird. Der Ausbau der Schutzaufsicht zu einer
durchgehenden Fiirsorge durch alle Phasen des Strafverfahrens hindurch ist eine
wesentliche Aufgabe fiir die ndchste Zukunft, wobei der Sozialdienst der Justiz-
direktion des Kantons Ziirich als Leitbild dienen mag. In Verbindung mit Schutz-
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aufsicht konnen auch Weisungen erteilt werden, so auch die Weisung, sich einer
ambulanten psychiatrischen Behandlung zu unterziehen.

I1l1. Legaler Schwangerschaftsabbruch

In den verschiedensten Verfahren, auf die hier im einzelnen nicht eingetreten wer-
den kann, ist der Richter auf den psychiatrischen Experten angewiesen. Es sei in
diesem Zusammenhang lediglich auf das Haftpflicht- und Versicherungsrecht ver-
wiesen. Dagegen bedarf der Problemkreis des legalen Schwangerschaftsabbruches
noch besonderer Erwdhnung. Nach Art. 118/119 StGB wird der {unerlaubte
Schwangerschaftsabbruch mit den schwersten Mitteln, die der Rechtsordnung zur
Verfiigung stehen, nimlich'mit dem Strafrecht, bekampft.

Art. 120 StGB umschreibt die rechtlichen Voraussetzungen fiir den rechtmassi-
gen und damit erlaubten Schwangerschaftsabbruch. Stets erforderlich fiir den Ein-
griff ist die Zustimmung der betroffenen Frau. Es handelt sich bei dieser Zustim-
mung um die Ausiibung eines Personlichkeitsrechtes, was bedeutet, dass auch die
unmiindige und entmiindigte Frau selbstindig — also ohne jegliche Mitwirkung des
gesetzlichen Vertreters — iiber die Vornahme des Eingriffes entscheidet. Es gehort
zu den edlen Pflichten der ndchsten fachkundigen Mitwelt, die Frau iiber diese
rechtliche Situation hinreichend zu orientieren. Nur bei Urteilsunfahigkeit der Frau
ist der gesetzliche Vertreter berufen, iiber die Vornahme des Eingriffes zu ent-
scheiden (Art. 120 Ziff. 1 Abs. 3 StGB). Dabei muss man sich klarmachen, dass es
nicht sehr viel Urteils- oder Besinnungsfihigkeit braucht, um die Frage zu ent-
scheiden, ob ein Kind ausgetragen werden soll oder nicht. Wichtig ist vor allem,
dass die Frau in dieser belastenden Lebenslage vor einer unkorrekten und massi-
ven Beeinflussung durch Personen, die direkt oder indirekt am Ausgang interes-
siert sind, verschont bleibt.

Der Eingriff ist nur zuléssig, wenn er dazu dient, von der Frau eine nicht anders
abwendbare Lebensgefahr oder grosse Gefahr dauernden schweren Schadens an
der Gesundheit abzuwenden. Wihrend im somatischen Bereich die Indikation re-
lativ eindeutig, klar und einfach ist, sieht sich die Psychiatrie vor mannigfache
Schwierigkeiten gestellt. Es geht um Grossen, die nicht messbar sind, und es gibt
schlechterdings kein psychiatrisches Krankheitsbild, bei dessen Vorliegen die In-
dikation ohne weiteres bejaht werden konnte. Hans Binder nimmt an, dass der
Eingriff dann indiziert sei, wenn die Frau voraussichtlich durch die Graviditit und
die Erzichung des Kindes in eine ausserordentlich schwere, durch keine sozialen
Massnahmen abzuwendende, chronische Konfliktsituation hineingeraten wiirde
und wenn ausserdem bei der Frau eine besondere, die Norm offensichtlich iiber-
steigende seelische Empfindlichkeit und Widerstandslosigkeit gegeniiber den Aus-
wirkungen der chronischen Konfliktsituation vorhanden ist. Zu priifen ist aber im-
mer auch, ob die Frau den Eingriff zu verarbeiten vermag oder ob der Abbruch
gegeniiber dem Austragen des Kindes schlussendlich als grossere seelische Bela-
stung erlebt wird. Eine Psychose an sich ist kein Grund fiir den Schwangerschafts-
abbruch. Anlass fiir den Eingriff ist dann gegeben — wiederum nach Hans Binder —,
wenn die grosse Gefahr besteht, dass durch die Schwangerschaft und ihre Folgen
eine schwere und dauerhafte Verschlimmerung in der Psychose der Frau eintritt.
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Damit sei dann zu rechnen:

1. wenn im Beginn der Schwangerschaft erstmals schizophrene Symptome auf-
treten oder friihere schizophrene Symptome sich deutlich verschlimmern; oder

2. wenn zwar die gegenwartige Graviditdt die Schizophrenie noch nicht merk-
bar beeinflusst hat, wenn aber eine frilhere Schwangerschaft oder Geburt ungiin-
stige Auswirkungen auf die Krankheit ausgeiibt hat.

Es darf in diesem Zusammenhang nicht iibersehen werden, dass das geltende
Recht, das sich jedoch in Revision befindet, keine weiteren Griinde fiir einen
rechtmissigen Eingriff kennt. Beim heutigen Rechtszustand fehlen:

— die eugenische Indikation, um einen erbkranken Nachwuchs zu vermeiden;

— die soziale Indikation, die auf die familidre Situation, die Belastbarkeit der
Frau, die Haltung des Mannes und die finanziellen Konsequenzen Riicksicht
nehmen wiirde;

— die ethische Indikation, um eine Frau nicht zu zwingen, gegen ihren Willen ein
Kind auszutragen — dies ganz besonders dann, wenn die Schwéngerung durch
eine strafbare Handlung erzwungen worden ist (Notzucht, Schéndung, Blut-
schande usw.).

Der legale Schwangerschaftsabbruch darf nur durch einen patentierten Arzt
vorgenommen werden. Zudem muss das Gutachten eines zweiten patentierten
Arztes vorliegen, aus dem sich schliissig ergibt, dass der Eingriff zur Erhaltung
des Lebens oder der Gesundheit der Frau unumginglich ist. Es ist Sache der Kan-
tone, die zur Erstattung der erforderlichen Gutachten kompetenten Arzte zu be-
zeichnen.
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