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A. Einleitung

I.  Problemstellung

,Drogen im StraBenverkehr* ist ein weiterhin wachsendes Thema in-
nerhalb der Polizei aller Liander. Das Dunkelfeld der Drogenfahrten ist
viel groBer als das der Fahrten unter Alkoholeinfluss. Die Bundesan-
stalt fiir StraBenwesen (BASt) schitzt, dass die Anzahl der Drogen-
fahrten auf einem @hnlich hohen Niveau liegt wie die Zahl der Fahrten
unter Alkoholeinfluss.'! Im Jahr 2007 verfolgte die nordrhein-
westfilische Polizei 22.431 Alkoholfahrten und 5.662 folgenlose Dro-
genfahrten.” Ausgehend von der Schitzung der BASt wird in NRW
mutmaBlich nur ein Viertel der Drogenfahrten erkannt. Dariiber hi-
naus steht das Hellfeld der erkannten Alkoholfahrten ebenfalls einem

groBen Dunkelfeld gegeniiber (Schitzung 1:590).”

Im Vergleich der einzelnen Bundesldnder stellen sich die Quoten der
erkannten Drogenfahrten sehr different dar. Als bevolkerungsreichstes
Bundesland steht NRW im Léndervergleich mit der absoluten Zahl
erkannter Drogenfahrten mit deutlichem Abstand nach oben an vierter
Stelle. Beim Kennzahlenvergleich der erkannten Drogenfahrten pro
100.000 Einwohner belegt NRW jedoch lediglich Rang 13. Der hinte-
re Platz und der Vergleich mit den Entdeckungszahlen anderer Léander

zeigen, dass in NRW sehr viele Fahrten unentdeckt bleiben.

Fiir den Erfolg im Bereich der Drogenerkennung im StraBenverkehr
kommt es in erster Linie auf die Beobachtungsgabe der Polizeibeam-
ten an. Vielen Polizeibeamten fillt eine sichere Verdachtsgewinnung
und Beurteilung des Drogenkonsums schwer, weil sie iiber wenig Er-
fahrung auf diesem Gebiet verfiigen. Physische Auffilligkeiten - ver-
gleichbar einer ,,Alkoholfahne‘ bei Trunkenheitsfahrten - fehlen oder

liegen nicht so offenkundig vor. Die in der Praxis zur Verfiigung ste-

' BASt, 1998.

2 Quelle: LZPD; Hauptunfallursachen und Verkehrspolizeiliche Mafnahmen,
Standardliste 2a, Berichtszeitraum Dezember 2007.

3 Vollrath, et al., 1995 S. 344; Kriiger, 1995.



henden Drogenvortestgerite konnen die personifizierte Verdachts-
schopfung nicht ersetzen. Sie dienen lediglich der Verifizierung eines
Anfangsverdachts und decken dariiber hinaus nicht alle Betdubungs-

mittel mit der geforderten Spezifitit und Sensitivitét ab.

Daneben fillt bei der Bewertung der eigenen Feststellungen die nicht
trennsichere Unterscheidung von Auffall- und Ausfallerscheinungen
schwer. Auffallerscheinungen sind hierbei an der Person erkennbare
Anzeichen des Drogenkonsums. Ausfallerscheinungen sind dagegen
Drogenwirkungen, die am Verhalten der Person zu erkennen sind und
zu einer schwerwiegenden Beeintrichtigung des Reaktions- und

Wahrnehmungsvermégens fiihren konnen.

Neben der Ordnungswidrigkeit gemall § 24a Il StVG wird es in Er-
mangelung von Grenzwerten bei den Drogenfahrten im Sinne des
§ 316 StGB perspektivisch weiterhin nur den Nachweis einer relativen
Fahrunsicherheit geben. Diese bezieht sich allerdings nicht nur auf
Fahrfehler. Auch anderes auffilliges Verhalten wihrend der Kontroll-
situation kann eine relative Fahrunsicherheit begriinden. Neben der
richterlichen Beweiswiirdigung kommt der gutachterlichen rechtsme-
dizinischen Beurteilung beziiglich des Grades der Drogenbeeinflus-
sung eine groBe Bedeutung zu. Ein rechtsmedizinisches Gutachten
basiert in der Regel auf ,,drei Sdulen*: dem polizeilichen Bericht, dem
arztlichen Bericht und dem toxikologischen Ergebnis. Eine Beurtei-
lung, die sich nur auf den Wirkstoffgehalt stiitzt, ist im Einzelfall nicht
haltbar. Aus diesem Grund kommt innerhalb dieser Trios, insbesonde-
re den vorfallsnahen polizeilichen Feststellungen, eine erhebliche Be-

deutung zu.

Zur Dokumentation ihrer Feststellungen verwendet die Polizet NRW
den Protokollbogen ,,Ergidnzende polizeiliche Feststellungen zum
Verdacht auf Drogenkonsum.** Das Formular, im Polizeijargon auch
,» LTorkelbogen* genannt, basiert auf der ,,Checkliste: Polizeiliche Fest-

stellungen zur Beeintrichtigung der Fahrtiichtigkeit“5 der BASt, wel-

* Siehe Anlage 1.
> BASt-FP 2.9305.



che 1997 anlésslich des von der BASt entwickelten Schulungsprog-
ramms fiir Polizeibeamte zur ,,.Drogenerkennung im StraBenverkehr®

erstellt und inhaltlich von allen Bundesliandern iibernommen wurde.

Neben der Schwierigkeit des Erkennens einer Drogenbeeinflussung
sind auch das Wissen und die Einsicht um die Wichtigkeit der polizei-
lichen Beobachtungen zum Zeitpunkt der Kontrolle vor Ort von ent-
scheidender Bedeutung, da sie konkret in die eigene Bewertung des
Tatvorwurfs (Straftat oder Ordnungswidrigkeit) hineinspielen. Die
hiaufige Annahme, die polizeiliche Dokumentation sei lediglich die
Legitimation zur Anordnung einer Blutprobe gemif § 81a StPO’ und
die weitere Beweisfiihrung wiirde — ggf. unterstiitzt durch die &rztli-
chen Feststellungen - iiber den Wirkstoffgehalt gefiihrt, 1dsst auch hier

Handlungsbedarf vermuten.

Bisher sind die Verwendung des Protokollbogens, die Ausfiihrlichkeit
der Dokumentationen der eigenen Feststellungen und die weitere Be-
arbeitung in den Verkehrskommissariaten individuell von den betei-
ligten Beamten sowie den Gepflogenheiten in den einzelnen Behorden

abhiéngig.

Vor diesem Hintergrund ist von Interesse, ob Zusammenhinge zwi-
schen dem Umfang der Verdachtsgewinnung / Beweissicherung bzw.
der Ausfiihrlichkeit polizeilicher Sachverhaltsdarstellungen und den
forensischen und juristischen Bewertungen bestehen. Dabei stellt sich
die Frage, ob der derzeit in NRW verwendete Protokollbogen inhalt-
lich weiterhin dem Dokumentations- und Informationsbediirfnis der

Rechtsmedizin und der Justiz entspricht.

II. Ziel der Masterarbeit

Mit dieser Arbeit werden der Verdachtsgewinnungsprozess zur Er-
kennung von drogenbeeinflussten Fahrzeugfiihrern und die anschlie-

Bende polizeiliche Sachbearbeitung erortert. Das Hauptaugenmerk

*BASt, 1997.

’ Die aktuelle Diskussion iiber Gefahr im Verzuge bei der Anordnung von Blutpro-
ben gem. § 8§1a StPO durch die Ermittlungsbeamten der Staatsanwaltschaft bleibt in
dieser Arbeit unberiicksichtigt.



liegt hierbei auf der Abgrenzung der Ordnungswidrigkeit zur Straftat

und der daraus resultierenden Beweissicherung.

Das Ziel ist eine praxisorientierte Uberarbeitung des nordrhein-
westfilischen Protokollbogens, welcher in der polizeilichen Arbeit
verschiedene Zwecke erfiillt/erfiillen soll. Er dient erstens als Basis
einer verbesserten Dokumentation und Bearbeitung von Drogendelik-
ten, erlaubt zweitens eine standardisierte Verdachtsgewinnung und ist
drittens mit den Informationsbediirfnissen der Rechtsmedizin und der
Staatsanwaltschaft abgestimmt. Der Protokollbogen dient damit wei-
terhin als Vorschlag fiir die Vordruckkommission der Polizei NRW,
das bisherige zentral zur Verfiigung gestellte Formular zu iiberarbei-

ten.

III. Aufbau der Arbeit

Beginnend mit einer Einfiihrung zur Drogenprédvalenz der Deutschen
werden in Teil B zuerst die Drogenkonsumgewohnheiten unterschied-
licher Bevolkerungsgruppen betrachtet, um so mogliche Selektions-

schwerpunkte bei der Verdachtsgewinnung aufzuzeigen.

Im Anschluss zeigen die Drogenlagebilder von NRW und dem Bund
sowie die Prisentation von Untersuchungen zur Bereitschaft, unter
Drogen ein Kraftfahrzeug zu fiihren, die Betdubungsmittelproblematik

im Stra3enverkehr auf (Teil C).

Darauf folgend wird in Teil D das Straf-, Ordnungswidrigkeiten- und
Fahrerlaubnisrecht beschrieben. Zu beachten sind hierbei insbesonde-
re die fehlenden Grenzwerte und die auf den ersten Blick schwierige

Beurteilung der relativen Fahrunsicherheit.

Nach diesem eher theoretischen Einstieg erfolgt in Teil E die Darstel-
lung des empirischen Teils der Arbeit, welcher sich mit den Anforde-
rungen der Rechtsmedizin und der Staatsanwaltschaft an die polizeili-

che Dokumentation beschiftigt (genauer siehe dazu weiter unten).

Dazu wurden im Rahmen einer Aktenanalyse von abgeschlossenen
Drogenverfahren und unter Beriicksichtigung der zuvor beschriebenen

Anforderungen die Dokumentationen und rechtlichen Bewertungen
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tiberpriift (Teil F). Dabei zeigen sich erste Optimierungsansitze fiir
die Beweissicherung und die Sachbearbeitung. Aus den Beobachtun-
gen von Realkontrollen und aus praxisorientierten Lehrmeinungen
ergeben sich weitere Optimierungsansitze fiir die Verdachtsgewin-

nung und die Verdachtspriifung (Teil G).

Das Ergebnis der hier dargestellten Untersuchungen ist ein neuer Pro-
tokollbogen fiir ergiinzende polizeiliche Feststellungen zum Verdacht
auf Drogenkonsum. Durch detailliertere Dokumentation dient er somit

einer verbesserten Beweissicherung der verkehrspolizeilichen Arbeit.

IV. Vorgehensweise bei der Datenerhebung

Im Rahmen der empirischen Untersuchung der vorliegenden Arbeit
wurden mehrere Erhebungsmethoden verwendet. Zum Einen wurden
problemzentrierte Interviews® mit den fiir die oben genannte Zielset-
zung betroffenen Experten durchgefiihrt. Zum Anderen wurde eine
Aktenanalyse der erkannten Fahrten unter Betdubungsmitteleinfluss
einer ausgewihlten Behorde vorgenommen. Zusitzlich erfolgte noch
eine teilnehmende Beobachtung einer realen Verkehrskontrolle. Nach-
folgend wird die genaue Vorgehensweise bei den Methoden vorge-

stellt.

1. Problemzentrierte Experteninterviews

Sowohl die Rechtsmedizin als auch die Staatsanwaltschaft verwendet
die polizeiliche Dokumentation bei der ihnen obliegenden Bearbei-
tung von Betidubungsmitteldelikten im Verkehrsbereich. Den Institu-
ten fiir Rechtsmedizin dient die polizeiliche Dokumentation dazu, den
Grad einer Drogenbeeinflussung zu beurteilen und eine Verbindung
zwischen moglichen Ausfallerscheinungen und einer Drogenwirkung
herzustellen. Die Staatsanwaltschaft benotigt die polizeiliche Doku-
mentation, um den Anfangsverdacht einer Straftat und damit der rela-
tiven Fahrunsicherheit zu priifen. Da also beide Institutionen ,,Kun-

den* der polizeilichen Arbeit sind, wurden zwei problemzentrierte

8 Witzels, 1982.



Interviews mit einem forensischen Toxikologen und einem Amtsan-
walt gefiihrt. Dabei wurden insbesondere der Stellenwert polizeilicher
Feststellungen, die bisherige polizeiliche Dokumentationspraxis sowie
die gemeinsamen inhaltlichen Anforderungen an die Dokumentatio-

nen besprochen.

2. Aktenanalyse

Um die bisherige Bearbeitung von Drogenfahrten bewerten zu kon-
nen, bot sich eine Aktenanalyse aller erkannten Drogenfahrten inner-
halb einer reprédsentativen Zeitperiode in einer Organisationseinheit
an. Die Aktenanalyse gibt dabei Aufschluss iiber den Umfang der Do-
kumentation der Verdachtsgewinnung und der Beweissicherung sowie
tiber die strafrechtliche Einordnung der Drogenfahrt. In die Analyse
flossen auch die in den Interviews geduBerten Anforderungen mit ein.
Als entsprechende Organisationseinheit wurde die Autobahnpolizei
des Polizeiprasidiums Dortmund ausgewihlt. Eine Genehmigung zur
Datenerhebung innerhalb der Polizei und zur Aktenanalyse wurde

vom Innenministerium NRW erteilt.

3. Teilnehmende Beobachtung

Der Autor hat durch seine themenbezogene Lehrtitigkeit im Bereich
der polizeilichen Fortbildung auf Grund von Diskussionsrunden in den
Seminaren zur Drogenerkennung einen guten Einblick in die prakiti-
zierten Kontrolldurchfithrungen. Das Ziel der offenen teilnehmenden
Beobachtung an einer Realkontrolle war dariiber hinaus die Erhebung
des ,Verdachtsgewinnungsprozesses’, des ,Verdachtsbildungsprozes-
ses’, des ,Beweissicherungssicherungsprozesses’, des ,Bewertungs-
prozesses’ sowie die abschlieBende ,Dokumentation’, welche an-
schlieBend leitfadengestiitzt ausgewertet werden sollten. Hierfiir nahm
der Autor an den Kontrollmainahmen anlésslich der Loveparade 2008
in Dortmund und an einer etwa zum gleichen Zeitraum geplanten
Schwerpunktkontrolle des Verkehrsdienstes der Kreispolizeibehorde

Unna im Umfeld eines groBen Schulzentrums teil.



B. Illegaler Drogenkonsum in der Gesellschaft

Neben den legalen Suchtmitteln Alkohol und Tabak sind auch die
illegalen Drogen ein fortwidhrender Bestandteil unserer Gesellschaft,
der kaum noch weggedacht werden kann. Sicherlich unterliegen die
Verbreitung, die Konsumgewohnheiten und die Art der jeweils ange-
sagten Drogen verschiedenen gesellschaftlichen Einfliissen; die Vor-
stellung einer drogenfreien Gesellschaft ist jedoch eine Utopie. Lisst
man die Geféhrlichkeit der Rauschmittel mal unberiicksichtigt, gehort
ein Probierverhalten legaler und illegaler Drogen bei vielen Jugendli-
chen und Heranwachsenden mittlerweile zur Adoleszenz. Nur noch
50 % der 12 - 25-Jdhrigen lehnen Drogen ab und wiirden eigenen
Konsum ausschlieBen.” Der nachdriickliche Riickgang der ablehnen-
den Haltung ist sicherlich ausschlieBlich auf die zunehmend positivere
Haltung zu Cannabis zuriickzufiihren.'” Hiufig wird Cannabis anstatt
illegale auch als ,illegalisierte Droge* bezeichnet,11 die in ihrem
Zuspruch und in ihrer Verbreitung am néichsten zum Alkohol steht.
Entgegen dem Konsum anderer Drogen bleibt das Rauchen von Can-
nabis auch bei Offentlichen Veranstaltungen und im privaten Raum
auch von den Umstehenden oft unbeachtet. Eher noch werden Unbe-
teiligte durch Konsumangebote mit einbezogen - insofern besitzt Can-
nabis fiir die Konsumenten auch ein verbindendes Element. Aussprii-
che wie ,,Mit Drogen habe ich aufgehort, ich nehme nur noch Canna-

bis“ zeigen den verharmlosenden Umgang mit der Droge.

Cannabis ist in Deutschland und europaweit die haufigste illegale
Drogelz, mit groBem Abstand gefolgt (in der Reihenfolge) von
Amphetaminen, Kokain, psychoaktiven Pilzen, Ecstasy und LSD.
Mittlerweile machen die Konsumenten von Amphetaminen/ Met-
amphetaminen sowie deren Derivaten (Ecstasy) 64,3 % der erstauffil-

ligen Konsumenten harter Drogen aus, zusammen mit Kokain sogar

? Vgl. Toppich, 2005 S. 16.

19 vgl. Téppich, 2005 S. 17.

" Vgl. Cousto, 2003 S. 8.

"2 Drogenbeauftragte der Bundesregierung, 2008 S. 13.



iiber 80 %."* Laut PKS stiegen im vergangenen Jahr lediglich die Fille
mit Amphetaminen deutlich um 6,9 % an, bei den konsumnahen De-

likten'* sogar um 11,7 %13

Auch wenn Heroin und Methadon im Vergleich zu den anderen illega-
len Drogen bei den Konsumenten nur (noch) eine untergeordnete Rol-
le spielen (12-Monatsprivalenz jeweils 0,1 %),16 steht der betreffende
Konsumentenkreis auf Grund seiner oftmals drogenbedingten Ver-
wahrlosungserscheinung und der abhidngigkeitsbedingten begleitenden
Kriminalitdt gegeniiber den Konsumenten anderer Drogen iiberpropor-
tional hiufig im Fokus der Offentlichkeit sowie der Polizei. Wihrend
nur 2 % der regelmiiBigen Drogenkonsumenten heroinabhingig sind,'’
betrug das Verhiltnis von Heroin in Bezug auf alle erkannten Strafta-
ten bei den konsumnahen Delikten 12,2 % und beim illegalen Handel

und Schmuggel nach § 29 BtMG 13,5 %.'*

I. Drogenerfahrungen der erwachsenen Bevolkerung

Ein Viertel aller Erwachsenen in Deutschland haben in ihrem Leben
schon mal Drogen konsumiert, 5 % sogar in den letzten 12 Monaten.

Damit gelten sie als aktuelle Konsumenten.”’

Mit dieser Quote liegt Deutschland im Durchschnitt der Européischen
Union.”' Nachdem seit Mitte der 80er Jahre die Privalenzraten bei
Erwachsenen 2003 stetig gestiegen sind, flachen sie nach den Ergeb-

nissen des vom Institut fiir Therapieforschung durchgefiihrten Epide-

" PKS, 2008 S. 224.

'* Allgemeine VerstoBe gegen das BtMG (ohne Handelsdelikte und sonstige Versto-
Be wie beispielsweise illegaler Anbau oder Abgabe, Verabreichen und Uberlassen
von BtM an Minderjdhrige).

" PKS, 2008 S. 219.

' Kraus, et al., 2008 S. 20.

' Vergleich der 12-Monatsprivalenz in der Gruppe der 18-64-jihrigen; Kraus, et al.,
2008.

' PKS, 2008 S. 218 ff.

' Daran lisst sich eine Tendenz der polizeilichen Ausrichtung bei den Kontrollde-
likten ablesen, welche nicht den tatsichlichen Gruppengrofien der Drogenkonsu-
menten entspricht.

% Kraus, et al., 2008 S. 20.

*' vgl. EMCDDA, 2007 S. 9.



miologischen Suchtsurveys (ESA) im Jahr 2006 im Vergleich zur letz-
ten Erhebung 2003 deutlich ab oder sinken sogar.

18 - 59-Jihrigen Lebenszeit-  12-Monats- 30-Tage-

Privalenz Privalenz Priavalenz
2003 25,2 7,3 3,9
2006 25,4 5,4 2,7

Tabelle 1: Vergleich der Privalenzraten des Konsums illegaler Drogen, Zahlen entnommen
dem REITOX Bericht 2007*? und dem Drogen und Suchtbericht 2007%, Angaben in Prozent

Gegeniiber der Lebenszeitprivalenz (d. h. bereits einmal im Leben
eine Droge konsumiert zu haben) gilt insbesondere die 30-Tage-
Privalenz (also Drogenkonsum innerhalb der letzten 30 Tage), aber
auch die 12-Monatspridvalenz (dementsprechend: Drogenkonsum in-
nerhalb der letzten zwolf Monate) als deutlicher Indikator fiir die ak-
tuellen Konsumgewohnheiten der jeweils betrachteten Gruppe. Wih-
rend bei der Gruppe der 18 - 59-Jidhrigen die Lebenszeitprivalenz,
also schon einmal im Leben eine Droge konsumiert zu haben, nur
noch marginal um 0,2 % steigt’®, nehmen dagegen die 12-Monats-
Privalenz um ein Viertel und die 30-Tage-Privalenz um ein Drittel

2
ab.

Fast alle Konsumenten illegaler Drogen haben mindestens auch Can-
nabis probiert. Nur ca. 1 % der Konsumenten hat ausschlieBlich eine
andere Droge benutzt. Etwa jeder vierte Drogenerfahrene hat mehr als
eine und jeder zwolfte mehr als vier Drogen probiert.26 Je groBer die
multiple Drogenerfahrung, umso héufiger sind problematische Kon-
sumverhalten zu erkennen. So gaben nur 4,6 % der Konsumenten mit

nur einer Drogenerfahrung an, 100-mal oder hdufiger diese Droge

2 REITOX, 2007 S. 22.

» Drogenbeauftragte der Bundesregierung, 2008 S. 13.
* REITOX, 2007 S. 22.

* Drogenbeauftragte der Bundesregierung, 2008 S. 13.
* Kraus, et al., 2008 S. 23.



genommen zu haben. Von den Erfahrenen mit vier oder mehr Drogen
gaben jedoch 79,8 % ein Konsumverhalten von 100 - 999-mal und

3,3 % von 1000-mal und hiufiger an.*” **

II. Differenzierte Betrachtung der Altersgruppen

1. Allgemeine Privalenzraten

Die Betrachtung der Privalenzraten aller Erwachsenen bis zum Alter
von 59 Jahren ist nur eine grobe Moglichkeit, die Verbreitung von
Drogen innerhalb der Gesellschaft zu betrachten. Hierbei gilt es zu
beriicksichtigen, dass in diesen Statistiken auch die Generation, der
der Zugang zu Drogen noch deutlich erschwert war, ebenfalls einge-
rechnet wird. AuBlerdem sind die Prédvalenzraten deutlich altersbezo-
gen. Die ersten Drogenerfahrungen beginnen hiufig in der Jugend, die
Pravalenzen steigen mit 16 - 17 Jahren deutlich an, nehmen aber auch
mit dem Alterwerden ebenso deutlich wieder ab. Der Wendepunkt, an
dem das Konsumverhalten wieder riickldufig ist, liegt bei der Allge-
meinbevolkerung in etwa bei 23 Jahren.”” Ab dem 29. Lebensjahr sin-
ken die Privalenzraten nochmals deutlich ab. Der Konsum von Dro-
gen ist in der Jugend und den ersten Jahren des Erwachsenseins bis ca.
39 Jahre signifikant hoher als bei den iiber 40-Jihrigen. So ist der
Cannabiskonsum der 18 - 39-Jdhrigen in den letzten zwolf Monaten
etwa achtmal, und in den letzten 30 Tagen etwa neunmal hoher als in

der Altersgruppe der iiber 40-Jihrigen.™

Aus diesem Grund ist bei der problemorientierten Betrachtung die
Begrenzung der Altersgruppen ratsam. Haben ,nur‘ knapp ein Viertel
der 18 - 59-Jdhrigen schon einmal Drogen konsumiert, so liegt die

Lebenszeitpriavalenz der 18 - 39-Jdhrigen bereits bei 34,7 %.

*" Kraus, et al., 2008 S. 23.

* Auf die Diskussion “Alkohol als (legale) Einstiegsdroge wird hier nicht weiter
eingegangen werden.

* Tossmann, 2008 S. 27.

* Kraus, et al., 2008 S. 19.
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Lebenszeit- 12-Monats- 30-Tage-
Altersgruppen
Privalenz Privalenz Priavalenz
18-59-Jédhrige 25,4 5,4 2.7
18-39-Jidhrige 34,7 9,6 4,9
18-24-Jédhrige 41,3 18,2 8,8
18-20-Jdhrige 34,2 17,7 8,7
21-24-Jahrige 434 16,6 7,3
25-29-Jahrige 42,4 12,3 4,5
30-39-Jihrige 28,2 4,9 3,0

Tabelle 2: Vergleich der Privalenzraten des Konsums illegaler Drogen; nach Kraus, et al.,
2008; Angaben in Prozent

Neben dem Konsum von Cannabis haben in dieser Altersgruppe auch
jeweils iliber 4 % Erfahrungen mit Amphetaminen, Ecstasy und Ko-
kain gesammelt. Die 12-Monats-Priavalenz stieg bei den 18 - 39-
Jshrigen im Zeitraum von 1990 bis 2003 um fast 300 % an.’' In den
letzten 12 Monaten (2006) haben von dieser Gruppe noch iiber 9 %
Cannabis und jeweils mehr als 1 % Amphetamine, Kokain und Ecsta-
sy konsumiert.”> Die groBte Verbreitung haben die illegalen Drogen
jedoch noch immer in der Altersgruppe der 18 - 29-Jdhrigen. Die Le-
benszeitprivalenz der 18 - 24-Jdhrigen betrug 2003 noch 44,6 %;
2006 sank sie auf 41,3 %. Bei der Hamburger SCHULBUS-
Untersuchung gaben sogar iiber 50 % der 18-Jdhrigen an, schon ein-

mal Drogen konsumiert zu haben.”

Es stellt also einen entscheidenden Unterschied dar, ob bei der Be-
stimmung des Grades des Drogenmissbrauchs die Gesamtbevolkerung

im Allgemeinen oder die drogenbelasteteren jungen Erwachsenen

*''Vgl. Kraus, 2005 S. 19.

* Kraus, et al., 2008 S. 23.

* Baumgirtner, 2005 S. 48; Nach Ansicht des Autors ist dies allerdings gegebenen-
falls mit dem GroBstadtcharakter von Hamburg begriindbar.
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(18 - 29 Jahre) im Besonderen betrachtet werden. Nicht nur, weil in
dieser Altersgruppe der aktuelle Drogenkonsum verbreiteter ist, son-
dern auch weil diese im StraBenverkehr die Risikogruppe der jungen
Fahrer stellt, sollen im Folgenden die Einstellung der jungen Erwach-

senen zu Betdubungsmittel ndher beleuchtet werden.

2. Aktuelle Konsumgewohnheiten

Die Lebenszeitprivalenz ldsst keine Unterscheidung zwischen einma-
ligem, lingerem oder fortdauerndem Konsum zu. Aus diesem Grund
bieten sich die 12-Monats- und 30-Tage-Privalenzen an, da diese
Aufschluss auf die aktuellen Konsumgewohnheiten geben. Im Riick-
blick auf das vergangene Jahr gaben 18,1 % der 18 - 20-Jdhrigen,
17,2 % der 21 - 24-Jdhrigen und immer noch 10,8 % der 25 - 29-
Jahrigen an, Drogen konsumiert zu haben. AuBler bei den 25 - 29-
Jahrigen hat von ihnen mehr als jeder Zweite auch in den letzten 30
Tagen konsumiert.>* In der Regel handelt es sich hierbei um Canna-
biskonsum (s. o.). Die 12-Monats-Pridvalenzen anderer Drogen als
Cannabis betrugen bei den 18 - 20-Jdhrigen 4,2 %, bei den 20 - 24-
Jahrigen 3,8 % und bei den 25 - 29-Jihrigen 2,2 %. Die Amphetamine
standen mit 2,6 %> deutlich vor Ecstasy, Kokain und Pilzen. Der ab-
nehmende Trend setzt sich mit fortschreitendem Alter fort. Die An-
zahl der Amphetamin-, Kokain- und Ecstasy-Konsumenten in der
Gruppe der bis 29 -Jihrigen ist doppelt bis vierfach so hoch wie bei
den 30 - 39-Jihrigen. Ab 30 Jahren steht Kokain erstmals an zweiter
Stelle nach Cannabis, allerdings mit einer Lebenszeitpravalenz von
3,7 % und einer 12-Monats-Priavalenz von 0,8 %.% Der Anteil der
Kokain-Lebenszeiterfahrungen bei Jugendlichen und Erwachsenen ist
im Vergleich zur Gesamtdrogenerfahrung seit 1990 iiberproportional

gestiegen.37

** Kraus, et al., 2008 S. 20.
* Bei den 18-20-Jihrigen.
%% Kraus, et al., 2008 S. 20.
7' Vgl. Kraus, et al., 2005 S. 199.
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Bedenkt man, dass bei dem zitierten Epidemiologischen Suchtsurvey
die Antwortrate nur 45 %°® betrug und die Reprisentanz der Untersu-
chung auch von einer zuriickhaltenden oder auch ablehnenden Ant-
wortbereitschaft der tiberdurchschnittlichen Konsumenten beeinflusst
sein diirfte, ist davon auszugehen, dass eher von einer Unterschédtzung
der Drogenprivalenz auszugehen ist. Demgegeniiber diirften die Ver-

gleiche im Querschnitt allerdings Trendaussagen zulassen.”

ITI. Geschlechterspezifische Unterschiede

Differenziert man iiber die Altersklassen hinaus auch die Geschlech-
terverteilung, miissen die Zahlen nochmals in einem anderen Licht
betrachtet werden. Drogenkonsum ist wie Alkoholkonsum deutlich
von Minnern dominiert. Sind in der Gruppe der ein- bis fiinfmaligen
Konsumenten (Lebenszeit) noch etwas mehr Frauen vorzufinden,
steigt der Ménneranteil bei fortschreitenden Konsummustern deutlich.
Dies ldsst den Schluss zu, dass es sich bei den Frauen eher um typi-
sches Probierverhalten handelt und der Drogenkonsum héaufiger als

bei den Ménnern nicht fortgefiihrt wird.

Fiir die Gruppe der 18- bis 19-Jidhrigen gibt eine Studie der Bundes-
zentrale fiir gesundheitliche Aufkldarung (BZgA) eine doppelt so hohe
Lebenszeitprivalenz der Minner gegeniiber den Frauen an. Bei der
30-Tage-Privalenz sind die jungen Minner dreimal so hoch und bei
der Privalenz des regelmédBigen Konsums (d. h. mehr als zehnmal im
letzten Jahr) sogar viermal so hoch belastet wie die gleichaltrigen
Frauen.®® Erst wenn Frauen weitgehendere Drogenerfahrungen haben
- also mehr als eine Droge bzw. mehr als vier Drogen probiert haben -,

gleichen sich ihre hohen Konsumfrequenzen denen der Ménner an."!

Zu beachten ist also, dass bei einer nichtgeschlechtsspezifischen Be-
trachtung durch die geringere Privalenz der Frauen die hohen Priva-

lenzraten der Minner der einzelnen Altersgruppen nach unten gemit-

% Kraus, et al., 2008 S. 16.

¥ Vgl. Kraus, et al., 2008 S. 24.
' vgl. BZgA, 2007 S. 8.
*'vgl. Kraus, et al., 2008 S. 21.
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telt werden. Die Pridvalenzraten der Ménner diirften damit - je nach
Altersgruppe - um ein Drittel oder sogar um die Hilfte hoher liegen.
Damit besitzt die Gruppe der jungen minnlichen Fahrer neben ihrer
iberproportional ungiinstigen Unfallbilanz auch eine deutlich gro3ere
Affinitdt zum Konsum illegaler Drogen als andere Bevolkerungsgrup-

pen.

IV. Jugendkulturen

Bisher wurde bei der Betrachtung der Altersgruppen und Geschlech-
terverteilung noch nicht beriicksichtigt, dass Drogenkonsum in den
vorhandenen verschiedenen Jugendkulturen unterschiedlich verbreitet
ist. Natiirlich ist Drogenkonsum ubiquitir und in allen Jugendformen
vertreten, auf dem Land genauso wie in den GroB3stidten. Andererseits
besitzen einige Jugendkulturen eine grofere Affinitit zum Drogen-
konsum als andere und insbesondere als die Alltagskultur. Die Zu-
wendung zu einer Jugend- oder Subkultur geht auch regelmiflig ein-
her mit einer Abgrenzung oder Abwendung vom ,Normalen.”“ Die
bewusst gelebte Andersartigkeit wird hdufig auch durch Musik, Klei-
dung und Symbole ausgedriickt. In diesem Ausdruck und Lebensge-
fiihl der Nonkonformitét spielen Drogen eine besondere Rolle: Ihr
Konsum wird gesamtgesellschaftlich nicht akzeptiert, sie sind damit
auch ein Zeichen von jugendlicher Rebellion. In seiner Arbeit zum
Cannabiskonsum in Jugendkulturen weist Werse* darauf hin, dass
beispielsweise die Vorliebe fiir Popmusik mit einem gesellschaftskon-
formen Drogenkonsumverhalten assoziiert sein kann. Denn je grofler
die Ablehnung von Popmusik ist, umso hoher werden die Privalenzra-
ten des Drogenkonsums. Wihrend Liebhaber von Popmusik eine Le-
benszeitprivalenz von 37 % aufweisen, haben Musikhorer mit einer
deutlichen Ablehnung dieser Musikrichtung eine Lebenszeitpriavalenz

von 61 %. Auch bei der 12-Monats-Privalenz (41 %) und der 30-

2 Werse, 2007.
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Tage-Priavalenz (27 %) sind die Raten bei den Nicht-Popmusik-

Horern um das Zwei- bis Dreifache hoher. +*

Bei der Betrachtung der verschiedenen Jugendkulturen stellen sich die
einzelnen Lebenszeitpriavalenzen gegeniiber der ,,Normalkultur iiber-

proportional hoch dar.

bevorzugter Lebenszeit-  12-Monats- 30-Tage-
Musikstil Privalenz Privalenz Privalenz
Gesamt 49 27 15
Reggae 76 52 37
Gothic 67 26 16
Heavy Metal 63 34 16
Techno 61 37 21
Hip Hop 55 30 18
Punk 55 30 15
Pop 37 17 10

Tabelle 3: Cannabis-Lebenszeit-, 12-Monats- und 30-Tage-Privalenz bei Frankfurter Schiile-
rinnen und Schiilern, die ,,sehr gerne* einen Musikstil horen nach Werse, 2007 S. 176, Anga-
ben in Prozent

Bei der 12-Monats-Privalenz der Reggae-Anhédnger ist der Unter-
schied zum Durchschnitt bzw. zu den Pop-Musik-Horern erwartungs-
gemdil deutlich erhoht. Etwas geringer, aber immer noch signifikant,
sind die 12-Monatsprivalenzraten bei Techno, Heavy Metal, Hip Hop
und Punk.

Die iiberdurchschnittlichen Lebenszeitprivalenzraten der einzelnen
Jugendkulturen zeugen von einem anderen Drogenverstindnis inner-
halb der Szenen, spiegeln sich allerdings bei der Betrachtung der 30-
Tage-Pridvalenz weniger klar wider. Hier weichen die meisten Szene-
richtungen deutlich geringer vom Durchschnitt ab. Allerdings liegt
diese immer noch ein Drittel {iber der 30-Tage-Préavalenz der Popmu-

sikhorer. Tendenziell dhnlich mit den allgemeinen Alterserhebungen

3 Werse, 2007 S. 179.
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stellen sich die Verhiltnisse der 30-Tage-Pridvalenzraten zu den jewei-
ligen 12-Monats-Pridvalenzraten von etwa 50 % dar. Auffallend he-
rausragend bei der 30-Tage-Priavalenz sind jedoch die Szeneangehori-
gen von Reggae, Techno und Hip Hop.** Allein die Reggae-Anhinger

stellen 31 % aller tiglichen Cannabiskonsumenten.*’

Da in der Untersuchung die Musikinteressen und nicht das Szenezu-
gehorigkeitsgefiihl abgefragt wurden, miissen auf Grund der Populari-
tait von Hip Hop die hier angegebenen Privalenzraten differenziert
betrachtet werden. Denn neben der Mainstream-Horerschaft existiert
auch eine eigentliche Szene, in der der Cannabiskonsum deutlich ho-

her ausfillt.

Wihrend bei der Gesamtstichprobe nur 17 % von Erfahrungen mit
,harten Drogen“*® berichteten, waren dies bei Reggae 29 % und bei
Techno 37 % (Pop-Fans 11 %). Dies kann bei den Techno-Anhéingern
mit der verbreiteten Einnahme von Amphetaminen, Ecstasy, LSD und
psychoaktiven Pilzen sowie bei den Reggae-Anhédngern insbesondere
mit der Einnahme von psychoaktiven Pilzen erklirt werden.*’ Die
deutlich erhohten Lebenszeitprivalenzraten bei ,harten Drogen* spie-
geln sich allerdings nicht in einer signifikanten Erhohung der 30-

Tage-Privalenz wieder.*®

Anders als in der Normal-Kultur (s. o.) stellt sich die geschlechtsspe-
zifische Verteilung der Konsumenten innerhalb der Subkulturen diffe-
renzierter dar. Bei der Schiilerbefragung wiesen die Schiilerinnen bis
auf Reggae und Hip Hop eine groflere Cannabis-Lebenszeitpravalenz
auf als die ménnlichen Szeneangehorigen. Diese lagen insbesondere
deutlich tiber dem Durchschnitt von 46 %: Gothic (84 %), Heavy Me-
tal (79 %), Reggae (72 %) Techno (64 %).*

* Werse, 2007 S. 177.

* Werse, 2007 S. 181.

* Um nicht den Anschein vermeintlich guter und schlechter Drogen zu erwecken,
wird mittlerweile vielfach auf die Unterscheidung zwischen weichen und harten
Drogen verzichtet. Hier wurde die in der zitierten Arbeit verwendete Bezeichnung
tibernommen.

" Werse, 2007 S. 174 f.

* Werse, 2007 S. 174.

* Werse, 2007 S. 180.
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V. Fazit

Drogenkonsum ist stark vom Lebensalter abhéngig. Derzeit ist davon
auszugehen, dass etwa 20 % aller jungen Ménner und 15 % aller jun-
gen Frauen der Altersgruppe von 18 - 24 Jahren aktuellen Cannabis-
konsum betreiben.”® Jeder fiinfte Cannabiskonsument konsumiert fast
téiglich.51 Im Gegenzug zeigt dies aber auch, dass es sich bei den Dro-
generfahrungen vorwiegend um Probierverhalten handelt. Insbesonde-
re das Probierverhalten von Cannabis ist wohl die Erkldarung, warum
in den letzten Jahren bei der Lebenszeitpriavalenz des Konsums illega-
ler Drogen ein stirkerer Anstieg zu verzeichnen war als bei den 12-
Monats- und 30-Tage-Préavalenzraten. Mittlerweile sind die steigenden
Tendenzen der Lebenszeitprivalenz und der 12-Monats-Priavalenz
riickldufig, nur die 30-Tagepridvalenzrate bleibt anndhernd unverin-

dert.>?

Um ihrem Auftrag der Bekdampfung von Drogenfahrten im Stra3en-
verkehr erfolgreich nachkommen zu konnen, ist es fiir die Polizei aus
Griinden der Effizienz und Effektivitit ratsam, sich nicht ausschlief3-
lich mit den absoluten Zahlen zu befassen, sondern Zielgruppen aus-

zumachen, in denen ein erhohter Drogenkonsum zu erwarten ist.

Die polizeiliche Ausrichtung sollte sich vornehmlich auf die Alters-
gruppe der unter 29-Jihrigen konzentrieren. Das Wissen um verschie-
dene Jugendkulturen kann fiir die Verdachtsgewinnung hilfreich sein,
da innerhalb der Szenen die 30-Tage-Pridvalenzraten gegeniiber denen
der Vergleichsgruppe immer noch um ein Drittel und mehr hoher lie-
gen. Tendenziell besteht ein Zusammenhang zwischen den Privalenz-
raten und den mit den einzelnen Szenen assoziierten Drogenkonsum-
mustern. In den Reggae- und Hip Hop-Szenen wird iiberproportional
Cannabis konsumiert. Innerhalb der Techno-Szene werden, ebenfalls
signifikant erhoht, neben Cannabis auch andere stimulierende und

psychedelische Drogen konsumiert. Die Hinweise auf verschiedene

50 Tossmann, 2008 S. 9.
! Tossmann, 2008 S. 28.
>? Drogenbeauftragte der Bundesregierung, 2008 S. 13.
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Gruppen sind nicht abschlieend und sie nehmen keine Gruppe vom
Drogenkonsum aus.” Sie sollen lediglich einen statistisch belegten
Ausschnitt nutzbarer Stereotypen aufzeigen, der fiir die Problemzent-
rierung polizeilicher Fokussierung bei der Verdachtsgewinnung hilf-

reich sein kann.

> Im Rahmen eines Vortrages vor polnischen Polizeibeamten zum Thema Drogen
im Stralenverkehr wurde der Autor unldngst gefragt, ob wir keine Probleme mit
Studenten hitten. In Polen wiirden insbesondere viel Studenten Drogen konsumie-
ren. Dies kann fiir Deutschland sicherlich auch nicht ausgeschlossen werden.

18



C. Drogen im StraSenverkehr

Drogenfahrten sind ein Kontrolldelikt. Sie geben Auskunft iiber die
personlichen, aber auch personellen Anstrengungen in einem be-
stimmten Uberwachungsbereich.54 Im Gegensatz zu den meisten Al-
koholfahrten, bei denen eine typische Alkoholfahne feststellbar ist,
kommt es bei Drogenfahrten auf viele kleinere Verdachtsmomente an,
die bei Unwissenheit auf dem Gebiet der Drogenerkennung nicht ver-
gleichbar auffillig sind. Neben Wissen ist auch personliche Motivati-
on erforderlich, Drogenfahrten entdecken zu wollen. Neben dem an-
genommenen Dunkelfeld bei Alkohol von 1:590° gehen Vollrath
und Kazenwadel von einer tatsidchlichen Entdeckungsquote bei Grof3-
kontrollen von nur 20 % aus.’® Das heifit, auch wenn alkoholisierte
Fahrzeugfiihrer von der Polizei kontrolliert werden, entdeckt diese
lediglich ein Fiinftel. Bei Unfillen ist das Verhiltnis mit drei Fiinftel
zwar deutlich besser, aber eine 60 prozentige Entdeckungsquote®’
kann auch bei einer moglichen Unfallursache mit Alkohol nicht be-
friedigend sein. Dies wiirde fiir einen verdachtsunabhéngigen Alko-

holtest nach einem Verkehrsunfall sprechen.

Da schon das Dunkelfeld der Drogenfahrten im Allgemeinen bedeu-
tend groBer ist als bei Alkohol, diirfte das Verhiltnis der erkannten
Fahrten im direkten Kontakt mit dem berauschten Fahrzeugfiihrer auf

Grund der bekannten Schwierigkeiten noch schlechter ausfallen.

I.  NRW-Lagebild Drogen im StraBlenverkehr

1. Verkehrsiiberwachung

Nachdem im Jahr 2004 in NRW eine Steigerung der erkannte Drogen-

fahrten gegeniiber dem Vorjahr um 59,1 % zu verzeichnen war, sank

>* Sie sind aber auch abhiingig vom Einsatzaufkommen und von Personalstirken, die
eine Verfolgung von Holdelikten tiberhaupt ermoglichen.

% Vollrath, et al., 1995 S. 344.

> Vollrath, et al., 1995 S. 357.

> Vollrath, et al., 1995 S. 354.

19



die Zahl der entdeckten Drogenfahrten in den beiden darauffolgenden

Jahren wieder geringfiigig ab.

Im Jahr 2007 wurden in NRW 5 662 drogenbeeinflusste Fahrzeugfiih-
rer nach folgenlosen Rauschfahrten von der Polizei aus dem Verkehr
gezogen. Pro 100 000 Einwohner wurden damit in NRW im letzten
Jahr 31,5 folgenlose Drogenfahrten erkannt. Im Vergleich zum Vor-
jahr bedeutet dies eine Steigerung um 22,6 %. Wihrend die erste Stei-
gerung noch mit der Einfithrung von Drogenvortestgeriten sowie der
anlassbezogenen Anwenderbeschulung und damit einhergehender
Sensibilisierung der Polizeibeamten begriindet werden kann, diirfte
die zweite Steigerung auf einem Zusammenspiel eines wachsenden
Problembewusstseins innerhalb der Polizeifiihrungen, steigender Mo-
tivation der kontrollierenden Beamten und einer verbesserten und aus-
geweiteten Fortbildung bei der Drogenerkennung basieren. Die Unter-
schiede zwischen den einzelnen Behorden sind jedoch grof3. Wihrend
einige Behorden von sehr wenigen Drogenfahrten berichten, ist das
Aufkommen der entdeckten Drogenfahrten in anderen Behorden dhn-
lich hoch oder sogar hoher als das der Alkoholfahrten.”® Insgesamt ist
in NRW seit 2003 die Anzahl der erkannten folgenlosen Drogenfahr-

ten um 63 % gestiegen.”

2. Verkehrsunfille unter Einfluss berauschender Mittel

Im Jahr 2007 wurde bei 621 Fahrzeugfiihrern nach einem Verkehrsun-
fall mindestens eine berauschende Substanz im Blut festgestellt.60 Das
ist im Vergleich zum Vorjahr eine Steigerung um 3 % und in der Be-
trachtung der letzten 4 Jahre sogar eine Steigerung um 14%. Bei
0,11 % aller Unfille und bei 0,43 % aller Unfille mit Personenscha-
den betrug die Unfallursache ,andere berauschende Mittel‘. Pro
100 000 Einwohner wurden damit in NRW 1,63 % Verkehrsunfille

unter Drogeneinfluss erkannt.

%% Aussagen von Teilnehmern bei den Drogenlehrgiingen des LAFP.

% Vortrag von LPD Blindenbacher, IM NRW, bei der Fachtagung Verkehr am
29./30. April 2008 in Miinster.

% AuBer Alkohol.
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II. Bundeslagebild Drogen im StraSenverkehr

1. Verkehrsiiberwachung

Im Jahr 2007 hat das Kraftfahrtbundesamt (KBA) 222 600 Eintragun-
gen wegen Alkohol- und Drogendelikten in das Verkehrszentralregi-
ster aufgenommen, davon entfielen 12,4 % auf Drogendelikte
(27 600). Wihrend die Alkoholdelikte tendenziell riickldufig sind,

stiegen die Drogendelikte im Vergleich zum Vorjahr um 1,8 %°' an.

In der Bundesrepublik Deutschland wurden im Jahr 2007 49 851 fol-
genlose Drogenfahrten erkannt. Dies entspricht im Zeitraum von 2002
bis 2007 einer Steigerung von 104,3 %. Bei den absoluten Zahlen der
erkannten Drogenfahrten steht NRW mit 5 662 Delikten an vierter
Stelle hinter Baden-Wiirttemberg (8 537), Bayern (8 531) und Nieder-
sachsen (6 380), gefolgt von Rheinland-Pfalz (4 702).62

Im Bundesdurchschnitt wurden pro 100.000 Einwohner 60,8 Drogen-
fahrten erkannt. Die Entdeckungsquoten der einzelnen Bundesldnder
klaffen dabei mit 24,2 bis 124,5 sehr weit auseinander. 3 AuBer im
Fall von Brandenburg liegen die Kennzahlen der Bundeslidnder ent-
weder deutlich iiber oder deutlich unter dem Bundesdurchschnitt. An-
gefithrt wird die Statistik der erkannten folgenlosen Drogenfahrten
von Rheinland-Pfalz (116), Schleswig-Holstein (100), Saarland (81,3)
und Hamburg (82). Auch wenn NRW als grofites Bundesland im Lin-
dervergleich bei den absoluten Zahlen an vierter Stelle steht, liegt es
bei der Kennzahl der erkannten Drogenfahrten pro 100 000 Einwoh-
ner mit 31,5 Fahrten deutlich hinter dem Bundesdurchschnitt an 13.

Stelle.** Dieser groBe Abstand lisst sich nicht durch die bessere In-

%! Bundeslagebild 'Drogen im StraBenverkehr' 2007, 2008 S. 14 ff; Die Diskrepanz
zwischen den polizeilich gemeldeten Verstolen und den deutlich geringeren Eintra-
gungen im VZR lassen sich derzeit nicht aufkliren. Jahreswechselbedingte Uber-
schneidungen verschiedener Statistikzeitriume als alleinige Ursache sind nicht plau-
sibel. Auch im Bundeslagebild wird keine Losung angeboten, sondern explizit auf
einen Klarungsbedarf hingewiesen.

62 Bundeslagebild 'Drogen im StraBenverkehr' 2007, 2008 S. 24 f, Anlage 3.
63Bundeslagebild Drogen im Stralenverkehr' 2007, 2008 S. 25 f, Anlage 3;
Hierunter sind aller Drogenfahrten zusammen erfasst, mit den Verkehrsunfillen mit
erkannten Unfallursache ,andere berauschende Mittel®; spitere Zahlen beziehen
sich in der Regel auf folgenlose Drogenfahrten und fallen daher etwas geringer aus.
% Bundeslagebild 'Drogen im StraBenverkehr' 2007, 2008 S. 26 f, Anlagen 1, 3.
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frastruktur der nordrhein-westfilischen Stiadte erkliren, da neben den
anderen Flachenldndern auch Hamburg deutlich bessere Zahlen
schreibt. Die Unterschiede sind sicherlich eher durch unterschiedliche

Priorisierung und groBere Uberwachungsintensitit zu erkliren.

Die letztjahrige Steigerung der erkannten Drogenfahrten in NRW ist
ein erster Schritt, aber Steigerungen von 92 % (Niedersachsen) und
200 % (Berlin) sowie die mehr als doppelt- bis dreifachen Entdec-
kungsquoten anderer Linder zeigen, dass in diesem Uberwachungs-
feld noch ausreichend Potenzial zur Verbesserung der Verkehrssi-
cherheit vorhanden ist und in NRW noch hinreichender Aufholbedarf

zu bestehen scheint.

2. Verkehrsunfille unter Einfluss berauschender Mittel

Von den 2 285 364 bundesweit polizeilich aufgenommenen Verkehrs-
unfillen wurde bei 3234 Unfillen Drogeneinfluss festgestellt
(0,14 %). Gegeniiber dem Vorjahr bedeutet dies einen Anstieg um
0,8 %. Im Langzeitvergleich der Jahre 1999 bis 2007 stieg die Ge-
samtunfallzahl um 3 %, die Unfallursache Drogen jedoch um

109,6 %!%

Bei den Verkehrsunfillen mit Personenschaden sieht die Entwicklung
etwas anders aus. Von den 336 882 Unfillen mit Personenschaden
wurden in 1 396 Fillen Drogen festgestellt (0,41 %). Gegeniiber dem
Vorjahr bedeutet dieses einen Anstieg der Unfallursache Drogen um
9,4 %. Im Langzeitvergleich sank im Zeitraum von 2002 bis 2007 die
Anzahl der Verkehrsunfille mit Personenschaden um 7,2 %, wihrend

die Unfallursache Drogen um 15,9 % stieg.66

Wie bei den Verfolgungszahlen im Rahmen der Verkehrsiiberwa-
chung ist auch hier die Entdeckungsrate in den einzelnen Bundeslén-
dern sehr unterschiedlich. Wihrend bei der Gesamtunfallzahl im Bun-

desdurchschnitt bei 0,14 % der Unfille Drogeneinfluss festgestellt

% Bundeslagebild 'Drogen im StraBenverkehr' 2007, 2008 S. 18.
% Bundeslagebild 'Drogen im StraBenverkehr' 2007, 2008 S. 20.
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wurde, waren es in Berlin 0,06 % und in Hessen 0,3 % (NRW:
0,11 %).%

Bei den Verkehrsunfillen mit Personenschaden sind die Unterschiede
noch groer. Abweichend vom Bundesdurchschnitt von 0,41% reicht
die Spanne von 0,18 % (Bremen) bis 0,82 % (Rheinland-Pfalz)
(NRW: 0,43 %).*

Nach einem Verkehrsunfall ist die Erkennung einer Drogenbeeinflus-
sung ebenso schwierig wie bei den folgenlosen Drogenfahrten. Ohne
einen Anfangsverdacht, zum Beispiel auf Grund der unklaren Unfall-
ursache, werden Anzeichen fiir einen Drogenkonsum hiufig iiberse-
hen. Psychische und physische Auffilligkeiten konnen ggf. auch aus
dem Verkehrsunfall resultieren und sind von Drogenwirkungen kaum
zu unterscheiden. Der Grund, warum bei Verkehrsunfillen mit Perso-
nenschaden die Quote der erkannten Drogenbeeinflussung signifikant
hoher ist, konnte darin begriindet sein, dass bei dieser Unfallkategorie

intensiver ermittelt wird und hiufiger Blutproben angeordnet werden.

Die Ursache fiir die groen Unterschiede zwischen den Bundeslén-
dern, aber auch im Verhiltnis zu den Unféllen nach Alkoholgenuss,
konnte sein, dass - sobald Alkoholgeruch festgestellt wurde - nicht
mehr nach anderen berauschenden Mitteln gesucht wird oder eine ent-
nommene Blutprobe im Labor nicht mehr auf Drogen ausgewertet
wird, weil der mogliche Alkoholwert bereits fiir eine absolute Fahrun-
sicherheit ausreichend ist. Auch bei tddlich verletzten Fahrzeugfiih-
rern wird seltener eine Drogenauswertung angeordnet als bei Alkohol.
Da auch bei todlichen Verkehrsunfillen nicht standardisiert eine Blut-
untersuchung auf Drogen erfolgt, werden die statistischen Erfassungen
bei der Unfallursache ,,andere berauschende Mittel* unvollstindig

sein.

%7 Bundeslagebild 'Drogen im StraBenverkehr' 2007, 2008 S. 18, Anlagel.
% Bundeslagebild 'Drogen im StraBenverkehr' 2007, 2008 S. 20, Anlage 1.
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III. Bereitschaft, unter Drogeneinfluss zu fahren

Laut KBA besalen am 1.Januar 2008 2443 103 Minner und
2 316 120 Frauen in der Altersklasse der 18 - 24-Jdhrigen einen Fiih-
rerschein.”” Abgeleitet von der Schitzung, dass 20 % der Minner und
15 % der Frauen dieser Altersklasse aktuellen Konsum ausiiben,”

nehmen iiber 836 000 junge Fahrerlaubnisinhaber regelmifig Drogen.

Im Jahr 2001 ergab eine im Auftrag des Gesamtverbandes der Deut-
schen Versicherer erstellte Studie der Forschungsgemeinschaft Auto-
Sicht-Sicherheit (A.S.S.), dass 94 Prozent der befragten Partydrogen-
konsumenten regelméfig unter akutem Drogeneinfluss Auto fahren
(im Durchschnitt 3,5-mal im Monat). Ein Viertel setzte sich sogar sehr
hiufig oder gar taglich unter Drogeneinfluss hinters Steuer. In 87 Pro-

zent der Fiélle kam neben Drogen noch Alkohol hinzu.”!

Zu dhnlichen Ergebnissen kamen 2005 Schweer und Hodjati bei ihrer
Untersuchung in Zusammenarbeit mit der Polizei Oberhausen und der
Interventionsstelle Oberhausen. In szenenahen Interviews im Umfeld
von Oberhausener Diskotheken / Gaststidtten gaben 66 % der Befrag-
ten an, schon einmal illegale Drogen konsumiert zu haben; 28,6 %
innerhalb der letzten zwolf Monate und 20,2 % innerhalb der letzten
30 Tage.”” Fast 50 % der Minner und 20 % der Frauen haben bereits
einmal ein Kraftfahrzeug unter Alkohol- oder Drogeneinfluss gefiihrt,
20 % der Minner und 10 % der Frauen sogar mehrmals. Geschlech-
teriibergreifend sind 40 % mindestens einmal mit einem berauschten
Fahrer mitgefahren. Auffillig ist, je aktueller der Drogenkonsum ist,
umso geringer scheint das Risikobewusstsein zu sein. So haben knapp
60 % der Befragten mit einem Drogenkonsum innerhalb der letzten
zwOlf Monate mindestens einmal ein Kraftfahrzeug unter Alkohol-/
Drogeneinfluss gefiihrt, knapp 38 % von ihnen auch mehrmals. Von

den Drogenerfahrenen, die innerhalb der letzten 30 Tage Drogen kon-

% Vagl.: http://www.kba.de/cln_005/nn_191454/DE/Statistik/Kraftfahrer/ Fahrer-
laubnisse/Fahrerlaubnisbestand/2008_ fe b gl 1.html (Zitat vom: 04.11.2008).
70 Tossmann, 2008 S. 9; siehe auch Kapitel B. V.

& Kubitzski, Jorg, Forschungsgemeinschaft Auto-Sicht-Sicherheit, Aachen, 2001.

™ Schweer, et al., 2005 S. 4 f.
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sumiert haben, fuhren sogar insgesamt 70 % einmal und 45 % mehr-

mals unter akutem Alkohol-/ Drogeneinﬂuss.73

Die Studien zeigen, dass die Einsichtsfdahigkeit beziiglich der Gefah-
ren von Drogen im Straflenverkehr deutlich geringer ist und die Be-
reitschaft, sich unter Einfluss berauschender Mittel hinters Steuer zu
setzen, gegeniiber ,reinen“ Alkoholkonsumenten signifikant hoher
ausfallt. Griinde konnten die drogenspezifisch subjektiv empfundene
Leistungssteigerung sowie ein geringeres Entdeckungsrisiko sein.
Diese ergibt sich moglicherweise aus einer geringeren Kontrolldichte
oder / und aus positiven Kontrollerfahrungen (eigene oder von Freun-
den), trotz Drogenkonsums in einer Verkehrskontrolle nicht entdeckt

worden zu sein.

IV. Beispiele unterschiedlicher Lagebeurteilungen

Die groBen Unterschiede der Uberwachungszahlen der Bundeslinder
lassen sich versuchsweise mit unterschiedlichen Lagebeurteilungen

und Verfolgungsansitzen erkliren.

Baden-Wiirttemberg beispielsweise hat eine ,,Zentrale Informations-
stelle fiir szenetypische Veranstaltungen® eingerichtet, um den Infor-
mationsaustausch zu intensivieren und die Umsetzung von Erkennt-
nissen zur Koordinierung von EinsatzmaBnahmen bei iiberregionalen
Veranstaltungen zu verbessern. Informationen zu relevanten Veran-
staltungen konnen von allen Dienststellen im Land abgerufen wer-
den.” Hier, wie in anderen Bundesldndern, werden im Umfeld von
szenetypischen Veranstaltungen umfangreiche An- und Abfahrtskont-
rollen durchgefiihrt; zum Teil auch deutlich vom Veranstaltungsort
abgesetzt und unter Einbeziehung von Bundesautobahnen. Dies ist in
NRW nicht der Fall. Geplante Kontrollmanahmen finden in NRW
nur regional begrenzt statt. Bei Grof3veranstaltungen wie Summerjam

(Reggae Festival) in Koln, Mayday (Techno Veranstaltung) in Dort-

¥ Schweer, et al., 2005 S. 6.
™ Vgl. Kiihn, 2008 S. 27.

25



mund oder Loveparade im Ruhrgebiet wird im Vergleich mit anderen

Bundesldndern weniger zielgerichtet kontrolliert.

So wurden beispielsweise im Juli 2008 bei der Loveparade in Dort-
mund, der weltgroBBten Techno Veranstaltung, mit geschatzt 1,6 Mil-
lionen Teilnehmern, durch die Polizei lediglich 23 Verstofe gegen das
Betdubungsmittelgesetz und fiinf Fahrten unter Drogeneinfluss fest-
gestellt.75 Auf Grund der Einsatzlage standen wihrend der Veranstal-
tung bzw. zu verkehrsrelevanten Zeiten nur wenige Beamte fiir Dro-
genkontrollen im StraBenverkehr zur Verfiigung. Auch wenn Arzte
groBes Drogenmissbrauchspotenzial feststellten und viele der ins
Krankenhaus eingelieferten Teilnehmer intoxikiert waren, hebt die
Polizei in ihrer Pressemitteilung nur die Friedlichkeit der Veranstal-
tung hervor. Bei der Loveparade in Essen im Jahr zuvor wurden offi-
ziell sechs Drogenfahrten erkannt und 65 Straftaten aufgenommen,

mehrheitlich wegen VerstoBBen gegen das Bet'aiubungsmittelgesetz.76

Anders sieht es dagegen in Rheinland-Pfalz aus. Dort findet jdhrlich
auf der ehemaligen Raketenbasis ,,PYDNA® in Kastellaun/Hunsriick
die Technoveranstaltung Nature One statt, die sich an das gleiche Pub-
likum wie die Loveparade richtet und in diesem Jahre 58 000 Besu-
cher anzog. Im Gegensatz zu NRW problematisierte die rheinland-
pfilzische Polizei die bekannte Drogenprivalenz der angesprochenen
Szene bzw. der erwarteten Teilnehmer und richtete sich offensiv aus.
Durch eine eigene veranstaltungsbezogene Internetprdsenz, der An-
kiindigung und Durchfiihrung von grof3 angelegten An- und Abfahrts-
kontrollen und der offenen Kommunikation von polizeilichen Erfol-
gen sowie der Steigerungsraten erkannter Straftaten wird die Drogen-

problematik nicht heruntergespielt, sondern 6ffentlich thematisiert.

So hat beispielsweise allein das Polizeiprisidium Koblenz im Umfeld
der diesjahrigen Nature One iiber 600 Straftaten gegen das Betiu-
bungsmittelgesetz aufgedeckt und dabei jeweils iiber ein kg Cannabis

und Amphetamine, fast 2000 Ecstasy-Pillen und iiber 700 LSD Trips

7 Vgl. Polizeiprisidium Dortmund, 2008.
76 Vgl. Polizeiprisidium Essen, 2007.
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aufgefunden. Dariiber hinaus wurden 85 drogenbeeinflusste Fahrzeug-
fiihrer iiberfiihrt.”” Ein Veranstaltungsteilnehmer schitzte in einem
Nachrichtenbeitrag, dass die Anzahl der Drogenkonsumenten bei ca.
80-90 Prozent lige.” Das deckt sich mit Aussagen aus der letztjihri-
gen Pressemitteilung des PP Koblenz, in der es u.a. hie3: ,,Obwohl die
Polizei trotz starken Krifteansatzes nur selektiv kontrollieren konnte,
war ,fast jeder Schuss ein Treffer‘. Riickmeldungen (...) schwanken je
nach Tages-/ Kontrollzeit zwischen: ,Mindestens jeder Dritte stand
unter Drogeneinfluss® bis hin zu ,Ich habe {iberhaupt nur ein einziges
Auto kontrolliert, in dem nicht entweder der Fahrer bekifft war oder
zumindest bei einem Fahrer Drogen gefunden wurde!*“ ,,Auf den
Punkt gebracht konnte man es auch so ausdriicken: Hétte die Polizei
mit doppelt so vielen Beamten kontrolliert, wéaren die Zahlen voraus-

sichtlich auch doppelt so hoch alusgefalllen.“79

Die differenten Pressemitteilungen lassen deutliche Unterschiede bei
der Lagebeurteilung, Priorisierung und Ausrichtung bei der Bekdmp-

fung von Kontrolldelikten erkennen.

Auch wenn bei der Loveparade die Anbindung mit offentlichen Ver-
kehrsmitteln sicherlich deutlich besser und der Individualverkehr viel
geringer war, diirfte durch die gleiche Szeneausrichtung wie bei der
Nature One die Drogendelinquenz im Allgemeinen ebenfalls {iberpro-
portional hoch zu vergleichbaren Veranstaltungen gewesen sein. Diese
Einschitzung deckt sich mit den Feststellungen der vor Ort eingesetz-

ten Beamten.

Im letzten Jahr stand auf der Internetseite der Nature One in einem
Blogeintrag, in dem die Drogenkontrollen der Polizei Rheinland-Pfalz
problematisiert wurden: ,,Ich z. B. bin sogar sehr dankbar dafiir, dass
man bei uns in NRW seitens der Polizei etc. da eher die tolerante

Schiene fihrt und wir hier noch nicht einmal ansatzweise solche Prob-

77 Polizeipriasidium Koblenz, 2008; Das PP Koblenz ist nur eine der beteiligten
Dienststellen bei den Kontrollen zur Nature One. Im Jahr 2007 wurden vom PP
Koblenz 698 BtM-Straftaten erkannt und 153 Fahrzeugfiihrern eine Blutprobe we-
gen des Verdachts des Fahrens unter Drogeneinfluss entnommen.

S RTL aktuell Weekend, 2008.

7 Polizeiprisidium Koblenz, 2007; Hervorhebung im Original.
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leme haben wie NATURE ONE in Rheinland Pfalz.“® In einem ande-
ren Blogeintrag wird ein Vergleich zu den Kontrollen bei der Mayday
in Dortmund gezogen: ,Hat mal jemand gemerkt, wie locker die

Mayday immer hinsichtlich Polizei ist...“®'

8 http://www.nature-one.de/imofrm/viewtopic.php2f=52&t=13300&p=282970
&hilit=Polizei+NRW#p282970; (Schreibfehler im Original) (Zitat vom:
04.10.2008).

81 hitp://www.nature-one.de/imofrm/viewtopic.php =52 &t=12948 &p=
277249&hilit=Polizei+NRW#p277249 (Zitat vom: 04.10.2008).
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D. Rechtslage

I.  Unterschiedliche Verfolgungspraxis

Bei der Betrachtung der Verfolgungszahlen der einzelnen Bundeslén-
der ist auffillig, dass folgenlose Fahrten unter Drogeneinfluss in den
Liandern sehr unterschiedlich verfolgt werden. Wihrend bei Alkohol-
delikten im StraBenverkehr bundeseinheitlich ungefdhr eine Ord-
nungswidrigkeit auf zwei Straftaten entfillt, gestaltet sich das Ver-
héltnis bei den Drogenfahrten viel differenzierter. Obwohl es sich um
Bundesrecht handelt und eine gleichartige Gesetzesanwendung erwar-
tet werden darf, liegt der Anteil der Straftaten (§§ 315¢ INr. la,
316 StGB) gegeniiber den Ordnungswidrigkeiten (§ 24a II StVG) bei
den erkannten folgenlosen Drogenfahrten im Jahr 2007 zwischen 6 %
(Sachsen) und 100 % (Hessen). Im Bundesdurchschnitt wurden in
diesen Fillen von der Polizei 29,1 % Strafverfahren und 69,9 % Ord-
nungswidrigkeitenverfahren eingeleitet. In NRW betrigt die Quote der
eingeleiteten Strafverfahren 44 %.%” Bereits im ersten Bundeslagebild
,Drogen im Stralenverkehr 2004 wurde auf das uneinheitliche An-
zeigeverhalten und die daraus resultierenden unterschiedlichen Kon-
sequenzen fiir die Fahrzeugfiihrer, die unter Drogeneinfluss am Stra-
Benverkehr teilgenommen haben, hingewiesen.® Die unterschiedliche

Verfolgung besteht seitdem weiterhin fort.

In ihrem Verfolgungsansatz unterscheiden sich jedoch nicht nur die
Bundeslédnder, auch innerhalb von NRW gibt es deutliche Unterschie-
de zwischen den Kreispolizeibehodrden. In einigen Dienststellen wird
in den iiberwiegenden Fillen ein Strafverfahren eingeleitet, damit
nach Kenntnis des Wirkstoffwertes die Staatsanwaltschaft den Sach-
verhalt beurteilen kann. Aus anderen Behorden berichten Polizeibe-

amte, dass sie keine Strafanzeigen vorlegen diirften, sondern immer

%2 Bundeslagebild 'Drogen im StraBenverkehr' 2007, 2008 S. Anlage 3.
%3 Bundeslagebild 'Drogen im StraBenverkehr' 2004, 2005 S. 12.
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Ordnungswidrigkeitenanzeigen schreiben miissten. Andernfalls erhiel-

ten sie die Anzeigen zur Anderung zuriick.**
Plakativ konnte man daher fragen:

=  Wenn das Konsumverhalten mit dem von Alkohol vergleichbar ist,
sind Drogen im Strafsenverkehr dann weniger gefihrlich?

= Fiihren sie im geringeren Maf3e zu einer Fahrunsicherheit?

= QOder gehen die Konsumenten bei einer beabsichtigten Fahrt unter

Drogen vorsichtiger und gewissenhafter mit der Dosierung um?

Da sich eine Antwort auf die Fragen eriibrigen diirfte, sind die Griinde
der auffilligen Abweichungen in den unterschiedlichen rechtlichen
Bewertungen der aufnehmenden und sachbearbeitenden Beamten®
und in den unterschiedlichen Kontrollausfithrungen und -taktiken zu

suchen.

II. Exkurs: Anforderungen an einen Fahrzeugfiihrer

Bis zum heutigen Zeitpunkt sind keine allgemein akzeptierten Verhal-
tensregeln zum Fiihren eines Kraftfahrzeuges entwickelt worden. Da-
her existieren auch keine standardisierten Testanordnungen, welche
Anforderungen fiir eine noch bestehende Fahrsicherheit unter Drogen-
einfluss erfiillt sein miissen. Ein wesentlicher Modellansatz sind die
Regelkreismodelle.®® Im Rahmen eines Regelkreises werden innerhalb
einer Verkehrssituation durch Umwelteinfliisse verschiedene Anforde-
rungen an den Fahrer gestellt, auf die er entsprechend angemessen
reagieren muss. Die jeweilige Reaktion bewirkt dann eine neue Ver-
kehrssituation mit neuen Anforderungen. Die Anforderung an den
Fahrer besteht dabei in einer ausreichend sicheren Bewiltigung der
Informationsaufnahme, der Informationsbewertung sowie der motori-
schen Reaktion. ,,Entsprechend sind in den einzelnen Phasen spezifi-
sche Aspekte der ,Fahrsicherheit gefordert, u. a. visuelle und auditive

Funktionsleistungen, (distributive) Aufmerksamkeit, Vigilanz, Selek-

% Aussagen von Teilnehmern bei den Drogenlehrgiingen des LAFP.
% Aber auch der polizeilichen und ministeriellen Fiihrung.
% Vgl. Berghaus, et al., 2007 S. 128 f.
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tion relevanter Informationen, Antizipation von Gefahrensituationen
etc. in der Phase der Informationsaufnahme; En- und Dekodierungs-
aufgaben, Strukturierung von Informationen, intellektuelle Fihigkei-
ten wie logisches und schlussfolgerndes Denken etc. in der Phase der
Informationsverarbeitung und Entscheidung; schlieSlich Augen-Hand-
Koordinationen, optimale Ausschdpfung der fahrzeugtechnischen Ge-

gebenheiten etc. in der Phase der motorischen Umsetzung.**’

ITII. Strafvorschriften, Ordnungswidrigkeit

1. §§ 315¢ I Nr. 1a, 316 StGB

Im Strafgesetzbuch werden die Fahrten unter Einfluss berauschender
Mittel in den Paragraphen 315¢ I Nr. 1a StGB (Gefidhrdung des Stra-
Benverkehrs) und 316 StGB (Trunkenheit im Verkehr) geregelt.

Gemil § 316 StGB wird bestraft, wer im Verkehr ein Fahrzeug fiihrt,
obwohl er infolge des Genusses alkoholischer Getrinke oder anderer
berauschender Mittel nicht in der Lage ist, das Fahrzeug sicher zu
fiihren. Fiihrt die rauschmittelbedingte Fahrunsicherheit dariiber hi-
naus zu einer Gefdhrdung von Leib und Leben eines anderen Men-
schen oder fremden Sache von bedeutendem Wert, ist der
§ 315¢ (I) Nr. 1a StGB  einschligig.®® Beide Tatbestinde sind mit
Geld- oder Freiheitsstrafe, einem Fiihrerscheinentzug [§ 69 II StGB]

und sieben Punkten im Verkehrszentralregister bedroht.

Auch wenn das Gesetz selbst eine Untergliederung nicht kennt, unter-
scheidet die Rechtsprechung bei der Auslegung des Tatbestandmerk-
mals ,,nicht in der Lage, das Fahrzeug sicher zu fiihren* zwischen der
absoluten und relativen Fahruntiichtigkeit respektive Fahrunsicherheit.
,Die Begriffe ,Fahruntiichtigkeit‘ oder ,Fahrunsicherheit® finden sich
unmittelbar weder in § 316 StGB noch in § 315¢ (I) Nr. 1a StGB. Im
juristischen Sprachgebrauch bezeichnen sie das in beiden Straftatbe-

standen enthaltene Tatbestandsmerkmal ,nicht in der Lage, das Fahr-

%7 Berghaus, et al., 2007 S. 129.

8 Im weiteren Text wird zur einfacheren Lesart nur noch der § 316 StGB erwihnt.
Der Straftatbestand des § 315¢ I Nr. 1 StGB wird entsprechend der konkreten Ge-
fahrdung darunter subsumiert und nur an entscheidender Stelle angefiihrt.
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zeug sicher zu fithren‘. Schon aus dieser Formulierung folgt, dass der
vor allem frither nicht nur im zivilrechtlichen, sondern auch im straf-
rechtlichen Bereich vielfach verwendeten Begriff der Fahruntiichtig-
keit falsch, zumindest aber ungenau und missverstindlich ist. Denn
nach dem Wortlaut des Gesetzes ist das Tatbestandsmerkmal nicht
erst erfiillt, wenn der Titer iberhaupt auBler Stande ist, ein Fahrzeug
zu fithren (Fahruntiichtigkeit), sondern schon dann, wenn er nicht

“89 Mittlerweile setzt sich

mehr in der Lage ist, es sicher zu fiihren.
auch in der Rechtsprechung der Begriff der ,Fahrunsicherheit®
durch.”® Nach der Definition des BGH ist ein Kraftfahrer fahruntiich-
tig, ,wenn seine Gesamtleistungsfdhigkeit, besonders infolge
Enthemmung sowie geistig-seelischer und korperlicher (psychophysi-
scher) Leistungsausfille so weit herabgesetzt ist, dass er nicht mehr
fahig ist, sein Fahrzeug im Straenverkehr eine lidngere Strecke, und
zwar auch bei plotzlichem Auftreten schwieriger Verkehrslagen sicher

zu steuern.“*!

a) Absolute Fahrunsicherheit

Die absolute Fahruntiichtigkeit ist bisher nur fiir Alkohol definiert. Sie
ist der Grad der Alkoholisierung, bei dem jeder Mensch infolge von
Personlichkeitsverdnderungen und Leistungsminderungen nicht mehr
fahrtiichtig ist.”* Der nicht normierte Grenzwert wurde von der Recht-
sprechung entwickelt und 1953 eingeﬁihrt.93 Der damals hinzugerech-
nete Sicherheitszuschlag (u.a. wegen der Verallgemeinerung) wurde
mittlerweile wegen der verbesserten Laboranalytik von damals 0,5 %o
auf mittlerweile 0,1 0/00 abgesenkt, so dass nunmehr ab einer Blutal-
koholkonzentration (BAK) von 1,10 0/00 von einer absoluten Fahrun-
tiichtigkeit ausgegangen wird.”* Die Beweisfithrung wird in diesem
Fall nur iiber den Alkoholgehalt im Blut gefiihrt. Weitere Beweisan-

zeichen wie die Feststellungen zum tatsidchlichen Beeinflussungsgrad

89 Hentschel, 2007 S. 55; Hervorhebungen im Original.

% Sofern in den Bezugstexten der Wortstamm ,,fahruntiichtig® Verwendung findet,
wird er auch hier im Text so verwandt.

I BGH: 4 StR 517/58 vom 06.03.1959 = NJW 59, 1046.

2 BGHSt 21, 157, 160.

% BGHSt 5, 168.

% BGHSt 37, 89.
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sind nicht erforderlich. Auf Grund der verbindlichen Beweisregel, der
Zweifelsatz findet - mit Zustimmung des BVerfG - keine Anwendung,
ist eine Widerlegbarkeit im Einzelfall nicht zugelassen. Liegt die BAK
zwischen 0,30 O/oo und 1,10 0/00 besteht die Moglichkeit einer relativen

Fahrunsicherheit.

b) Grenzwertproblematik bei Drogen

Im Gegensatz zum Alkohol gibt es bei Drogen bisher keine anerkann-
ten Grenzwerte, denn anders als bei kontrollierten Trinkversuchen
sind Humanversuche mit Drogen ethisch problematisch und abge-
schlossene Drogenverfahren auf Grund der nicht standardisierten Er-
hebungsmethoden schwierig zu evaluieren. Auch ist die Anzahl der
Verfahren zu gering, um &dhnlich gesicherte Aussagen wie zum Alko-
hol treffen zu konnen. Cannabis ist von den Drogen der Anlage zum
§ 24a II StVG sicherlich am erforschesten, aber auf Grund der Nach-
weisproblematik auch am kritischsten.”” AuBerdem bestehen bei Dro-
gen im Gegensatz zu Alkohol keine Korrelationen zwischen den
Wirkstoffgehalten im Blut und den wirksamen Konzentrationen im
Gehirn. Auf Grund ihrer chemischen Eigenschaften sind bei einigen
Drogen die Wirkstoffkonzentrationen im Gehirn vermeintlich deutlich

hoher als im Blut.

Wirkstoffkonzentrationen von Drogen, die mit den bekannten BAK-
Werten (0,3 / 0,5 / 1,1 Promille) korrespondieren, konnten trotz viel-
facher Versuche nicht entwickelt werden. Die in den letzten Jahren
verdffentlichten Versuche sind zum Teil widerspriichlich.”® Allgemein
konnen konkrete Dosis-Wirkungs-Beziehungen bisher mangels na-
turwissenschaftlicher Erkenntnisse nicht bestimmt werden.”” Auf
Grund der Vielzahl der Drogen und ihrer verschiedenen Wirkungs-
weisen sind wissenschaftlich konsensfihige Grenzwerte fiir eine abso-
lute Fahrunsicherheit auch in naher Zukunft nicht zu erwarten. Sollten
zukiinftig Grenzwerte durch die Rechtsprechung als Akt der richterli-

chen Rechtsfortbildung festgestellt werden, so unterliegen sie nicht

% Vgl. Méller, 2005 S. 313 ff.
% Berr, et al., 2007 S. 38 ff, Rn 149 ff.
7 Vgl. Bénke, 2008 S. Sup 30.
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ausschlieBlich naturwissenschaftlichen Erkenntnissen, sondern insbe-
sondere auch normativen Betrachtungen.” Ob es zukiinftig allgemei-
ne, vom individuellen Nachweis toxisch bedingter Fahruntiichtigkeit

unabhiingige ,,strafbegriindende Grenzwerte*”’

geben wird, bleibt ab-
zuwarten. Diesbeziiglich rief Generalbundesanwalt a. D. Nehm un-
langst auf: ,,Statt sich der vergeblichen und nicht zielfithrenden Suche
nach Drogengrenzwerten in § 316 StGB hinzugeben, sollten sich die
Naturwissenschaften vordringlich der Erforschung drogenbedingter
korperlicher Phinomene widmen, die, wie zum Beispiel die Pupillen-

. . . .. g . <100
starre, eine Ungeeignetheit des Fahrzeugfiihrers indizieren.*

¢) Relative Fahrunsicherheit

Da es wie oben dargestellt bisher keine anerkannten Gefahrengrenz-
werte fiir eine absolute Fahrunsicherheit nach Drogenkonsum gibt,
rechtfertigt der Nachweis von Drogen im Blut eines Kraftfahrzeugfiih-
rers fiir sich alleine bislang noch keine Annahme der Fahrunsicherheit,
selbst dann nicht, wenn die Wirkstoffkonzentration exorbitant hoch
wire. Vielmehr setzt die relative Fahrunsicherheit neben einem positi-
ven Drogenbefund die Feststellung weiterer Beweisanzeichen voraus.
Als Beweisanzeichen (Ausfallerscheinungen) relativer Fahrunsicher-
heit kommen nicht nur Fahrweisen bzw. Fahrfehler, sondern auch das
Verhalten des Kraftfahrzeugfiihrers in der Anhaltesituation in Be-

tracht.

Drogen bewirken fiir den Konsumenten eine kaum abschitzbare Be-
eintrichtigung des Sehapparats, des Gleichgewichtsorgans, des Reak-
tionsvermogens bzw. der Aufmerksamkeit, der Selbsteinschitzung,
ebenso kommt es zu einer Erhdhung der Risikobereitschaft und einer
Enthemmung mit einer Steigerung der motorischen Aktivitit.'”' Bei
den Ausfallerscheinungen handelt es sich jedoch nicht um einen Aus-

oder Wegfall einer kognitiven oder korperlichen Funktion, sondern

% Vgl. Maatz, 2008 S. Sup 32.

% Maatz, 2008 S. Sup 33.

1% Nehm, 2008 S. 4.

%" vgl. Wollersen, et al., 2008 S. 89.
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vielmehr nur um eine qualitative Verschiebung einer normalen, zu

erwarteten Reaktion in Richtung Destrukturierung.'®*

Als solche Ausfallerscheinungen kommen insbesondere in Betracht:
Eine auffillige, regelwidrige oder besonders sorglose und leichtsinni-
ge Fahrweise, ein unbesonnenes Benehmen bei Polizeikontrollen, aber
auch ein sonstiges Verhalten, das rauschbedingte Enthemmung und
Kritiklosigkeit erkennen lidsst sowie Beeintrichtigungen der Korper-
beherrschung wie z. B. Stolpern und Schwanken beim Gehen.'” Wei-
tere Beweisanzeichen nach dem Anhalten konnen (auch) eine starke
Benommenheit, ein apathischer Eindruck, Miihe bei der Beantwortung
von Fragen, eine lallende, verwaschene Aussprache und ein leicht
unsicherer Gang sein, sofern sie auf den erheblichen Rauschmittel-
konsum zuriickzufiihren sind.'” Enthemmung und Kritiklosigkeit
konnen zu vollig unverniinftigen Entschliissen und Reaktionen sowie
zu Gedankenlosigkeit und Verwirrung solchen Ausmalles fiihren, dass
der Beschuldigte auch die Fihigkeit, ein Fahrzeug sicher zu fiihren,

verloren haben kann.'®

Damit kénnen personliche Ausfallerscheinun-
gen zu einer Fahrunsicherheit im Sinne des § 316 StGB fiihren, sofern
nachtriglich ein Bezug zur unmittelbaren Beeintrachtigung der Fahr-
eignung in der konkreten Verkehrssituation hergestellt werden

kann.'®

Bei Drogen gilt wie vom Alkohol bekannt, je hoher die festgestellte
Wirkstoffkonzentration im Blut, umso geringer sind die Anforderun-

gen an Art und AusmaB der drogenbedingten Ausfallerscheinungen.'”’

Es ist in erster Linie die Entscheidung des Tatrichters, ob bestimmte
Beweisanzeichen den Schluss einer drogenbedingten Fahrunsicherheit

zulassen.'”™ Der Tatrichter muss zu der Uberzeugung gelangen, der

192yl Méller, 2005 S. 299, Rn. 99.

19 yol. OLG Diisseldorf, Beschluss vom 02.05.1994 - 5 Ss 358/93.
1% yol. BGHSt 44, 219 ff.

193 yol. Hentschel, 2006 S. 89.

1% yo]. OLG Zweibriicken, BA 2003, S 321 ff.

197 vol. BGHSt 44, 219 ff.

1% v ol. Hentschel, 2006 S. 83.
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Kraftfahrzeugfiihrer hitte sich im niichternen Zustand anders verhal-

ten, als er es tatsidchlich getan hat.'”

Die Bewertung der festgestellten Beweisanzeichen ist in der
Rechtssprechung sehr unterschiedlich und individuell. Allgemeingiil-
tige Leistungsbeeintrachtigungen, welche Drogenwirkungen (Ausfall-
erscheinungen) zu einer Fahrunsicherheit fithren, bestehen bisher
nicht. Die inhaltliche Bestimmung der Fahruntiichtigkeit ("nicht in der
Lage, das Fahrzeug sicher zu fiithren") kann zwar nicht losgelost von
Erkenntnissen der Medizin und der Toxikologie getroffen werden; sie
unterliegt aber nicht allein rechts- bzw. verkehrsmedizinischer oder
auch toxikologischer Beurteilung, sondern ist eine Rechtsfrage, deren

normative Bewertung in erster Linie richterliche Aufgabe ist.''

Zwischen den Juristen und Toxikologen bestehen in manchen Fragen
Meinungsverschiedenheiten, aber auch Dissensen untereinander. So
wird beispielsweise seit Jahren innerhalb der juristischen und rechts-
medizinischen Fachwelt iiber die fehlende Hell-Dunkel-Adaption der
Pupillen als Ausfallerscheinung diskutiert. Hierzu hat Prof. Dr. med.
Wilske, Leiter des Instituts fiir Rechtsmedizin der Universitit des
Saarlandes, beim 3. europdischen Expertentreffen ,,Drogenerkennung

«lll

beim polizeilichen Einschreiten ausgefiihrt, dass eine lichtstarre

weite Pupille nachts auf Grund der hohen Blendgefahr verkehrsmedi-

zinisch eine Ausfallerscheinung darstellt.''?

Dieser Meinung folgte
u.a. das OLG Zweibriicken, welches feststellte, dass zwar bei der rela-
tiven Fahruntiichtigkeit weitere Beweisanzeichen in Form von Aus-
fallerscheinungen zur Feststellung der Fahruntiichtigkeit hinzukom-
men miissen, bei hohen Wirkstoffwerten (hier 13,3 ng/ml THC) aber

ein einzelnes weiteres Anzeichen geniigen kann. Ein solches Anzei-

chen sah das Gericht im Verhalten der Pupillen (Rebound-Effekt) des

19 BayOblG, NZV 88, 110.

9 BGHSt 44, 219 ff.

T Am 13. Nov. 2007 in Saarbriicken, unter der Federfithrung des Ministeriums fiir
Inneres und Sport des Saarlandes, der Landespolizeidirektion Saarland, der Univer-
sitit des Saarlandes - Institut fiir Rechtsmedizin - und des Bundes gegen Alkohol
und Drogen im Stralenverkehr e.V.

"2 vol. Wilske, 2007.
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Angeklagten beim Anleuchten.'”® Vor dem Hintergrund, dass diese
Meinungen zur Wertigkeit der fehlenden Lichtreaktion als alleiniges
Beweisanzeichen bisher nicht einheitlich vertreten wird, ist auch der
vorstehende Aufruf von Generalbundesanwalt a.D. Nehm zu sehen,
sich mehr auf die Erforschung und Begriindung von physiologischen

Austallerscheinungen zu konzentrieren.

2. §24alIIStVG

Bevor am 1. August 1998 der § 24a Il StVG eingefiihrt wurde, konn-
ten folgenlose Fahrten unter Drogeneinfluss nur nach der geltenden
Strafvorschrift des § 316 StGB verfolgt werden. Eine Verurteilung
bereitete jedoch damals wie heute hidufig Schwierigkeiten, da es
Grenzwerte fiir die absolute Fahrunsicherheit noch nicht gibt und der
Nachweis von Ausfallerscheinungen oder Fehlleistungen des Fahrers
mehr oder weniger vom Zufall abhingen."'* Aus diesem Grund wurde
das buBlgeldbewihrte abstrakte Gefdhrdungsdelikt des § 24a Il StVG
geschaffen. Danach handelt ordnungswidrig, wer ein Kraftfahrzeug im
Straenverkehr unter der Wirkung eines in der Anlage zu dieser Vor-
schrift genannten berauschenden Mittels fiihrt. Seit dem 14.06.2007
enthilt die abschlieBende Anlage zum § 24a II StVG die Substanzen
Cannabis (THC), Heroin/ Morphin, Kokain, Amphetamine, Metham-
phetamine und die drei Designeramphetamine (Ecstasy) MDMA,
MDE und MDA. Andere Ecstasy-Arten, LSD, Psilocybin/ Psilocin,
Kath, GHB oder Ketamin sind nicht enthalten. ''> Nach Satz zwei liegt
eine solche Wirkung vor, wenn eine der genannten Substanzen im
Blut nachgewiesen wird. Auf Grund der fortschreitenden analytischen
Moglichkeiten ist die Gleichsetzung der Wirkungszeit mit der Nach-
weiszeit und der daraus abgeleiteten absoluten Nullgrenze bei einem
Drogennachweis im Blut nicht mehr haltbar. Dies hat das Bundesver-
fassungsgericht in seinem Beschluss vom 21.12.2004 zur Forderung
einer verfassungskonformen Auslegung des Tatbestandes des

§ 24a 11 StVG veranlasst: ,,Festgestellt werden muss vielmehr eine

'3 OLG Zweibriicken, NZV 2005, 164 ff.
""" vol. Bonke, 1998 S. 394.
'3 peispielhafte, nicht abschlieBende Aufzihlung
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Konzentration, die es entsprechend dem Charakter der Vorschrift als
eines abstrakten Gefdhrdungsdelikts als moglich erscheinen lésst, dass
der untersuchte Kraftfahrer am Stralenverkehr teilgenommen hat,
obwohl seine Fahrtiichtigkeit eingeschrinkt war. Dies wird in der
Wissenschaft zum Teil erst bei einer Konzentration von {iber

11 117 L .
1'e angenommen.* " Damit ist das Bundesverfassungsgericht

I ng/m
den Empfehlungen der sogenannten Grenzwertkommission gefolgt.''®
Auch wenn das Bundesverfassungsgericht in seiner Entscheidung nur
eine Aussage zu Cannabis getroffen hat, wurden die anderen analyti-

° und

schen Grenzwerte der Grenzwertkommission von den Lindern'’
spitestens nach der Empfehlung des 44. Verkehrsgerichtstages120

2006 auch von den Gerichten iibernommen.

Wird die Substanz im Blut nachgewiesen, kommt es bei dem Ord-
nungswidrigkeitentatbestand auf die Feststellung weiterer Kriterien

nicht an.'*!

Dies erleichtert die Beweisfithrung gewaltig, da lediglich
eine positive Blutprobe geniigt und korperliche und situative Auffil-
ligkeiten bei der Verdachtsgewinnung nur zur Bestidrkung eines Ent-
schlusses zur Anordnung einer Blutprobe gemill § 81a StPO dienen.
Fahrerische und personliche Verhaltensauffilligkeiten miissen zur

weiteren Beweiswiirdigung nicht (ausfiihrlich) dokumentiert werden.

Der Gesetzgeber wollte mit der Einfiihrung des § 24a II StVG jedoch
kein vereinfachtes Verfahren schaffen und das Fahren unter Drogen
wegen der bekannten Grenzwertproblematik zur einfacheren Beweis-
barkeit auf eine einfachere Ordnungswidrigkeit herabstufen. Vielmehr
ging er davon aus, ,,dass bei den meisten Kraftfahrzeugfiihrern unter
dem Einfluss von Rauschmitteln auf Grund deren typischer Wir-

kungsweise Leistungseinbuflen auftreten, die das sichere Fiihren eines

"® Im vorliegenden Fall ging es nur um den Nachweis von THC (Cannabis).

"7 BVerfG, 1 BvR 2652 /03 vom 21.12.2004 Absatz Nr. 26.

18 Grenzwertkommission, 2002.

" In NRW beispielsweise durch RdErl. des IM NRW vom 01.02.2005-44.3-
2511/10, nachdem alle Ordnungswidrigkeitenverfahren einzustellen sind, sofern der
nachgewiesene Wirkstoff unterhalb der empfohlenen Werte liegt.

120 yol. Empfehlung des Arbeitskreis VI, 44. VGT 2006, S.10.

! BT-Dr 13/8979, S. 7.
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Kraftfahrzeuges in Frage stellen.“'”* Der BuBgeldvorschrift des
§ 24a 11 StVG war ausdriicklich als ,,Auffangtatbestand fiir die Straf-

vorschriften*!??

vorgesehen, also fiir die Fille, in denen die festge-
stellten Auffilligkeiten und Ausfallerscheinungen dem Gericht nicht
fiir die Annahme einer Fahrunsicherheit ausreichen. Damit sollte der
fiir diesen Fall unhaltbare Zustand einer sanktionslosen abstrakten

Gefdhrdung anderer Verkehrsteilnehmer aufgehoben werden.

Ein Verstofl gegen § 24a Il StVG fiihrt beim erstmaligen Verstof3 zu
vier Punkten im VZR, einer GeldbuB3e von 250 € und einem Monat

Fahrverbot.'**

IV. Fahrerlaubnis-Verordnung

GemiB § 3 I StVG hat die Fahrerlaubnisbehorde die Fahrerlaubnis zu
entziehen, wenn sich jemand als ungeeignet oder nicht befdhigt zum
Fiihren von Kraftfahrzeugen erwiesen hat. Nach § 46 FeV erweist sich
jemand insbesondere dann als ungeeignet, wenn Erkrankungen oder
Mingel nach den Anlagen 4, 5 oder 6 vorliegen. Gemil3 der Anlage 4
Nummer 9.1 zur FeV stellt der Konsum eines Bet'aiubungsmittels,125
auBler Cannabis, einen absoluten Eignungsmangel dar. Der einmalige
Konsum reicht aus.'*® RegelmiiBige Cannabiskonsumenten sind nach
Anlage 4 Nummer 9.2 ebenfalls ungeeignet. Wird Cannabis nur gele-
gentlich konsumiert, so fithren additiv die fehlende Trennung zwi-
schen Konsum und Fahren, der zusitzliche Gebrauch von Alkohol
oder anderer psychoaktiv wirkender Stoffe, Personlichkeitsstorungen
und Kontrollverlust zur Ungeeignetheit. Bei Eignungszweifeln kann
die Vorlage eines Drogenscreenings oder einer medizinisch-
psychologischen Untersuchung (MPU) angeordnet werden. Es

herrscht eine Beweisumkehr. Der Fahrerlaubnisinhaber muss seine

22 BT-Dr 13/3764, S. 5, Nr. 5.

12 BT-Dr 13/3764, S. 5, Nr. 7.

124 Beim 2. Mal zu 500 € und 3 Monaten Fahrverbot und beim 3. Mal zu 750 € und
ebenfalls 3 Monaten Fahrverbot (TBNR 424648, 424649, 424650). Diese Regelsétze
gelten bei fahrldssiger Begehung und gewohnlichen Tatumsténden (§ 3 III BKatV i.
V. m. Nr. 7.4.1 BKat-Owi).

'2 Im Sinne des BtMG.

126 Beschluss des OVG Miinster vom 6.3.2007 — 16 A 4487/04.
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Drogenfreiheit auf eigene Rechnung beweisen. Kommt er der Anord-
nung nicht fristgerecht nach, darf die Nichteignung angenommen und

die Fahrerlaubnis entzogen werden (§ 11 FeV).

Die Polizei hat geméll § 2 (12) StVG Informationen iiber Tatsachen,
die auf nicht nur voriibergehende Mingel hinsichtlich der Eignung
oder auf Miéngel hinsichtlich der Befidhigung einer Person zum Fiihren
von Kraftfahrzeugen schliefen lassen, den Fahrerlaubnisbehérden zu
iibermitteln, soweit dies fiir die Uberpriifung der Eignung oder Befi-
higung aus der Sicht der iibermittelnden Stelle erforderlich ist. Damit
hat die Polizei jeden Konsumenten einer anderen Droge aufler Canna-
bis und jeden Cannabiskonsumenten, sofern nicht schon beim Kontakt
lediglich einmaliger Konsum angenommen werden kann, der Fahrer-
laubnisbehorde zu melden. Diese priift in jedem Fall die verwaltungs-

rechtliche Fahrerlaubnisentziehung.

V. Bewertung

Wihrend gemill § 3 III StVG die Fahrerlaubnisbehorde bei einem
anhingigen Strafverfahren, bei dem eine Fahrerlaubnisentziehung
nach § 69 StGB in Betracht kommt, den zu Grunde liegenden Sach-
verhalt in einem eigenen Entziehungsverfahren nicht beriicksichtigen
darf, kann sie bei einem laufenden BuBgeldverfahren nach
§ 24a II StVG parallel titig werden und die Fahrerlaubnis auch schon
vor Abschluss des BuBlgeldverfahrens entziehen und damit einem

Fahrverbot zuvorkommen.

Es ist zu beobachten, dass unter Aushohlung des Legalitétsprinzips
auf die Einleitung eines Strafverfahrens und auf die damit verbundene
ausfithrliche Dokumentation verzichtet wird, um neben dem eingelei-
teten BuBgeldverfahren auf die Fahrerlaubnisbehdrde zu setzen. Da
die Fahrerlaubnisbehérde Kenntnis von dem Ergebnis der polizeili-
chen Blutprobe erhilt und in der Regel darauf ihr Entziehungsverfah-
ren begriindet, wire dieser Weg, wiirde man die Fahrerlaubnisentzie-
hung als Ziel sehen, ergebnisorientierter und fiir die Polizei mit weni-
ger Arbeit verbunden. Diese Rechtsansicht ist insbesondere bei den

Dienststellen und Bundesldndern zu vermuten, die Drogenfahrten fast
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ausschlieBlich als Ordnungswidrigkeiten verfolgen.'*’ Allerdings steht
dieser Verfahrensweise die Regelung des § 21 OWiG entgegen, der
beim Zusammenfall von Straftat und Ordnungswidrigkeit die Anwen-
dung des Strafgesetzes vorschreibt. Man wiirde damit auch die in
§ 3T StVG festgeschriebene richterliche Entscheidungsfreiheit und
die staatsanwaltschaftliche Verfahrenshoheit zur Priifung des An-
fangsverdachts einer Straftat unterlaufen. Die Entscheidungsgewalt
und damit der eigene Beweissicherungs- und Dokumentationsumfang

lage in diesen Féllen ausschlieBlich beim aufnehmenden Beamten.

Auch wenn Befiirworter dieser Praxis die unterschiedliche Ausrich-
tung des repressiven Strafrechts und des priventiven Gefahrenabwehr-
rechts (Fahrerlaubnisentziehung auf dem Verwaltungswege) betonen,
sollten die Bedenken von Prof. Dr. Dencker nicht unerwéhnt bleiben.
Bei seiner Eroffnungsrede zum 44. Verkehrsgerichtstag in Goslar
merkte er kritisch an, dass es einen Widerspruch darstelle, wenn der
Gesetzgeber fiir einen Versto3 gegen § 24a II StVG nur ein maximal
dreimonatiges Fahrverbot vorsehe, die auf demselben formalen und
materiellen Gesetz basierende niederrangige Rechtsverordnung aller-
dings auf Grund der Erméchtigung aus § 6 I Nr. 1 Buchstabe q StVG
in einer Tabelle einer Anlage eine grundsitzliche Ungeeignetheit un-
terstelle.'”® “Wire die geltende Rechtspraxis tatsichlich richtig, lige
es nahe, dass derjenige, der mit Drogen im Korper erwischt wird, not-
falls im Wege einer Selbstanzeige darauf dringt, mit einem Strafver-
fahren iiberzogen zu werden, damit der Strafrichter abschlieend fest-
stelle, es liege keine Straftat vor, die ihn ungeeignet zum Fiihren von
Kraftfahrzeugen erscheinen lasse.“'* Auch wenn die Kritik Denckers
die generelle Fahrerlaubnisentziehung nach einmaligem Konsum zum

Gegenstand hatte, attestiert sie insbesondere den Polizeibehorden, die

'*" In diesem Sinne gibt es derzeit zwischen den Lindern Abstimmungen, ob die
Polizei befugt werden soll, nach festgestellten Verstolen gem. § 24a Il StVG den
Fiihrerschein zur Vorbereitung der Einziehung durch die Verwaltungsbehorde vor
Ort sicherstellen zu kdnnen.

128 yol. Dencker, 2006; Ausdriicklich kritisiert er nur die Rechtsgrundlage und zwei-
felt nicht die Aussagen zur angenommenen generellen Ungeeignetheit von Drogen-
konsumenten an. Er fordert jedoch ein formales und materielles Gesetz, das nach
parlamentarischer Beratung zu Stande gekommen ist.

'’ Dencker, 2006 S. 20.
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zur Gefahrenabwehr die richterliche Kontrolle umgehen, eine iiber-

denkenswerte Auslegung des Rechtsstaaltsprinzips.130

Da in der Regel bei Verhaltensauffilligkeiten ohne Kenntnis der
Wirkstoffkonzentration eine Straftat nicht fehlerfrei ausgeschlossen
werden kann, hat die Staatsanwaltschaft {iber das Vorliegen eines aus-
reichenden Anfangsverdachts zu entscheiden. Deshalb ist bei Drogen-
fahrten die grundsitzliche Einleitung eines Strafverfahrens gem.
§ 316 StGB durch die Polizei beim Vorliegen nur eines geringen Be-
weisanzeichens der empfehlenswertere Weg, denn eine endgiiltige
Beurteilung ist erst mit Kenntnis der Wirkstoffkonzentration méglich.
Der erkennende Beamte kann die Wirkstoffmenge und den Grad der
Beeinflussung ebenso wenig vorhersagen wie der Blutprobenarzt.'!
Die bestehenden Vortestgerite lassen Schliisse iiber die zu erwarten-
den Wirkstoffkonzentrationen bisher nicht zu. Dieser Verfahrensweg
wiirde dem Willen des Gesetzgebers Rechnung tragen, der den
§ 24a 11 StVG lediglich als Auffangtatbestand eingefiihrt hat (s. o.).
An dem Straftatenanteil von 100 % in Hessen lésst sich diese Vorge-

hensweise deutlich ablesen. >

Eine Uberleitung des Strafverfahrens in
ein BuBgeldverfahren ist jederzeit moglich. Eine nachtrégliche ,,Ho-
her-Bewertung* als Straftat nur auf Grund hoher Wirkstoffkonzentra-
tionen ist problematisch, da bisher keine Grenzwerte vorhanden sind,
an denen sich die polizeiliche Sachbearbeitung orientieren konnte.
Das ,,Hochschreiben wire nur moglich, wenn im Nachhinein Fehler
in der Vorgangsbearbeitung (beispielsweise bei der Bewertung von
Auffilligkeiten) erkannt wurden. Denn auffillige Verhaltensweisen

sind entweder bereits von vorn herein vorhanden und begriinden den

Anfangsverdacht einer Straftat oder eben nicht. Eine gezielte nach-

B0 Mit dieser Anmerkung ist nur die Ablehnung der Priifung eines Anfangsver-
dachts einer Straftat zur schnelleren Fahrerlaubnisentziehung durch die Verwal-
tungsbehorde gemeint. Die generelle Uberpriifung von Drogenkonsumenten auf ihre
Geeignetheit zum Fiihren von Kraftfahrzeugen wird nicht angezweifelt.

1! Bei Cannabis wird eine dhnliche Gewdhnung und Kompensierung wie bei Alko-
holabhingigen beschrieben.

12 Wobei sich die Zahlen des Bundeslagebildes Drogen im StraBenverkehr auf die
polizeiliche Ausgangsstatistik beziehen und nicht auf das Ergebnis der Verfahrens-
ausgénge.
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tragliche Suche von Verhaltensauffilligkeiten bei hohen Wirkstoff-

konzentrationen ist ebenso fragwiirdig.

Da die BuBgeldstellen nicht fiir die Vorgangskontrolle der Polizei
zustiandig sind, werden die abgegebenen Vorginge selten neu bewer-
ten. Die vereinzelt praktizierte Weiterleitung von Ordnungswidrigkei-
tenverfahren an die zustidndige Staatsanwaltschaft zur Priifung eines
Anfangsverdachts einer Straftat gem. § 316 StGB bringt zumindest die
Justiz in die Lage, sich einen Uberblick zu verschaffen. Wie sollen
Erfahrungswerte entstehen, wenn die Entscheidungen iiber die Art der
Verfolgung in der untersten Hierarchieebene getroffen werden und
von der personlichen Motivation des aufnehmenden Beamten abhin-

gen?
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E. Anforderungen an die polizeiliche Dokumentation
(Experteninterviews in den Bereichen der

Rechtsmedizin und der Justiz)

Die Verdachtsgewinnung bei der Erkennung von Drogenfahrten ba-
siert regelméBig auf eingehenden Beobachtungen der Polizeibeamten.
Ziel der problemzentrierten Experteninterviews war die Erhebung der
Anforderungen von Rechtsmedizin und Staatsanwaltschaft an die Do-
kumentation dieser Beobachtungen. Das Ergebnis dient der Uberprii-
fung, ob die bisherige polizeiliche Dokumentation ihre Anforderungen
und ihr Informationsbediirfnis erfiillt. Sofern Optimierungsansitze fiir
die polizeiliche Dokumentation auszumachen sind, flieBen sie bei den
weiteren Themen und den Vorschlidgen zur Verbesserung der Qualitit

polizeilicher Arbeit mit ein.

I. Die Experteninterviews:

Hintergrund und Durchfiihrung

Auf Grund fehlender Gefahrengrenzwerte bei Drogen sind die Institu-
te fiir Rechtsmedizin fiir die Beurteilung der Drogenbeeinflussung -
ebenso wie die Staatsanwaltschaft fiir die Priifung eines Anfangsver-
dachts einer relativen Fahrunsicherheit im Sinne des § 316 StGB - auf
die Feststellungen der Polizei angewiesen. Beide Institutionen —
Rechtsmedizin und Staatsanwaltschaft - bendtigen also die polizeilich
festgestellten Verhaltensweisen und beobachteten Fahrfehler, um sich
in ihrem Sinne ein Bild von der Drogenbeeinflussung der Person ma-

chen zu konnen.

Zur inhaltlichen Qualitédt der derzeitigen Sachverhaltsdarstellungen zu
den erwarteten Dokumentationsinhalten und dem Stellenwert der poli-

zeilichen Feststellungen wurden vom Autor zwei problemzentrierte
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Experteninterviews'>® mit einem forensischen Toxikologen und einem

Amtsanwalt durchgefiihrt. 134

Der gerichtsmedizinische Experte hat in dem zur Frage stehenden
Themengebiet zahlreiche Aufsitze veroffentlicht und zum Beispiel
auch ein Buch iiber Verkehrsmedizin mit herausgegeben.'*> Am Insti-
tut fiir Rechtsmedizin der Universitit Bonn, fiir das er arbeitet, werden
unter Anderem die Blutproben des Polizeiprasidiums Dortmund unter-
sucht. Sofern entsprechende polizeiliche und drztliche Feststellungen
zur Verfiigung stehen, werden in den Gutachten des Instituts auch
Beurteilungen zum Grad der Beeinflussung und zum Vorliegen mog-

licher drogenbedingter Ausfallerscheinungen getroffen.

Der juristische Experte bearbeitet bei der Staatsanwaltschaft Miinster
unter Anderem die zur Anzeige kommenden Fahrten unter Drogenein-
fluss. Mit der Erstellung entsprechender forensischer Gutachten wird
in seinem Ortlichen Zustindigkeitsbereich das Institut fiir Rechtsmedi-
zin der Universititsklinik Miinster beauftragt. Sofern dem Miinstera-
ner Institut neben der Blutprobe nur unzureichende Sachverhaltsdar-
stellungen vorliegen, beinhalten diese Gutachten nur Aussagen zur
Wirkstoffkonzentration und einem anzunehmenden Beeinflussungs-
grad des beschuldigten Fahrers. In diesem Fall ist es Aufgabe der
Staatsanwaltschaft, mit Kenntnis des Gutachtens den vorliegenden
Sachverhalt in Bezug auf einen Anfangsverdacht einer Straftat zu prii-

fen.

Die Interviews wurden hinsichtlich ihrer Informationen beziiglich fol-

gender Themenbereiche ausgewertet:

= Beurteilung der derzeitigen polizeilichen Dokumentation

= Inhaltliche Erwartungen an eine polizeiliche Dokumentation sowie

" Witzels, 1982.

134 Der Autor dankt Herrn Prof. Dr. rer. nat. Frank MuB3hoff, Forensischer Toxiko-
loge GTFCh vom Institut fiir Rechtsmedizin der Universitit Bonn, und Herrn Frank
Krimer, Amtsanwalt bei der Staatsanwaltschaft Miinster fiir die Teilnahme an der
Befragung.

133 Madea, et al., 2007.
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= die Bedeutung der polizeilichen Dokumentation fiir die eigene

Arbeitspraxis

Das Interview mit dem Experten der Rechtsmedizin wurde auf
Wunsch des Experten in einem notizenunterstiitzten Gedédchtnisproto-
koll festgehalten. Als Leitfaden und Protokoll des Interviews diente
das beim Interview vorliegende, vom Experten mit herausgegebene
Buch ,,Verkehrsmedizin“.136 Insofern wurden im Gedichtnisprotokoll
auf Wiederholungen aus dem Buch verzichtet. Das Gespriachsproto-

koll liegt dieser Arbeit als Anlage 3 bei.

Das Interview mit dem Experten der Staatsanwaltschaft wurde auf
Tonband aufgenommen und transkribiert. Es ist als Anlage 4 beige-

fligt.

Da der Informationsanspruch der Rechtsmedizin dem der Staatanwalt-
schaft dhnlich ist, wurden in der Interviewauswertung die Kernaussa-
gen der einzelnen Interviews herausgeschrieben und zusammenge-
fiihrt. Unterschiedliche Anspriiche beider Institutionen werden an ent-

sprechender Stelle vermerkt.

Als Lehrender in der Fortbildung beim LAFP im Bereich der Drogen-
erkennung im Straenverkehr besitzt der Autor innerhalb der Polizei
ebenfalls einen Expertenstatus, der bei den gefiihrten Interviews und

den nachfolgenden Ausfiihrungen mit eingeflossen ist.

Die Erkenntnisse der Interviews flossen ebenfalls in die Aktenanalyse
und die polizeiliche Verdachtsgewinnung ein. Ein Entwurf des mit
dieser Arbeit vorgelegten iiberarbeiteten Protokollbogens wurde mit

beiden Interviewpartnern besprochen und von ihnen befiirwortet.

II. Die Beurteilung der derzeitigen Dokumentationen

Beide Experten geben in ihren Interviews an, dass die Darstellungen
der polizeilichen Feststellungen starken qualitativen Schwankungen
unterliegen. Das wichtige Verhalten der kontrollierten Personen werde

in vielen Fillen nur ungeniigend beschrieben und wenn dann héufig

136 Madea, et al., 2007.

46



nur mit floskelhaften Ausdriicken. Im Protokollbogen angekreuzte
oder im Text schlagwortartig genannte Feststellungen wiirden hiufig
nicht mit Hilfe von zugrunde liegenden Beobachtungen erldutert. Um-

fangreiche Situationsbeschreibungen seien sehr selten.

Der Experte der Staatsanwaltschaft hat eigenen Angaben zufolge den
Protokollbogen bisher noch von keiner Polizeidienststelle erhalten. In
der Gerichtsmedizin werden dagegen die Erfahrungen gemacht, dass
die Protokollbogen oft nur unzureichend an die Institute fiir
Rechtsmedizin iibersandt werden. So gibt der Experte der Rechtsme-
dizin an, dass unter den verschiedenen Behorden auffillige Unter-
schiede bestdnden. Einige Behorden wiirden den Protokollbogen zu-
sammen mit dem erlduternden Sachverhalt iibersenden, andere schick-
ten nur den Protokollbogen und wieder andere wiirden nur das Blut
und den irztlichen Bericht, aber keinen Protokollbogen iibersenden.
Die Angaben des Bonner Experten werden vom Institut fiir

Rechtsmedizin des Universititsklinikums Miinster bestitigt.'*’

Auf Grund fehlender Protokollbogen und Sachverhalte konnten hiufig
keine Verhaltensauffilligkeiten bei der Beurteilung der Drogenbeein-
flussung beriicksichtigt und deshalb nur vorldufige Gutachtenaussagen
getroffen werden. Daher wiirden diese Gutachten mit dem Hinweis
auf fehlende Sachverhaltskenntnisse (z. B. iiber den Polizeibericht,

etc.) ausdriicklich unter Vorbehalt erstellt.

Reaktionen auf die rechtsmedizinischen Einwinde seien allerdings
sehr selten. Demgegeniiber nutzt die Staatsanwaltschaft ihre Befugnis-
se, die aufnehmenden Beamten schriftlich um Stellungnahme zu bit-
ten. Allerdings erhalte auch dieser Experte nach eigenen Aussagen nur

in seltenen Fillen weiterfithrende Konkretisierungen.

137 Persénliches Telefonat mit Frau Dr. rer. nat. Kohler am 26.09.2008.
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III. Inhaltliche Erwartungen an die polizeiliche Dokumen-

tation

Die Entscheidung, ob bestimmte Beweisanzeichen den Schluss auf
eine Fahrunsicherheit zulassen, ist in erster Linie Sache des Tatrich-
ters. Er muss in die Lage gebracht werden, die Gesamtleistungsfahig-
keit des Fahrzeugfiihrers bewerten zu konnen. Dabei muss er auch
solche Umstidnde mitberiicksichtigen, die erst im Zusammenwirken
mit anderen zu der Uberzeugung fithren konnen, der Kraftfahrzeug-
fiihrer sei fahrunsicher gewesen.'*® Der gutachterlich beratende Sach-
verstandige (in NRW sind dies i. d. R. die Institute fiir Rechtsmedizin)
hat die Aufgabe, den Grad der Drogenbeeinflussung zu beurteilen und
dabei das beobachtete Verhalten mit der Wirkungsweise und der Kon-
zentrationshohen der festgestellten Drogen in Beziehung zu setzen.
Beurteilungen sind jedoch nur méglich, wenn dieses Verhalten auch

nachvollziehbar erhoben und dokumentiert wurde.

1. Polizeiliche Dokumentation mit Beobachtungen auffilliger

Fahrweisen

Der Experte der Staatsanwaltschaft weist zu Beginn darauf hin, dass
Fehlverhalten im Verkehr und Verkehrsunfille in der deutlich {iiber-
wiegenden Anzahl durch unbeeinflusste Verkehrsteilnehmer begangen
bzw. verursacht werden. Daher sage der blofe Versto} fiir sich zu-
nichst wenig aus. Der Wahrscheinlichkeit, dass der Verstof3 typisch
fiir eine Alkohol- oder Drogenbeeinflussung sei, komme hochstens
eine Indizwirkung zu. Nur das Fahren in Schlangenlinien werde ein-
deutig als rauschmittelbedingte Fehlleistung gewertet, allerdings in
Abhingigkeit von der Referenzstrecke sowie der Anzahl und Weite
der Schlenker. Oftmals wichtiger als der eigentliche Fahrfehler sei, so
der Experte der Staatsanwaltschaft, dass die situative Fehlleistung
rauschmittelbedingt sein miisse. Das bedeute, der eigentliche Fahrfeh-
ler reiche einzeln betrachtet zur Annahme einer relativen Fahrun-

sicherheit hiufig nicht aus. Der Fahrfehler miisse vielmehr in Verbin-

8 yal. OLG Koln, DAR 73, 21.
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dung zum zeitnah beobachteten Verhalten stehen, welches wiederum
drogenbedingt und zumindest mit ursdchlich fiir die Fahrauffilligkeit
sein miisse. Neben der beschriebenen auffilligen Fahrweise sei es
daher genauso wichtig, manchmal sogar wichtiger, das Verhalten des
Fahrzeugfiihrers nach diesem Fehlverhalten zu erfassen und zu doku-
mentieren, da dieses letztendlich einen Riickschluss auf die Wahr-
nehmungs- und Reaktionsfahigkeit innerhalb des Fahrvorgangs zulas-
sen wiirde. Andererseits miissten auch spitere konkurrierende Einlas-
sungen bedacht und mogliche Ursachen fiir die Auffélligkeiten erfragt
und dokumentiert werden (eine heruntergefallene CD erklirt einen
Schlenker, aber nicht mehrere auf lingerer Strecke, dhnliches gilt fiir

Witterung wie Seitenwind, etc.).

Unter Bezugnahme auf die Teilnahme am StraBenverkehr weist der
Experte der Rechtsmedizin darauf hin, dass dariiber hinaus die dro-
genbedingte Einschriankung der distributiven (geteilten) Aufmerksam-
keit eine grofle Rolle spiele. Distributive Aufmerksamkeit bedeute,
dass ein Fahrzeugfiihrer normalerweise in der Lage sei, alle wichtigen
Handgriffe und Entscheidungen'® beim Autofahren unbewusst durch-
zufiihren, sich dabei zu unterhalten oder Musik zu horen und bei An-
derung der Umwelteinfliisse jederzeit, ebenfalls unbewusst, zusitzlich
Leistungsreserven abzurufen. Unter Drogeneinfluss sei dieser ,,Auto-
matismus‘ zum Teil beeintrichtigt, so dass der fehlerfreie Ablauf von
Informationsaufnahme, von Entscheidungen (Reaktionsvermogen)
durch Ablenkungen wie dem gleichzeitigen Unterhalten in Abhéngig-
keit mit der Umwelt nicht mehr kompensiert werden konne (ggf. fah-
ren wie ein Anfinger). Vor diesem Hintergrund erhalte die Aussage
,Ich war abgelenkt” nach einem Fahrfehler und einem eingerdumten
bzw. nachgewiesenen Drogenkonsum eine ganz andere Bedeutung.
Bei der Beurteilung des Fahrverhaltens komme es, so der Experte wei-
ter, damit nicht auf ein herausragendes Fehlverhalten an, sondern auf
die Gesamtleistungsfdahigkeit und damit auf die Summe aller auffilli-

gen Fahrmanover an. Dazu zédhlen beispielsweise: falsches Anfahren

1395, Regelkreismodel Kapitel D II.
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an einer Ampel, unmotivierte oder kurzfristig sehr knappe Fahrstrei-
fenwechsel, fehlende Entscheidungsfihigkeit beim Anhalten, Unver-
mogen, die FahrzeugmaBe abzuschitzen oder {iberfliissige Aus-
weichmandver auf Grund von Bewegungen am Straenrand etc. Da-
mit konne auch die Summe von Leistungsdefiziten, sofern sie rausch-
mittelbedingt sind, so schwerwiegend sein, dass sie ebenfalls zur An-

nahme einer relativen Fahrunsicherheit fithrten.

2. Polizeiliche Dokumentation ohne Beobachtungen auffilliger

Fahrweisen

Auch wenn keine Fahrfehler beobachtet wurden, kann das Verhalten
des Fahrzeugfiihrers in der Kontrollsituation fiir die Annahme einer
relativen Fahrunsicherheit ausreichen, denn der Grad der Drogenbe-
einflussung ergibt sich aus der defizitiren Leistungsfihigkeit des
Fahrzeugfiihrers, sofern nachtriglich ein Bezug zur unmittelbaren
Beeintriachtigung der Fahreignung in der konkreten Verkehrssituation
hergestellt werden kann.'** Weil es bei Drogen an einem objektivier-
baren Zusammenhang zwischen der Wirkstoffkonzentration im Blut
und der individuellen Beeintriachtigung fehle, so der Experte der
Rechtsmedizin, miissten im Einzelfall bei der Begutachtung die komp-
lexen Zusammenhinge korperlicher, seelischer, kognitiver und um-
weltbezogener Faktoren beachtet werden. Deshalb sei es Aufgabe des
Polizeibeamten, die Person von Anfang an genau zu beobachten und
alle auffélligen Verhaltensweisen zu registrieren und zu dokumentie-
ren. Wie bei den Fahrfehlern, erginzt der Experte der Staatsanwalt-
schaft, komme es - dhnlich einem Puzzlespiel - auf die Gesamtlei-
stungsfahigkeit an: Kann der Fahrzeugfiihrer die an ihn gestellten An-
forderungen141 erfiilllen oder sind Defizite im Verhalten, der Motorik,
der Reaktionsfdhigkeit oder des Bewusstseins erkennbar? Bei der spa-
teren Beurteilung des Grades der Drogenbeeinflussung seien auch
konkrete Beobachtungen drogenbedingter Auffilligkeiten an der Per-

son wichtig. Alle untypischen Verhaltensweisen wie beispielsweise

10y gol. OLG Zweibriicken, BA 2003, S 321 ff.
1 Beispiel Regelkreismodel, s. Kapitel D II.

50



Manien (wiederkehrende Bewegungen), starker Rededrang, trockener
Mund, Gesichtszuckungen, fehlendes Kéilteempfinden, hektische Be-
wegungen, leichte Ablenkbarkeit durch AuBlenreize in der Kontrollsi-
tuation oder ,,Tunnelblick* konnten die Beurteilung erleichtern. Das
bedeute, so der Experte der Rechtsmedizin, im Gegensatz zu kurzen
Sachverhaltsschilderungen im Einzelfall eine umfassende ,,Prosadar-

stellung* der Verhaltensbeobachtungen.

Die polizeiliche Verdachtsgewinnung diirfe sich deshalb nicht nur auf
den eingerdumten Drogenkonsum beziehen. Hierbei weist der rechts-
medizinische Experte ausdriicklich auf den Umstand hin, dass die
Verdachtsgewinnung immer auch mit der Beweissicherung zusam-
menfalle. Neben dem eingerdumten Konsum sollten Leistungseinbu-
Ben erkannt oder ausgeschlossen werden. Hierzu stehen einige be-
kannte Verdachtsparameter und Testmoglichkeiten zur Verfiigung, die
konsequent abgefragt und angewandt werden sollten (z. B. unterbre-

chende Fragen, Romberg-Test, etc.142).

Fiir die Dokumentation des Verhaltens durch Polizeibeamte wurde der
Protokollbogen ,,Ergénzende polizeiliche Feststellungen zum Ver-

dacht auf Drogenkonsum“143

geschaffen. Die dort abgefragten Beo-
bachtungen und Zustandsbilder sind groBten Teils den Ausfallerschei-
nungen in Sinne einer relativen Fahrunsicherheit zuzuordnen.'** Die-
ser Umstand ist nach Ansicht des Autors vielfach unbekannt, so dass
Austallerscheinungen vermerkt werden, ohne dass der Anfangsver-

dacht einer Straftat erkannt wird.

IV. Diskussion:
Fehlende Hell-Dunkel-Adaption als Ausfallerscheinung
Wie bereits vorne erwihnt, besteht in der juristischen und rechtmedi-

zinischen Fachwelt eine Diskussion zur verkehrsmedizinischen Frage,

ob eine fehlende Hell-Dunkel-Adaption der Pupillen zur Nachtzeit

12 yol. MuBhoff, et al., 2007a S. 166 ff.
3 Anlage 1.
1 val. Méller, 2005 S. 302, Rn 103.
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eine Ausfallerscheinung sei, die das sichere Fiihren eines Fahrzeuges
ausschlieen konne. Da es insbesondere auch fiir die polizeiliche Be-
weissicherung von Bedeutung ist, wurden die beiden Experten hierzu

konkret befragt.

Wihrend der gerichtsmedizinische Experte die fehlende Hell-Dunkel-
Adaption der Pupillen zur Nachtzeit nur in Verbindung mit einem
konkreten Fahrverhalten als Ausfallerscheinung ansieht, ldsst sich fiir
den Experten der Staatsanwaltschaft darauf zumindest ein Anfangs-
verdacht einer Straftat stiitzen, der im weiteren Verfahren nach Kenn-
tnis aller Feststellungen, insbesondere der Gutachten, endgiiltig zu

bewerten ist.

V. Bedeutung der polizeilichen Feststellungen

Beide Experten geben vor dem Hintergrund des Drei-Séulen-
Modells'* an, dass fiir sie die polizeilichen vorfallsnahen Feststellun-
gen im iiberwiegenden Malle von entscheidenderer Bedeutung seien
als die Feststellungen der Blutprobenirzte. Diese untersuchten den
Probanden i. d. R. erst eine Stunde nach dem Vorfall."*® Der Experte
der Rechtsmedizin fiihrt aus, dass auf Grund der Zeit zwischen dem
Vorfall und der arztlichen Beurteilung eine Kompensation der Symp-
tome bzw. eine Erniichterung durch die Ereignisse zu erwarten sei.
Bei einem sich schnell dndernden Wirkungsspektrum der Substanz
(wie zum Beispiel bei Cannabis) oder auch beim Zusammenspiel
mehrerer Substanzen konne sich das Erscheinungsbild deutlich geén-
dert haben. Dieser Hintergrund sei auch bei der Beurteilung der im
deutlichen Abstand zum Vorfall datierten Wirkstoffkonzentration zu

beachten.

Allerdings konnen auch ausschlieBlich éarztliche Feststellungen zu
einer relativen Fahruntiichtigkeit fithren. Nach den Kriterien ,,FPAT*

zur Feststellung der relativen Fahruntiichtigkeit nach Kauert (2000)

'3 Die drei Siulen eines Gutachtens sind die polizeilichen Feststellungen, die érztli-
che Feststellungen und das toxikologisches Ergebnis

'4¢ Bei den im Rahmen der Aktenanalyse untersuchten Fillen fand diese sogar ein-
mal drei Stunden und einmal elf Stunden danach statt.
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sprechen (bei positivem Drogennachweis) erkannte Fahrauffilligkei-
ten zusammen mit polizeilichen Beobachtungen und einem positiven
arztlichen Befund ebenso fiir eine Fahruntiichtigkeit wie Fahrauffil-
ligkeiten, die nur in Verbindung mit polizeilichen Beobachtungen
gemacht wurden. Gleiches gilt fiir polizeiliche Beobachtungen nur mit
einem drztlichen Befund oder auch ein arztlicher Befund alleine, so-
fern motorische, vegetative und psychische Auffilligkeiten beste-

hen.'¥’

Aus diesem Grund haben die polizeilichen Feststellungen ho-
hen Stellenwert bei der Beurteilung der Person im Hinblick auf die
spateren Folgen: ,,Diese Relevanz setzt deshalb ein hohes Mal} an Zu-
verldssigkeit der Beurteiler und ihrer Fihigkeit zu einer verzerrungs-
freien Beobachtung voraus.“'*® Daher ist insbesondere die nachvoll-

ziehbare Beschreibung der Beobachtungen erforderlich.'*

VI. Zusammenfassung

Fiir Toxikologen und Staatsanwilte ist von entscheidender Bedeutung,
dass die tatsidchlichen Feststellungen niedergeschrieben und nicht ver-
klausuliert werden. Alle Schlagworte in den Texten oder angekreuzten
Felder im Protokollbogen miissen mit Leben gefiillt werden. Was
wurde gesehen, um beispielsweise einen schleppenden Gang oder ein
stumpfes Verhalten anzunehmen? Dabei zédhlen nicht nur Ausfaller-
scheinungen, sondern alle Verhaltensauffilligkeiten, die in der Kont-
rollsituation als unnormal empfunden wurden (z. B. Manien). Dadurch
konnen Sachverhaltsschilderungen zwar den Anschein von Prosa er-
wecken, jedoch entsprechen die Ausfithrungen den Anforderungen des
BGH, der die Beriicksichtigung des individuellen Leistungsbildes for-
dert, das vorfallsnah nahezu ausschlieBlich durch die polizeiliche Do-

kumentation festgehalten wird.

7 ygl. Kauert, 2000.

%S Strohbeck-Kiihner, et al., 2005 S. 176.

9 Uber eine Zertifizierung erlernter medizinischer Testverfahren nach einer Lehr-
gangsteilnahme zum Nachweis der sicheren Durchfithrung zur Vorlage bei Gericht
wire nachzudenken, sofern die Gerichte die polizeilichen Beweismittel in der bishe-
rigen Praxis anzweifeln sollten. Dies ist allerdings nicht Gegenstand dieser Arbeit.
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F.  Polizeiliche Beweissicherung und Sachbearbeitung

(Datenauswertung mittels Aktenanalyse)

I. Vorhandene Aktenlage

Seit der Neuorganisation der Polizei NRW zum 01.01.2007 unterliegt
die Autobahnpolizei im Regierungsbezirk Arnsberg der Zustindigkeit
der Direktion Verkehr des Polizeipriasidiums Dortmund. Alle Drogen-
fahrten im Zusténdigkeitsbereich der Autobahnpolizei Dortmund wer-
den im Verkehrskommissariat 22 der Verkehrsinspektion 2 bearbeitet.
Auf Grund dieser organisatorischen Umstellung war eine empirische
Auswertung des Kalenderjahres 2007 nicht moglich.'”® Die Aktenana-
lyse umfasst daher alle erkannten Drogenfahrten im Zeitraum vom
01.05.2007 bis 31.05.2008 im Zustdndigkeitsbereich der Autobahnpo-

lizei Dortmund.'!

Im zustdndigen Kommissariat wird seit der Neuorganisation kein ei-
genes Vorgangstagebuch/ Blutprobenbuch mehr gefiihrt, aus dem die
bearbeiten VerkehrsverstoBle deliktspezifisch gefiltert werden konnen.
Daher war es zunichst notwendig, bei der zentralen Blutprobenstelle
des Polizeipriasidiums Dortmund die Tatdaten, Tatzeiten und Namen
der Betroffenen/ Beschuldigten aller von der Verkehrsinspektion 2
bearbeiteten Drogenblutproben zu ermitteln, um diese gezielt in der

Aktenhaltung des Verkehrskommissariats suchen zu konnen.

Im betroffenen Zeitraum vom 01.05.2007 bis 31.05.2008 wurden von
der Autobahnpolizei Dortmund insgesamt 292 Blutprobenuntersu-
chungen in Auftrag gegeben. Bei 64 Verkehrsteilnehmern bestand der

Verdacht, unter Einfluss anderer berauschender Mittel aufler Alkohol

0 Die Zustindigkeit fiir die Autobahnpolizei im Regierungsbezirk Arnsberg wurde,
wie bereits erwihnt, zwar zum 01.01.2007 von der Bezirksregierung an die Kreispo-
lizeibehorde Dortmund iibertragen. Die Zusammenlegung der Verkehrskommissa-
riate der API Siid und der API Nord sowie die Anzeigensachbearbeitung des zentra-
len Verkehrsdienstes des PP Dortmund erfolgte am 18.04.2007. Nach Regelung
ablauforganisatorischer Hemmnisse besteht eine einheitliche Aktenfithrung erst seit
dem 01.08.2007.

131 Zur Erhohung der eher geringen Fallzahlen wurde der Auswertezeitraum fiir die
Aktenanalyse auf 13 Monate ausgeweitet.
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ein Kraftfahrzeug gefiihrt zu haben. In zwolf dieser Blutproben konnte
das Institut fiir Rechtsmedizin der Universitit Bonn keine berauschen-
den Substanzen feststellen,152 so dass fiir die weitere Auswertung
prinzipiell 52 Verfahren zur Verfiigung standen. Von diesen 52 an-
geordneten Blutproben wurden nach den Eintrdagen der zentralen Blut-
probenstelle sechs Blutproben nach Verkehrsunfillen und 46 nach

folgenlosen Drogenfahrten entnommen.

Bei der zentralen Blutprobenstelle war allerdings nicht eruierbar, in-
wiefern es sich bei den folgenlosen Drogenfahrten um Verfahren ge-
mil § 24a Il StVG oder § 316 StGB handelte, so dass Tatdaten in
Verbindung mit den Namen der Betroffenen/ Beschuldigten in ge-
trennten Archiven (einerseits in den Ordnungswidrigkeitenanzeigen,
andererseits in den Verkehrsvergehensanzeigen) gesucht werden
mussten. Insgesamt konnten von den 46 angegebenen Verfahren nach
folgenlosen Drogenfahrten sechs Vorgédnge im Archiv nicht aufgefun-

den werden.'>

Bei den letztendlich somit zur Verfiigung stehenden Akten der 40 fol-
genlosen Drogenfahrten leiteten die aufnehmenden Beamten in 30
Fillen ein Ordnungswidrigkeitenverfahren gemifl § 24a II StVG, in
neun Féllen ein Strafverfahren geméfl § 316 StGB und in einem Fall
ein Strafverfahren gemif}l § 315¢ I Nr.1a StGB ein. Damit betrigt der
Anteil der Straftaten bei den folgenlosen Drogenfahrten 25 %. In acht
Fillen wurde die Ordnungswidrigkeit in Tateinheit mit einer anderen
Straftat aufgenommen [in der Regel mit Verstolen gegen § 29 BIMG
(Besitz) oder § 21 StVG (Fahren ohne Fahrerlaubnis)].

Von den sechs Verkehrsunfillen wurde laut Aktenlage die Blutprobe

in einem Fall nicht mehr auf berauschende Mittel ausgewertet. Insge-

2 Von den zwolf Verfahren, bei denen laut Auswertung das Blutprobenergebnis
negativ verlief oder unterhalb der analytischen Grenzwerte ausfiel, konnten lediglich
sechs eingestellte Ordnungswidrigkeitenverfahren eingesehen/ aufgefunden werden
(s. auch FuBinote 150).

'3 In einem Fall wurde in der Strafanzeige auf eine gesonderte Ordnungswidrigkei-
tenanzeige (§ 24a Il StVG) verwiesen, konnte dort aber nicht aufgefunden werden.
In den anderen fiinf Fillen war moglicherweise entweder die Zuordnung falsch
gewihlt (Strafanzeige/ Owi/ Unfall) oder die abgeschlossenen Fille waren falsch
abgelegt. Das Fehlen konnte vor Ort nicht geklidrt werden. Aus Effizienzgriinden
erfolgte keine weitere gezielte Suche (s. auch Funote 150).
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samt standen damit 45 erkannte Fahrten unter berauschenden Mitteln

zur Auswertung zur Verfiigung.

II. Kriterien der Aktenanalyse

Die Akten wurden zunéchst auf die dokumentierte Verdachtsgewin-
nung und Beweissicherung tiberpriift. Hierbei wurde hauptsichlich auf
die Bewertung der Drogenfahrt als Ordnungswidrigkeit geachtet. Zum
Einen war von Interesse, ob von den erkennenden Beamten bei der
Vorgangserstellung der fiir das Verfahren vorgegebene und erforderli-
che Protokollbogen ,.erginzende polizeiliche Feststellungen zum Ver-
dacht auf Drogenkonsum* ausgefiillt wurde. Da im Rahmen der Beur-
teilung des Grades der Drogenbeeinflussung und Leistungsbeeintridch-
tigung nicht nur die ermittelte Wirkstoffkonzentration im Blut, son-
dern insbesondere, neben moglichen Fahrfehlern, das Verhalten der
Person zum Zeitpunkt der Kontrolle von immenser Bedeutung ist,
wurde in einem zweiten Schritt die Darstellungstiefe im eigentlichen
Anzeigentext betrachtet. (Wie) Wird die Verdachtsgewinnung, die zur
Anordnung einer Blutprobe fiihrte, dargestellt, wird das Verhalten der
Person nachvollziehbar beschrieben und werden die im Protokollbo-

gen angekreuzten Feststellungen im Anzeigentext ergdnzend erldutert?

Im Anschluss wurde iiberpriift, ob der Rechtsmedizin alle erforderli-
chen Unterlagen iibersandt wurden und ob das Ergebnis des rechtsme-
dizinischen Gutachtens Auswirkungen auf die polizeiliche Sachbear-
beitung hatte. Die Gutachten des Instituts fiir Rechtsmedizin der Uni-

versitit Bonn haben 1. d. R. den Aufbau:

= polizeilicher Tatverdacht,

= ergidnzende polizeiliche Feststellungen,
= drztlicher Bericht,

= toxikologischer Befund,

= Beurteilung.

Sofern im Gutachten lediglich der Tatvorwurf ,,Fiihren eines Fahrzeu-
ges unter Einfluss berauschender Mittel* mit dem Hinweis ,,weitere

Informationen lagen uns nicht vor* aufgefiihrt war, konnte davon aus-
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gegangen werden, dass der Protokollbogen ,.erginzende polizeiliche
Feststellungen zum Verdacht auf Drogenkonsum® nicht vorgelegen
hat. Andernfalls wiéren die polizeilichen Feststellungen im Text nach
dem Tatvorwurf wiederholt worden. Sind Feststellungen aufgefiihrt,
die lediglich den Ankreuzfeldern des Protokollbogens entsprechen, ist
von einer Unkenntnis des polizeilichen Anzeigentextes auszugehen,
da ansonsten auch hier Konkretisierungen aufgenommen worden wé-

ren.

Im Nachgang zur rechtsmedizinischen Begutachtung war von Interes-
se, ob die Ergebnisse der Gutachten der polizeilichen Sachbearbeitung
nur als Bestitigungsanalyse des Anfangsverdachts dienten (Drogen-
fahrt) oder ob eine inhaltliche Priifung und in Einzelfillen auch eine
Neubewertung des zugrunde liegenden Sachverhalts bzw. Delikts
(Straftat oder Ordnungswidrigkeit) stattfand. Fiihrt also eine mogliche
Aussage zu einer vorliegenden Fahrunsicherheit im Gutachten bei
einer zundchst als Ordnungswidrigkeit eingestuften Drogenfahrt zu
einer Abgabe an die Staatsanwaltschaft oder bleiben diese Aussagen
im Gutachten unbeachtet? Wie werden Gutachten bewertet, bei denen
das Institut fiir Rechtsmedizin unter Verweis auf fehlende Angaben
zum Sachverhalt oder zu den vorfallsnahen polizeilichen Feststellun-

gen nur eine vorldaufige Beurteilung trifft?

In den Statistiken der Gerichte und der Staatsanwaltschaft wird nicht
zwischen Fahrten unter Alkohol- oder Drogeneinfluss unterschieden,
somit ist die juristische Erledigung von Drogenfahrten statistisch nicht
nachvollziehbar. Auf Grund der Zustdndigkeit der Autobahnpolizei
Dortmund fiir den gesamten Regierungsbezirk Arnsberg gibt die poli-
zeiliche Sachbearbeitung ihre Verfahren an verschiedene Bul3geldstel-
len und Staatsanwaltschaften ab, so dass nur im Einzelfall Verfahren
nachverfolgt werden konnten. Hierbei handelte es sich insbesondere
um die Verfahren, in denen Beweisanzeichen in der polizeilichen Do-
kumentation nicht an das Institut fiir Rechtsmedizin iibermittelt wur-
den oder bei denen die rechtsmedizinischen Gutachten auch eine an-
dere Bewertung als den urspriinglichen polizeilichen Tatvorwurf einer

Ordnungswidrigkeit zulieBen. Entweder, weil die Gutachten mit ei-
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nem Vorbehalt versehen waren oder weil sie deutliche Hinweise auf
das Vorliegen von Beweisanzeichen einer relativen Fahrunsicherheit
enthielten. Durch Recherchen im polizeilichen Vorgangbearbeitungs-
programm konnten die erforderlichen Daten [weiterbearbeitende Stel-
len (StA, BuBigeldstelle), Aktenzeichen der StA] ermittelt und fern-

miindlich der Ausgang der Verfahren erfragt werden.

III. Dokumentation der Verdachtsgewinnung und

Beweissicherung

1. Verwendung des vorgeschriebenen Protokollbogens

Nur bei 16 aller 45 untersuchten Félle wurde der erforderliche Proto-
kollbogen ,.erginzende polizeiliche Feststellungen zum Verdacht auf
Drogenkonsum* ausgefiillt (36 %). Betrachtet man nur die Verkehrs-
straftaten (§ 316, § 315¢ I Nr. 1a StGB mit und ohne Unfall), bei de-
nen explizit die (relative) Fahrsicherheit begutachtet werden muss, ist
das Verhiltnis noch ungiinstiger. Hier wurde nur in einem Fiinftel der
Fille der erforderliche Protokollbogen verwandt; bei den folgenlosen
Drogenfahrten bei einem Drittel der Fille, nach einem Verkehrsunfall
unter Drogeneinwirkung allerdings in keinem Fall. Die fehlende Ver-
wendung wurde bereits von Herrn Prof. Dr. MuBhoff im Interview

bemingelt.

2. Dokumentationsumfang bei Verdacht einer Straftat geméif
§§ 315¢ 1 1a und 316 StGB mit und ohne Unfall

Bei den zehn Strafanzeigen gemal §§ 315c I 1a, 316 StGB wurde der
Protokollbogen nur in drei Fillen ausgefiillt, wovon jedoch in zwei
Fiéllen die moglichen Eintragungen im Protokollbogen deutlich hinter
den Ausfithrungen im Text zuriickblieben, weil insbesondere fahreri-
sche Ausfallerscheinungen im Gegensatz zum Anzeigentext keine
Erwidhnung fanden. In den Anzeigentexten sind die Ausfallerschei-
nungen im Verkehr dagegen ausfiihrlich beschrieben. Das auffillige
Verhalten der Person zum Kontrollzeitpunkt wird zweimal in Kombi-
nation mit dem Protokollbogen und einmal ohne Verwendung des

Protokollbogens ausfiihrlich beschrieben.
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Bei zwei der zehn eingeleiteten Strafverfahren hatten die Fahrzeug-
fiihrer neben Drogen auch jeweils iiber zwei Promille Alkohol im

Blut.

Bei den fiinf auswertbaren Verkehrsunfillen wurde der notwendige
Protokollbogen in keinem Fall ausgefiillt. Neben den ausfiihrlichen
Unfallschilderungen wurde das auffillige Verhalten der Person wih-
rend der Unfallaufnahme nur in zwei Unfallanzeigen thematisiert und
beschrieben. In einem Fall konnte dem berauschten Unfallbeteiligten
erst nach elf Stunden eine Blutprobe entnommen werden. Ein laut
Anzeigentext gesonderter Bericht zur Person des Unfallfahrers war in

der Aktenkopie nicht enthalten.

3. Dokumentationsumfang bei Verdacht einer Ordnungswidrig-
keit gemab § 24a II StVG

Bei Ordnungswidrigkeitenanzeigen hingt die Ausfiihrlichkeit einer
zusidtzlichen Sachverhaltsdarstellung neben dem vom Anzeigenprog-
ramm erstellten standardisierten Tatvorwurf'>* vielfach von dem Wis-

sen und der Motivation der aufnehmenden Beamten ab.

Bei fiinf der 30 Ordnungswidrigkeitenanzeigen waren keine Zusatz-
angaben im Anzeigentext vorhanden. Jedoch wurde in vier Féllen ein

Protokollbogen ausgefiillt.

In zwolf Fillen wurde im Anzeigentext in unterschiedlichem Umfang
lediglich die situative Verdachtsgewinnung beschrieben. Diese erfolg-
te in der Regel durch Auffinden von Betdubungsmitteln oder der Ein-

rdumung eines aktuellen oder zuriickliegenden Konsums.

In zehn weiteren Fillen wurde im Anzeigentext die Verdachtsgewin-
nung anhand erweiterter Pupillen, fehlender oder verlangsamter Pupil-
lenreaktionen und/oder auffilligen Bindehduten dokumentiert, viermal
ausschlieBlich, dreimal in Verbindung mit einem eingerdaumten Kon-
sum und dreimal zusammen mit anderen physiologischen Auffallig-

keiten (z. B. wetteruntypisches Schwitzen).

154 ,.Sie fithrten das Kraftfahrzeug unter der Wirkung des berauschenden Mittels *).
Vgl. BKat-Owi S. 358 f, TBNR 424648 - 424650.
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In sieben Fillen wurde im Anzeigentext explizit das Verhalten des

Betroffenen beschrieben. Neben Auffilligkeiten wie starkem Schwit-

zen, Rededrang und motorischer Unruhe wurden aber auch unabhin-

gig vom Protokollbogen Trégheit, verlangsamtes Reaktionsvermogen,

Desorientierung und Fahrauffilligkeiten dokumentiert. In vier Fillen

wurden im Anzeigentext der Ordnungswidrigkeitenanzeige deutliche

Ausfallerscheinungen beschrieben, beispielsweise:

= deutlich apathischer und desorientierte Zustand, befuhr die BAB
mit 70 km/h in entgegengesetzter Richtung zum Fahrtziel (Arztbe-
richt: verwaschene Sprache, Denkablauf sprunghaft),

= ziher, langsamer Sprachfluss, zdgerliche Beantwortung von Fra-
gen (Arztbericht: verwaschene Sprache, Pupillenreaktion fehlend,
Stimmung euphorisch),

= Erschopft, schlifrig, stumpf, miide, schleppender Gang, Unruhe,
keine Pupillenreaktion (Arztbericht kaum ausgefiillt).

Nur in zwei Fillen lag zusitzlich zur Sachverhaltsdarstellung ein Pro-

tokollbogen vor.

Insgesamt wurden bei 30 eingeleiteten Ordnungswidrigkeitenverfah-
ren 13 Protokollbogen ausgefiillt. In sieben ausgefiillten Protokollbo-
gen waren (deutliche) personliche Ausfallerscheinungen dokumentiert
(schleppender Gang, Stimmung stumpf, Sprache lallend, Bewusstsein

schldfrig und verwirrt), die im Anzeigentext nicht erldutert wurden.

Zwei Protokollbogen mit festgestellten Ausfallerscheinungen gehorten
zu den Ordnungswidrigkeitenanzeigen, in denen lediglich der Text-
baustein des Tatvorwurfs enthalten war. In einem Fall war entgegen
der sonst vorherrschenden Praxis neben der Ordnungswidrigkeitenan-
zeige gesondert eine Strafanzeige wegen des Besitzes von BtM gefer-
tigt worden. Im Gegensatz zur Ordnungswidrigkeitenanzeige waren
im Text der Strafanzeige deutliche Verhaltens- und Fahrauffilligkei-
ten enthalten. Diese Fahrauffilligkeiten fehlten im Protokollbogen

ganz.

Nur bei zwei der 13 Protokollbogen wurde auch im Sachverhalt auf
die Verhaltensauffilligkeiten eingegangen. Allerdings wurden die im
Protokollbogen angekreuzten Feststellungen eher wiederholt als konk-

retisiert oder mit entsprechenden Beobachtungen erldutert.
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IV. Polizeiliche Sachbearbeitung, Bewertungsprozess

1. Bewertungsprozess der aufnehmenden Beamten

Bei 30 Prozent der eingeleiteten Ordnungswidrigkeitenverfahren
(9 Fille) wurden von den aufnehmenden Beamten Beweisanzeichen
fiir das Vorliegen von Ausfallerscheinungen dokumentiert, die den
Anfangsverdacht einer Straftat im Sinne des § 316 StGB begriin-

1
den.'

Dies zeigt die Unsicherheit und die Unkenntnis bei der Beur-
teilung eines Anfangsverdachts seitens der erkennenden Beamten,
aber auch der vorgangskontrollierenden Vorgesetzten. Auller in zwei
Fillen, in denen die Ordnungswidrigkeit in Tateinheit mit einer Straf-
tat aufgenommen und deshalb zunéchst an die Staatsanwaltschaft ab-
geben wurde, oblag die abschlieende rechtliche Beurteilung/ Vor-

gangskontrolle der polizeilichen Sachbearbeitung.

2. Untersuchungsauftrag an das Institut fiir Rechtsmedizin

In den 45 nachvollzogenen Verfahren wurden dem Institut fiir
Rechtsmedizin der Universitdt Bonn zur Erstellung eines Gutachtens
jeweils der Antrag zur Blutuntersuchung und der #rztliche Bericht
ibersandt. Der Anzeigentext wurde in keinem Fall zur Verfiigung
gestellt, der ausgefiillte Protokollbogen lediglich in 3 Féllen und dann

jeweils nur bei Ordnungswidrigkeitenverfahren.

Da sich, wie oben dargestellt, der Grad der Drogenbeeinflussung nicht
ausschlieBlich von der Wirkstoffkonzentration ableiten 1dsst, sind fiir
die Rechtsmedizin zur Beurteilung des Drogeneinflusses insbesondere
bei Verkehrsstraftaten die Fahrweise und das Verhalten der Person am
Kontrollort von entscheidender Bedeutung. Obwohl bei den Verkehrs-
straftaten umfangreiche Sachverhaltsschilderungen und in drei Fillen
auch Protokollbogen vorlagen, wurden der Rechtsmedizin durch die

Vorenthaltung der polizeilichen Dokumentationen nur unvollstédndiges

'3 Dabei wurde die fehlende Hell-Dunkel-Adaption der Pupillen zur Nachtzeit als
ausreichendes Beweisanzeichen zur Begriindung eines Anfangsverdachts nicht be-
riicksichtigt.
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Datenmaterial zur Verfiigung gestellt. Insgesamt wurden von den 16

ausgefiillten Protokollbogen nur 19 % weitergeleitet.

In drei Fillen wurde das Institut fiir Rechtsmedizin falsch beauftragt.
Anstatt der Begutachtung eines Fahrzeugfiihrers nach einer Drogen-
fahrt wurde im Blutprobenantrag ein Verstofl gegen das BtMG einget-
ragen, so dass lediglich die Wirkstoffkonzentration ermittelt wurde
und andere Feststellungen unberiicksichtigt blieben. Hierbei handelte
es sich in einem Fall um eine Verkehrsstraftat, bei dem der Blutpro-
benarzt deutliche Ausfallerscheinungen festgestellt hatte, in einem
anderen Fall wurden in einem Ordnungswidrigkeitenverfahren von der
Polizei Ausfallerscheinungen dokumentiert. Obwohl die Gutachten
lediglich bestitigten, dass die Beschuldigten/Betroffenen unter der
Wirkung eines Betdubungsmittel standen und iibliche Aussagen zum
Grad der Beeinflussung oder zur Fahrsicherheit fehlten, wurde der

Untersuchungsauftrag nachtriglich nicht korrigiert oder konkretisiert.

3. Ergebnisse der rechtsmedizinischen Gutachten

In zwei Drittel der Fille (30) weist das Institut fiir Rechtsmedizin auf

156

die Vorlaufigkeit seiner Ergebnisse hin: ,,Eine abschlieende ™" Beur-

teilung behalten wir uns im gegensténdigen Fall bis zur Kenntnis wei-

terer Ermittlungsergebnisse (Polizeibericht etc.) vor.“”’

In einigen
dieser Fille fehlte ein Votum, insbesondere der Hinweis auf den Auf-
fangtatbestand der Ordnungswidrigkeit (,,zumindest eine Beeintridch-
tigung der Fahrtiichtigkeit im Sinne des § 24a II StVG*) ganz. Da ein
Drittel der Gutachten keinen Vorbehaltsvermerk enthielten, kann aus
Beurteilungsvorbehalt keine generelle Einschriankung der gutachterli-
chen Beurteilungen abgeleitet werden, sondern lediglich auf unvoll-

standige Sachverhaltsinformationen.

Obwohl in den Anzeigentexten der Straf-, Ordnungswidrigkeiten- und

Unfallanzeigen sowie den Protokollbogen vorfallsnahe Auffall- und

156 In manchen Fillen heift es auch ,weiterfithrende* oder ,,weitere Beurteilung.

7 In einem Ordnungswidrigkeitenverfahren war das Verfahren zwar laut Vor-
gangsprogramm bereits an eine Buflgeldstelle abgegeben, die vorliegende Akte
enthielt das rechtsmedizinische Gutachten jedoch nicht, so dass dieses Gutachten
unberiicksichtigt bleiben musste.
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Ausfallerscheinungen dokumentiert waren, wurde bei den untersuch-
ten Fillen auf diesen Hinweis nicht reagiert. Herr Prof. Dr. MuBhoff
gab diesbeziiglich im Interview an, dass die Staatsanwaltschaften ver-
einzelt die polizeilichen Sachverhalte zur Nachbegutachtung iibersen-
deten. In den untersuchten Fillen geschah dies allerdings in keinem

Fall 158 159

a) Strafverfahren

Bei den Verkehrsunfillen trugen alle Gutachten und bei den Ver-

kehrsstraftaten neun von zehn einen Vorbehaltsvermerk. Bei der Straf-

tat, bei der dies nicht der Fall war, hatte der Fahrzeugtfiihrer jedoch

neben einem zentralwirksamen Medikament auch 2,11 Promille Alko-

hol im Blut. Obwohl die in den Anzeigen dokumentierten deutlichen

fahrerischen Ausfallerscheinungen insbesondere fiir die Begutachtung

der vorgeworfenen relativen Fahrunsicherheit erforderlich sind, wur-

den diese nicht zur Beriicksichtigung vorgelegt. Damit basierten die

Gutachten nur auf den toxikologischen Wirkstoffkonzentrationen so-

wie den drztlichen Berichten. Aus diesem Grund wurden nur in weni-

gen Fillen Beurteilungen zur moglichen Fahrunsicherheit getroffen

(beispielhaft):

= _Auf Grund dieser Befunde kann eine potentielle Leistungsein-
schrinkung und eine mogliche Beeintrachtigung der Fahrtiichtig-
keit nicht ausgeschlossen werden.

= Personen mit Befunden, wie wir sie hier im vorliegenden Fall
erhalten haben, sind nicht mehr in der Lage, ein Kfz im Straen-
verkehr sicher zu fiithren. Eine abschlieBende Beurteilung behalten
wir uns im gegenstdandigen Fall bis zur Kenntnis weiterer Ermitt-
lungsergebnisse (...) vor.*

= _Auf Grund der Befunde kann eine potentielle Leistungsein-

schrinkung und eine mogliche Beeintrachtigung der Fahruntiich-
tigkeit nicht ausgeschlossen werden.

"% Stichprobenartige Riickfragen bei den Staatsanwaltschaften. Kein erreichter
Staatsanwalt konnte sich erinnern, bei Drogenfahrten ein nachtrigliches Gutachten
eingeholt zu haben.

' Eine shnliche Auskunft erteilte mir auch Frau Dr. Kohler vom Institut fiir
Rechtsmedizin des Universititsklinikums Miinster bei einem Gesprach am
26.09.2008. Ihre Gutachten beinhalten ebenfalls haufig auf Grund fehlender (poli-
zeilicher) Feststellungen zum Vorfallszeitpunkt einen Vorbehaltsvermerk, welcher
bei der weiteren polizeilichen und justiziellen Bearbeitung in der Regel unbeachtet
bliebe.
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= Das Medikament ist therapeutisch dosiert, kann aber zu einer
Fahruntiichtigkeit fithren (sinngemiB).

= _Die aufgefundenen Stoffe sind auf Grund ihrer Wirkung bzw.
Nachwirkungen geeignet, zu einer Fahruntiichtigkeit zu fiihren.*

In einem Fall war der Arztbericht kaum bis gar nicht ausgefiillt. Dafiir
war die Person sehr ausfiihrlich im Anzeigentext beschrieben. Ein
Protokollbogen existierte ebenfalls, allerdings lagen beide Dokumen-
tationen der Rechtsmedizin nicht vor, so dass sich die gutachterliche

Beurteilung nur auf den Wirkstoffgehalt beziehen konnte.

b) Ordnungswidrigkeitenverfahren

16 von 30 Gutachten bei Ordnungswidrigkeitenverfahren enthielten
einen Vorbehaltsvermerk, so dass das Institut fiir Rechtsmedizin bei
iber 50 % der Ordnungswidrigkeitenanzeigen einen Anfangsverdacht
zum Vorliegen einer relativen Fahrunsicherheit unter Beriicksichti-
gung der Wirkstoffkonzentrationen und der Feststellungen der drztli-

chen Berichte nicht ausschlieBen konnte.

In acht Ordnungswidrigkeitenverfahren weist das Gutachten neben der
Vorldufigkeit auch explizit auf eine mogliche Fahrunsicherheit im

Sinne des § 316 StGB hin (Beispiele):

»--.MDMA in einer Konzentration aufgefunden, die dafiir spricht,
dass der Betroffene zum Zeitpunkt der Blutentnahme und damit
zum Vorfallszeitpunkt deutlich unter der Wirkung dieses berau-
schenden Mittels stand. Auf Grund dieser Befunde kann aus
rechtsmedizinischer Sicht davon ausgegangen werden, dass zum
Vorfallszeitpunkt zumindest eine Beeintrichtigung der Fahrtiich-
tigkeit im Sinne des § 24a Il StVG vorlag, wobei die festgestell-
ten psychophysischen Ausfallerscheinungen auch auf eine rela-
tive Fahrunsicherheit hinweisen konnen.*

= ,...zumindest eine Beeintrichtigung der Fahrtiichtigkeit im Sinne
des § 24a II StVG vorlag, wobei die Beobachtungen laut polizei-
lichem Bericht auch auf eine relative Fahrunsicherheit hinwei-
sen.” (Protokollbogen lag vor)

= ...zumindest eine Beeintrachtigung der Fahrtiichtigkeit im Sinne
des § 24a II StVG vorlag, wobei einige Feststellungen im érztli-
chen Bericht auch auf eine relative Fahrunsicherheit deuten
konnen.*

= In der Blutprobe wurde Amphetamin in einer Konzentration auf-
gefunden, die dafiir spricht, dass der Betroffene (...) zum Vorfalls-
zeitpunkt sehr deutlich unter der Wirkung dieses berauschenden
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Mittels stand. Personen mit Befunden, wie wir sie im vorliegen-
den Fall erhalten haben, sind in der Regel nicht mehr in der
Lage, ein Kfz im StraBenverkehr sicher zu fiihren. Eine ab-
schlieBende Bewertung behalten wir uns im gegenstdndlichen Fall
bis zur Kenntnis weiterer Ermittlungsergebnisse (Polizeibericht,
etc.) vor.*

= ,...zumindest eine Beeintrachtigung der Fahrtiichtigkeit im Sinne
des § 24a II StVG, wobei die Auffilligkeiten im drztlichen Bericht
auch auf eine relative Fahrunsicherheit deuten kénnen.*

In einem Ordnungswidrigkeitenverfahren legte sich das Institut fiir
Rechtsmedizin sogar abschlieBend auf den Anfangsverdacht einer
Straftat fest, indem es feststellte:
,Die laut polizeilichem Bericht festgestellten deutlichen Ausfaller-
scheinungen (...)* und
= _Auf Grund dieser Befunde kann ohne weiteres davon ausgegan-
gen werden, dass Herr (...) bedingt durch den Konsum der vorge-
nannten berauschenden Mittel nicht mehr in der Lage war, ein

Kraftfahrzeug im StraBlenverkehr sicher zu fiihren.“ (Proto-
kollbogen lag vor)

Alle drei Fille, in denen der polizeiliche Protokollbogen an das Insti-
tut fiir Rechtsmedizin iibersandt wurde, sind in den oben vorgestellten
acht Fillen mit deutlichen Hinweisen auf eine mogliche Fahrunsicher-
heit enthalten. In vier der neun Gutachten wird der Auffangtatbestand
des § 24a II StVG nicht erwihnt. In zwei Fillen (Ordnungswidrigkeit)
war der Arztbericht nur ,,rudimentédr* ausgefiillt. In einem dieser Fille
waren im Anzeigentext gezielte Uberpriifungen dokumentiert und im
dazugehorigen Protokollbogen deutliche Ausfallerscheinungen festge-
halten. Die Ubermittlung der polizeilichen Dokumentation hitte die
liickenhafte drztliche Dokumentation ausgleichen konnen und die Re-
duzierung des Gutachtens auf die Feststellung der Wirkstoffkonzent-

ration trotz erkannter Ausfallerscheinungen verhindert.

Von den oben dargestellten neun Ordnungswidrigkeitenanzeigen, in
denen die polizeiliche Dokumentation Beweisanzeichen fiir eine rela-
tive Fahrunsicherheit enthielt, iiberschneiden sich lediglich vier Ver-
fahren mit denen, in denen das Institut fiir Rechtsmedizin auf Grund
der zur Verfiigung stehenden Angaben den konkreten Verdacht einer

Fahrunsicherheit artikulierte. Somit stellten die aufnehmenden Beam-
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ten in fiinf weiteren Fillen mogliche Ausfallerscheinungen fest, die
der gutachterlichen Bewertung vorenthalten wurden. Bei diesen vier
Verfahren enthielt das dazugehorige Gutachten unter Verweis auf die
Notwendigkeit weiterer Ermittlungsergebnisse eine vorldaufige Beur-

teilung. In einem Fall enthielt das Gutachten keine Einschrinkung.

¢) Zusammenfassung

= 67 % aller in Auftrag gegebenen Drogengutachten enthielten auf
Grund fehlender Informationen einen Entscheidungsvorbehalt
(Vorbehaltsvermerk).

= 50 % der vorldufigen Gutachten bei Ordnungswidrigkeiten wiesen
konkret auf eine mogliche Fahrunsicherheit im Sinne des
§ 316 StGB hin (8 von 16).

= Bei 75 % der Ordnungswidrigkeitenverfahren mit vorldufigen Gu-
tachten ergaben sich eindeutige Hinweise (Gutachten oder Sach-
verhalt) auf eine mogliche relative Fahrunsicherheit (12 von
16).1°

= 44 9% der Gutachten bei Ordnungswidrigkeitenverfahren, die ex-
plizit auf Beweisanzeichen einer relativen Fahrunsicherheit hin-
wiesen, zitierten den Auffangtatbestand des § 24a Il StVG aus-
driicklich nicht (4 von 9).

= Bei 47 % aller erfassten Ordnungswidrigkeiten bestand auf Grund
der polizeilichen, drztlichen und gutachterlichen Feststellungen ein
konkreter Anfangsverdacht einer Straftat im Sinne des § 316 StGB
(14 von 30)."!

= Zihlt man die hier angefiihrten 14 zusitzlichen Verdachtsfille zu
den zehn bereits eingeleiteten Strafverfahren, betrigt die Quote
der Straftaten bei den folgenlosen Drogenfahrten 60 % (urspriing-
lich 25 %).

1% Acht auf Grund von Gutachtenaussagen und vier auf Grund zusitzlicher polizei-
licher Dokumentationen von weiteren Beweisanzeichen, die der gutachterlichen
Bewertung nicht zugénglich waren.

'®! Neun auf Grund eindeutiger Gutachtenaussagen und fiinf auf Grund eindeutiger
polizeilicher Feststellungen (Schlagwortverwendung). Fehlende Hell-Dunkel-
Adaptionen der Pupillen zur Nachtzeit nicht mitgezihlt.
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4. Bewertungsprozess der polizeilichen Sachbearbeitung

Als Resultat der rechtlichen Bewertung durch die polizeiliche Sach-
bearbeitung wire zu erwarten, dass bei den Gutachten mit Beurtei-
lungsvorbehalt die vorhandenen vorfallsnahen polizeilichen Feststel-
lungen fiir eine nachtrdgliche Einbeziehung an das Institut fiir
Rechtsmedizin iibersandt oder der Staatsanwaltschaft die entsprechen-
den Ordnungswidrigkeitenverfahren zur Priifung des Anfangsver-
dachts einer Straftat im Sinne des § 316 StGB vorgelegt werden. Ne-
ben den Ordnungswidrigkeitenverfahren mit vorbehaltlichen Gutach-
ten waren bei zwei Ordnungswidrigkeitenanzeigen Protokollbogen
anhingig, die Ausfallerscheinungen enthielten. In beiden Fillen waren
die Gutachten abschlieBend. In einem Fall, wie oben dargestellt, mit
dem konkreten Hinweis auf das Vorliegen einer Straftat, im anderen
Fall blieben die polizeilichen Feststellungen unberiicksichtigt, weil der

Protokollbogen der Rechtsmedizin nicht vorgelegen hat.

In der Sachbearbeitung wurde die Verfahrensbedeutung der vorfalls-
fernen Feststellungen des Arztes hdufig hoher bewertet als die vor-
fallsnahen der Polizei. Diskrepanzen in den Feststellungen wurde mit
polizeilicher Unerfahrenheit begriindet. Zeitliche und drogenbedingte

Ursachen blieben unberiicksichtigt.'®*

Exkurs:

Dabei sind die Erfahrungen beim Erkennen einer Drogenbeeinflus-
sung auch bei den polizeilichen Vertragsdrzten sehr unterschiedlich.
Als Beispiel sei hier angefiihrt, dass in einem untersuchten Fall der
Blutprobenarzt den Betroffenen als unauffillig, nicht drogenbeein-
flusst beschrieben hat und der Gutachter annahm, dass die Person auf
Grund des toxikologischen Befundes sehr stark unter der Wirkung
gestanden haben muss (581 ng/ml MDMA ). Es hat den Anschein, als
wiirde sich die Unsicherheit bei der Beurteilung drogenbedingter
Verhaltensweisen, insbesondere bei stimulierenden Drogen, bei den
Arzten fortsetzen. In einigen Fiillen waren die polizeilichen Dokumen-

tationen deutlich ausfiihrlicher als die des Arztes.

12 Quintessenz aus Gespriichen mit zustindigen Sachbearbeitern.
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In keinem der untersuchten Verfahren wurde der Sachverhalt nach-
triglich dem Institut fiir Rechtsmedizin zugeleitet. Es wurde ebenfalls
keine Ordnungswidrigkeitenanzeige, bei der das rechtsmedizinische
Gutachten einen Beurteilungsvorbehalt enthielt, der Staatsanwalt-
schaft zur Priifung eines Anfangsverdachts vorgelegt. Dies geschah
lediglich in den sechs Fillen, in denen der Ordnungswidrigkeitentat-

bestand in Tateinheit mit einer Straftat aufgenommen wurde.'®?

Alle urspriinglich als Ordnungswidrigkeit eingeleiteten Verfahren
wurden trotz entgegenstehender Gutachtenaussagen an die zustidndi-
gen Rechtsdmter der Stiddte und Kreise abgegeben. Der Anfangsver-
dacht einer Straftat gem. § 316 StGB wurde damit auch dann nicht
gepriift, wenn die rechtsmedizinischen Gutachten ausdriicklich auf
Ausfallerscheinungen und das mogliche Vorliegen einer relativen
Fahrunsicherheit hinwiesen. Mindestens in den oben beispielhaft zi-
tierten Gutachten lag ein Anfangsverdacht, mindestens in einem Fall
sogar ein dringender Tatverdacht vor. Trotzdem wurde kein einziges

Verfahren der StA vorgelegt,

Durch die tateinheitliche Bearbeitung von Drogenfunden bzw. dem
Fahren ohne Fahrerlaubnis und den entdeckten Drogenfahrten, wurden
im Untersuchungszeitraum knapp ein Fiinftel der Ordnungswidrigkei-
ten an die Staatsanwaltschaft abgegeben (8 von 40). Im gleichen Ver-
héltnis wurden auch Ordnungswidrigkeitenverfahren an die Staatsan-
waltschaft abgegeben, bei denen trotz Anfangsverdachts einer Straftat

(weiterhin) ein Ordnungswidrigkeitenverfahren betrieben wurde.

Bedenkt man, dass das zufillige Vorliegen einer weiteren Straftat, die
zu einer staatsanwaltschaftlichen Kontrolle fiihrt, vom Zufall abhéngt,
wurden iiber 50 % der Ordnungswidrigkeiten rechtlich ungeniigend
bewertet und bearbeitet; sofern in den Dokumentationen oder den Gu-

tachten offensichtliche Anhaltspunkte fiir einen Anfangsverdacht einer

1% Bei sechs von acht Ordnungswidrigkeitstatbestinden in Tateinheit mit einer

Straftat enthielt das Gutachten einen Beurteilungsvorbehalt. In zwei Féllen davon
wiesen die Gutachten auf den moglichen Straftatbestand hin. In zwei weiteren Fillen
enthielt polizeiliche Dokumentation Beweisanzeichen fiir das Vorliegen einer Straf-
tat gem. § 316 StGB.
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Straftat im Sinne des § 316 StGB vorhanden sind, sogar annidhernd

100 %.

Beriicksichtigt man nur die zehn Gutachten, in denen deutliche Hin-
weise auf das Vorliegen einer moglichen relativen Fahrunsicherheit
gegeben wurden, sind iiber 30 % der Verfahren trotz Vorliegens eines
im Gutachten begriindeten Anfangsverdacht der staatsanwaltschaftli-
chen Priifung vorenthalten worden. Ziahlt man alle Ordnungswidrig-
keitenverfahren hinzu, in denen das Institut fiir Rechtsmedizin der
Universitat Bonn bis zur Kenntnisgabe der polizeilichen Feststellun-
gen (Ermittlungsbericht, Anzeigentext, Protokollbogen) ausdriicklich

nur ein vorlidufiges Gutachten erstellt hat, sogar 50 %.

V. Ausgang der Verfahren (Stichproben)

Die Anfragen bei den BuBlgeldbehdrden ergaben, dass i. d. R. keine
rechtliche Neubewertung der von der Polizei abgegebenen Vorginge
erfolgte. Das Hauptaugenmerk wird auf die ermittelten Wirkstoffkon-
zentrationen gelegt, welche bei einer Unterschreitung der analytischen
Grenzwerte eine Verfahrenseinstellung zur Folge hitten. Bei den
Nachfragen wurde erklirt, dass in Zweifelsfillen Vorgidnge an die
Staatsanwaltschaften abgegeben werden konnten.'®* In den vorliegen-
den Fillen ist dies jedoch in keinem Fall erfolgt. Die Zusammenarbeit
mit den Staatsanwaltschaften besteht eher in einer Ubernahme von
Ordnungswidrigkeitenverfahren, bei denen die Staatsanwaltschaft
einen Anfangsverdacht oder spiter einen konkreten Tatverdacht einer

Straftat ausschlieBt.'®

Alle oben angesprochenen Verfahren, in denen die Dokumentationen
oder Gutachten auf klare Beweisanzeichen einer moglichen relativen
Fahrunsicherheit hinwiesen, wurden als Ordnungswidrigkeitenverfah-
ren weiterverfolgt und abgeschlossen. In keinem Fall wurde der Sach-
verhalt gem. § 41 OWiG der zustidndigen Staatsanwaltschaft zur Prii-

fung vorgelegt.

1% yol. § 41 OWIG.
19 yol. § 43 OWIG.
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Die Verfahrensausginge von Ordnungswidrigkeitenverfahren, in de-
nen die Gutachten einen Beurteilungsvorbehalt, die polizeilichen und
arztlichen Dokumentationen jedoch keine weiteren Beweisanzeichen
enthielten, wurden auf Grund der obigen Verfahrensausginge nur
dann nachvollzogen, wenn in anderer Angelegenheit ein Kontakt mit
der entsprechenden Bufgeldstelle bestand. Da auch hier in keinem
Fall eine nachtriigliche Uberpriifung stattfand, kann generell von der
Durchfiihrung aller abgegebenen Ordnungswidrigkeitenverfahren aus-

gegangen werden.

Die Nachverfolgung der eingeleiteten Strafverfahren war deutlich
schwieriger, weil in jedem Fall mit den zustdndigen Staatsanwilten
gesprochen werden musste und diese nicht immer erreichbar oder
auskunftsfahig waren. Die stichprobenartige Erfassung ldsst generelle
Aussagen zu Verfahrensausgingen nicht zu. Allerdings kann konsta-
tiert werden, dass auch deutliche Ausfallerscheinungen nach Ver-
kehrsunfillen nicht zwangslaufig zu einer Verfolgung gem.
88 315¢c I Nr. 1a, 316 StGB fithren. So wurden Verfahren nach Ver-
kehrsunfillen nur noch wegen fahrlédssiger Korperverletzung weiterge-

fiihrt oder nach § 153 StPO eingestellt.

Eine Ordnungswidrigkeit wurde auf Grund der Tateinheit mit dem
Fahren ohne Fahrerlaubnis/ Urkundenfidlschung nicht weiterverfolgt.
Das vorbehaltliche Gutachten, welches bei dhnlichen Befunden eine
Fahrunsicherheit im Sinne des § 316 StGB erwihnte, fithrte nicht zu

weiteren Uberpriifungen.

In einem Strafverfahren gem. § 316 StGB begangen in Tatmehrheit
mit dem Besitz von Betidubungsmittel wurde die Drogenfahrt wegen
der ,,schwierigen Problematik beim Nachweis von Ausfallerscheinun-
gen“'% eingestellt und die Ordnungswidrigkeit nicht gem. § 43 OWiG
an die BuBigeldstelle abgegeben, da man irrtiimlich von einem bevor-
stehenden Ende einer 3-monatigen Verjdhrungsfrist ausging. Richti-
gerweise sieht der § 31 OWiG bei fahrlidssiger Begehungsweise eine

6-monatige Verjahrungsfrist vor. Unberiicksichtigt blieb ebenfalls,

166 .
Aussage eines Staatsanwaltes.
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dass die Abgabe des Verfahrens an die BuBgeldstelle nach
§ 33 I Nr. 8 OWIiG die Verjdhrung unterbricht.

Moglicherweise stellt es bei der staatsanwaltschaftlichen Bewertung
einer Drogenfahrt im Zusammenhang mit einem BtMG-Verstof3 einen
Unterschied dar, ob das Verfahren von einem BtM-Dezernat oder ei-
nem Dezernat mit der normalen Aufgabenrate der Verkehrsdelikte

bearbeitet wird.

VI. Fazit der Aktenanalyse

Der Protokollbogen ,.erginzende polizeiliche Feststellungen zum Ver-
dacht auf Drogenkonsum® wird zu wenig verwandt. Fehlende Proto-
kollbogen werden nicht entsprechend durch umfangreichere Sachver-
haltsdarstellungen kompensiert. Die Beurteilung, ob festgestellte Auf-
filligkeiten Beweisanzeichen fiir eine relative Fahrunsicherheit sein
konnten, fillt vielen Beamten schwer. So wurden Beweisanzeichen
festgehalten, ohne den Anfangsverdacht einer Straftat zu erkennen.
Circa 50 % aller Ordnungswidrigkeitenanzeigen héitten auf Grund der
polizeilichen und é&rztlichen Feststellungen rechtlich anders bewertet

werden koOnnen.

Die Sachverhaltsschilderungen beinhalteten vornehmlich Verdachts-
gewinnungselemente (,,Warum wurde die Blutprobe angeordnet?*)

und verfolgten weniger die Zielrichtung der Beweissicherung.

Die Unsicherheit in der Bewertung der eigenen Feststellungen wurde
in der folgenden Sachbearbeitung nicht behoben. Durch die Sachbear-
beitung erfolgte keine Priifung der Sachverhalte und der Beweismittel.
Dokumentierte Beweisanzeichen, insbesondere wenn es sich nicht um
Fahrfehler handelte, blieben unbeachtet. Die Bedeutung der vorfalls-
nahen polizeilichen Beobachtungen fiir die Beurteilung der Drogenbe-
einflussung und moglicher Leistungsausfille ist wenig bekannt bzw.
wurde in den untersuchten Fillen nicht beachtet. Dem Institut fiir
Rechtsmedizin wurden fiir die in Auftrag gegebene Beurteilung nur
unvollstindige Daten iibersandt, so dass 67 % aller Gutachten einen

Beurteilungsvorbehalt enthielten.
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Die rechtsmedizinischen Gutachten wurden von der polizeilichen
Sachbearbeitung inhaltlich nicht bewertet. Deutliche Hinweise auf das
mogliche Vorliegen einer relativen Fahrunsicherheit in 30 % der Gut-
achten in Ordnungswidrigkeitenverfahren wurden nicht beachtet.
75 % aller Ordnungswidrigkeitenverfahren mit einem gutachterlichen
Beurteilungsvorbehalt enthielten in der polizeilichen Dokumentation
festgehaltene Beweisanzeichen fiir eine Straftat im Sinne des
§ 316 StGB. Entgegen § 41 OWiG wurde in Zweifelsféllen kein Ord-
nungswidrigkeitenverfahren der Staatsanwaltschaft zur Priifung eines
Anfangsverdachts vorgelegt. Alle Verfahren wurden ohne Priifung

entsprechend dem urspriinglich vorgeworfenen Delikt weitergeleitet.

Nach der Abgabe der Verfahren an die Bullgeldbehorden findet dort
regelmiBig keine Uberpriifung der rechtlichen Beurteilungen der Poli-
zei statt, so dass Beurteilungsfehler der Polizei in der Regel nicht ge-
heilt werden. Bei den Staatsanwaltschaften haben die von der Polizei
tibermittelten Gutachten eine Indizwirkung. Eine erneute Gutachten-
beauftragung findet kaum statt. Es werden die vorhandenen Gutach-
teraussagen genutzt, auch wenn diese offenkundig auf unvollstindigen
Daten basieren (fehlende polizeiliche Dokumentationen) und damit in

der Beurteilung wichtige Feststellungen unberiicksichtigt lassen.

Die endgiiltige Bewertung der Beweisanzeichen einer relativen Fahr-
unsicherheit ist Aufgabe des Tatrichters. Die Aktenanalyse lasst er-
kennen, dass die Bewertung verfahrensbedeutender Feststellungen auf
allen polizeilichen Ebenen (erkennende Beamte, vorgangskontrollie-

rende Vorgesetzte, Sachbearbeiter) verbesserungsfihig ist.

Aus diesem Grund sollten dem Institut fiir Rechtsmedizin neben der
Blutprobe und dem Arztbericht der ausgetfiillte Protokollbogen und ein
erlauternder Anzeigentext zur Verfligung gestellt werden, in dem alle
Feststellungen des Protokollbogen konkretisiert werden, damit Auf-
und Ausfallerscheinungen (insbesondere Verhalten) sowie auffillige
Fahrweisen bei der Beurteilung rauschmittelbedingter Beeinflussung
nicht unberiicksichtigt bleiben. Dies wird gemifl den Instituten fiir

Rechtsmedizin von anderen Kreispolizeibehorden bereits praktiziert.
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G. Polizeiliche Verdachtsgewinnung

I.  Datenerhebung mittels teilnehmender Bobachtung

Das Ziel der teilnehmenden Beobachtungen von verkehrspolizeilichen
KontrollmaBnahmen war die Erhebung des praktizierten Ablaufs von
Drogenkontrollen, um sie anschlieBend mit den empfohlenen Kont-
rollmaBBnahmen abzugleichen. Der Schwerpunkt der Beobachtung
sollte insbesondere auf dem Bewertungsprozess und der Dokumenta-

tion liegen.

1. Kontrollen anlisslich der Loveparade

Die urspriingliche Planung sah eine teilnehmende Beobachtung an den
Verkehrskontrollen im Umfeld der diesjdhrigen Loveparade in Dort-
mund vor. Es wurde ein erhohtes polizeiliches Kontrollaufkommen
verdidchtiger Fahrzeugfiihrer im Stralenverkehr erwartet, da die von
der Loveparade angesprochenen Personengruppen eine groflere Affi-
nitdt zu illegalen, insbesondere stimulierenden Drogen, aber auch zu
Cannabis besitzen. Somit konnte beziiglich dieser Veranstaltung zu-
mindest in der zu vermutenden Kontrollfrequenz von einer iiberpro-
portionalen Datenmenge gegeniiber einer Beobachtung von Kontrol-

len im tiglichen Dienst ausgegangen werden.

Die beobachtende Teilnahme war als eine offene geplant. Dem Autor
wurde, durch seine Titigkeit als Lehrender in der Fortbildung beim
LAFP im Bereich der Drogenerkennung im Straenverkehr, hierbei
ein Expertenstatus zugeschrieben. Am ersten Kontrolltag (dem Vora-
bend der Loveparade) fand fiir zwei zeitlich versetzt eingesetzte
Gruppen jeweils eine Kurzeinfithrung in die Problematik und die emp-
fohlenen KontrollmaB3nahmen statt. Bedingt durch den geringen poli-
zeilichen Krifteansatz und dem eigenen Status als Polizeibeamter fand
sich der Autor allerdings innerhalb der zuerst angefahrenen Kontroll-
stelle als vollwertige Kontrollkraft benétigt und eingesetzt. Im Gegen-
satz zu den anderen Kontrollstellen wurde diese kaum von auswirti-

gen Besuchern frequentiert. In einer weiteren Kontrollstelle im An-
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schluss daran war auf Grund der Nachtzeit kaum noch Fahrzeugver-
kehr vorhanden. Auf Grund der personalintensiven Lagebewiltigung
im Innenstadtbereich von Dortmund wurden am eigentlichen Veran-
staltungstag der Loveparade erst am frithen Sonntagmorgen Drogen-
kontrollen im StraBenverkehr durchgefiihrt. Dabei wurden vier dro-

genbeeinflusste Fahrzeugfiihrer entdeckt.

Aber auch wenn sich die geplante Teilnahme an umfangreichen Kont-
rollmaBnahmen nicht realisieren liel, wurden wichtige Vorannahmen

bestitigt:

Ein GroBteil der fiir die Drogenkontrollen eingesetzten Beamten nahm
nach eigenen Angaben freiwillig an den Kontrollen (in diesem Ein-
satzunterabschnitt) anldsslich der Loveparade teil. Obwohl eine etwa
45 miniitige Einfithrung stattfand, erschienen einige Beamten nicht
motiviert, Drogenkonsumenten erkennen und die empfohlenen Hand-
lungsanweisungen annehmen zu wollen. Dies ist im Hinblick darauf,
dass fiir die Drogenerkennung eine entsprechende Motivation uner-
lasslich ist, besonders hervorzuheben: Die Konsumenten weisen im
Grofteil keine vordergriindigen Konsumauffilligkeiten auf; daher ist
bereits bei der Verdachtsgewinnung die bewusste Beschiftigung mit
dem Fahrzeugfiihrer und den anderen Fahrzeuginsassen notwendig.
Die Hoffnung, dhnlich wie beim Alkohol durch kurzes Fragen nach
einem moglichen Konsum bereits eine deutliche Fahne oder dhnliche
Konsumanzeichen wahrnehmen zu konnen, ist triigerisch und in der
Regel unrealistisch. Ohne die Anwendung der angebotenen Uberprii-
fungsmoglichkeiten wird die gezielte Erkennung einer Drogenbeein-
flussung daher deutlich erschwert oder oft unmoglich: Wer keinen
Drogenkonsumenten erkennen will, wird auch guten Gewissens kei-

nen erkennen.

Eine erste Schlussfolgerung ist daher, dass fiir gezielte Drogenkont-
rollmaBnahmen bevorzugt freiwillige und geschulte Beamten einge-
setzt werden sollten. Die Nichtberiicksichtigung von Freiwilligen mit

Erfahrung, Wissen und Motivation zu Gunsten unbedarfter, unmoti-
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vierter Beamten auf Grund von innerbehordlichen Organistionszuge-

horigkeiten ist bei Schwerpunktkontrollen kontraproduktiv.

2. Drogenkontrolle im Rahmen eines Schwerpunkteinsatzes der

Kreispolizeibehorde Unna

Als Ersatz fiir die (im Sinne der teilnehmenden Beobachtung) ,,erfolg-
lose** Loveparade wurden im Nachgang mit dem Verkehrsdienst der
Kreispolizeibehorde Unna eine mittégliche Drogenkontrolle im Um-
feld eines groflen Schulzentrums mit mehreren weiterfithrenden Schu-
len (Berufsschulen, Gesamtschule) geplant. Die entsprechende Kont-
rolle fand am 26. September 2008 zum Schluss der fiinften und sech-
sten Unterrichtsstunde statt. Im Rahmen einer Dienstunterrichtsver-
anstaltung wurden die teilnehmenden Polizeibeamten zunichst fiir die
Erkennung von drogenbeeinflussten Fahrzeugfiihrern sensibilisiert
und drogenspezifische Kontrollmoglichkeiten vorgestellt. Als Konse-
quenz aus der Beschulung bei der Loveparade wurde der Zeitansatz

der Unterweisung auf etwa 2,5 Stunden ausgedehnt.

Im direkten Anschluss an diese Schulungsmafnahme wandten die
eingesetzten Beamten die angesprochenen UberpriifungsmafBnahmen
zur Verdachtsgewinnung erstmalig an. Als unterstiitzenden Leitfaden
erhielten sie eine Entwurfsfassung des erarbeiteten Protokollbogens.
Ahnlich wie bei der Loveparade wurden Kontrollstellen mit mehreren
kleinen Teams gebildet. Auf Grund der vorhandenen Personalstirke
war auch hier eine ausschlieBliche Beobachtung innerhalb der Kont-
rollstellen nicht moglich, eine aktive Beteiligung oder Hinzuziehung
des Autors fand mit einer gewissen RegelmiBigkeit statt. Beobachtet
werden konnte aber dennoch ein Ausprobieren der vorgeschlagenen
Uberpriifungsmoglichkeiten. Da sich allerdings wihrend der Kontrolle
kein entsprechender Verdachtsfall ergab, konnte eine Verifizierung
eines aktuellen Drogenkonsumverdachts mit Hilfe des Protokollbo-

gens nicht beobachtet werden.

3. Alternative Erkenntnisgewinnung

Da beide Moglichkeiten der teilnehmenden Beobachtung im Sinne der

Fragestellung nicht ergebnisreich verliefen, stammen die Erkenntnisse

75



iiber die derzeit praktizierten und moglichen UberpriifungsmaBnah-
men aus verschiedenen Quellen. In den zahlreichen Lehrgingen des
LAFP zur Drogenerkennung im Stralenverkehr ergeben sich viele
Einblicke in die Praxis der verschiedenen nordrhein-westfilischen
Kreispolizeibehorden. In den Unterrichtssituationen und den Gespri-
chen findet ein reger Austausch iiber die Verdachtsgewinnung, die
Kontrolldurchfiihrungen, die Bewertungs- und Dokumentationspraxis

statt.

Dariiber hinaus konnte der Autor in Kooperation mit der rheinland-
pfilzischen Polizeischule in Wittlich anlésslich der letztjdhrigen Natu-
re One (s. 0.) an zwei Tagen die Anreisekontrollen der Polizeiinspek-

tion Morbach begleiten.

II. Erkennen drogenbeeinflusster Fahrzeugfiihrer

1. Verdachtsschopfung

Zu Beginn wurde aufgezeigt, dass die Pridvalenz aktuellen Drogen-
konsums alters- und gruppenspezifisch sehr unterschiedlich ausfillt
und die Kenntnisse iiber Verteilungsraten und Jugendkulturen fiir eine
erfolgreiche Verdachtsschopfung unerlisslich sind. Insbesondere ver-
anstaltungsorientierte und zielgruppenorientierte Kontrollmanahmen
haben sich bei erfolgreichen Dienststellen bewéhrt. Bei diesen Kont-
rollen empfiehlt es sich dringend, zur Drogenerkennung motivierte
und geschulte Beamte einzusetzen. Das zeigt sich auch daran, dass die
erfolgreichen Enddeckungen von Drogenfahrten vielfach das Ergebnis
einiger weniger Beamten sind. Bisher scheint eine umfassende Kont-
rolldichte mit erfahrenen Beamten noch nicht ausreichend realisiert zu
sein. Nicht anders sind die in der Oberhausener Befragung von jungen
Erwachsenen zu verstehen, wenn sie angeben, dass die Kontrollen
ausgeweitet und mehr spezialisierte und besser fortgebildete Beamte

eingesetzt werden sollten.'®”’

17y gl.(Schweer, et al., 2005 S. 7.
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Die Verdachtsschopfung basiert neben Fahrauffilligkeiten auf AuBer-
lichkeiten wie Alter, Szenezugehorigkeit, Geschlecht, Fahrzeug, Fahr-
zeugzustand, mitgefithrte Gegenstinde oder sonstige aufféllige Ver-
haltensweisen. Sie beruht zum groflen Teil auf Stereotypen, die sich
auf Grund von Alltagserfahrungen (Kontrollerfolgen) bilden oder
durch Fortbildungen vermittelt bzw. beeinflusst werden. Stereotypen
sind fiir die polizeiliche Verdachtsgewinnung von nicht zu unterschit-
zender Bedeutung und Grundlage vieler Straftatenaufkldarungen. Je-
doch erméglicht nur der bewusste Umgang mit Stereotypen, von ihnen
abweichen zu konnen. Sie dienen lediglich der ersten Einschitzung,
sich fiir oder ggf. auch gegen eine Kontrolle zu entscheiden. Das indi-
viduelle Erfahrungswissen ist der grofite Erfolgsfaktor bei der Dro-
generkennung.'® Ein Manko bei der Bildung von Erfahrungswissen
ist, dass nur in seltenen Fillen eine Riickmeldung mit dem Ergebnis
der Blutprobe an die erkennenden Beamten erfolgt.169 Die Ergebnisse
der Drogenvortests sind als Verdachtsbestitigung auf Grund fehlender
Korrelation zum Blut und fehlender quantitativer Aussagekraft fiir
eine Verdachtsbestitigung nicht ausreichend. Durch die fehlende Be-
stiatigung des Drogenverdachts wird den Beamten die Moglichkeit der
Erfahrungsbildung genommen und jede neue Verdachtsentscheidung

vor Ort beginnt wieder bei Null.

Weiterhin spielen die Kenntnisse physiologischer Drogenwirkungen
nicht nur in der Verdachtsgewinnung, sondern auch schon in der Ver-

dachtsschopfung eine entscheidende Rolle.

2. Verdachtsgewinnung

Wihrend duBerliche Faktoren einen Kontrollentschluss hervorrufen
oder einen Verdacht bestirken, sind in der Kontrolle insbesondere die
korperlichen und geistig-seelischen Auffilligkeiten maBgeblich, den

Verdacht einer aktuellen Drogenbeeinflussung zu begriinden. Hierzu

1% Die Verdachtsschopfungsfaktoren werden hier nicht weiter vertieft; Vgl. BASt,
1997.

1% Tn NRW existiert hierfiir ein handschriftlich auszufiillendes Formular, welches
die Riickmeldung an den Beamten vereinfacht. Dieses ist jedoch vielfach unbekannt
und wurde bei der Aktenanalyse mehrfach in den Akten gefunden. Einfacher wire
eine kurze Information per Email.
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zéahlen insbesondere die erweiterten oder verengten Pupillen, auffilli-
ge Bindehiute, Lidflattern, SchweiBausbriiche, leicht verlangsamte
Reaktionen, Weinerlichkeit, Distanzlosigkeit, unmotivierte Heiterkeit,
Mundtrockenheit, auffillige Mimik wie Kauzwang, Gesichtsjucken,
Redseligkeit und einiges mehr. Nur das Kennen und bewusste Acht-
geben auf diese Wirkungen machen aus einem ,,aufgeweckten Fahr-
zeugfiihrer einen ,,Verdéichtigen.* Hier erkannte abnorme Verhaltens-
weisen miissen mit gingigen Drogenwirkungen abgeglichen werden.
Die Verdachtsgewinnung generiert sich iiber Verhaltensauffalligkei-
ten, aus diesem Grund muss der kontrollierende Beamte den Fahr-
zeugfiihrer aussteigen lassen und sich mit ihm befassen. Kurze Mo-
mentaufnahmen wie bei Alkoholkontrollen reichen vielfach nicht aus.
Daher dauern Drogenverdachtskontrollen, bei allen Effektivititsanfor-
derungen, deutlich ldnger. Drogenvortests dienen, anders als die Al-

koholmessgerite, nur zur Verdachtsverifizierung.

Bisher beschrinkt sich die (dokumentierte und berichtete) Verdachts-
gewinnung hauptsidchlich auf die Pupillendiagnostik, das Auffinden
von BtM- und Konsumgegenstinden sowie das Konsumeingestdndnis.
Die festgestellten Auffilligkeiten werden 1. d. R. zur Begriindung der
Blutprobenanordnung herangezogen. Der bedeutsame Beweiswert
beschriebener Auffilligkeiten und personlichen Ausfallerscheinungen

ist selten bekannt.

3. Beweissicherung

Das Erkennen auffilligen Verhaltens beeinflusster Verkehrsteilneh-
mer ist nicht nur Bestandteil der Verdachtsgewinnung, sondern
gleichzeitig auch der Beweissicherung. Bei der Uberpriifung von Per-
sonen besteht ein flieBender Ubergang. So dient die Uberpriifung der
PupillengroBe und der Pupillenreaktion beispielsweise der Verdachts-
gewinnung (Auffilligkeit). Eine trige, fehlende oder ,,Rebound* Pu-
pillenreaktion ist gleichzeitig ein Beweisanzeichen und begriindet den
Anfangsverdacht einer Straftat. Die Trennung zwischen Auffall- und
Ausfallerscheinungen sollte nicht zu dogmatisch ausgelegt werden,

»denn beim Vorliegen mehrerer einzelner Auffilligkeiten konnte auch
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der Ubergang vom § 24a Il StVG zum § 316 StGB diskutiert wer-

den «170

Weitere motorische und psychophysische Ausfallerscheinungen, die
die Annahme einer bedingten Herabsetzung der Gesamtleistungsfa-
higkeit zulassen, sind: lallende Sprache, Gangstérungen, motorische
Unruhe, extrem verlangsamte Reaktion, Orientierungsstdrungen, ver-
langsamter Denkablauf, Teilnahmslosigkeit, Schlifrigkeit und Apa-
thie. Die Verwendung dieser Schlagworte reicht jedoch fiir eine spite-
re Beurteilung der Drogenbeeinflussung nicht aus. Vielmehr miissen
die zu diesen Feststellungen getroffenen Beobachtungen so konkret
wie moglich dargestellt werden, beispielsweise: ,,Einschlafen im Strei-
fenwagen®, ,,Beinahestiirze, ,,konnte Fragen nicht folgen und musste
mehrfach nachfragen®, etc. Bei Fahrauffilligkeiten gilt die konkrete
Darstellungsanforderung ebenfalls. So ist die Angabe ,,der Betroffene
fuhr 40 km/h, wo normalerweise 70 km/h gefahren wird* aussagekrif-

tiger als ,,er fuhr zu langsam.*

Da die Beurteilung der Gesamtleistungsfahigkeit fiir die Priifung der
Straftat unverzichtbar ist, kann eine Verdachtsgewinnung nicht mit
dem Konsumeingestdndnis beendet werden. Vielmehr miissen mogli-
che Leistungseinschriankungen iiberpriift werden. Allerdings sollten
diese (wenn moglich) unabhéngig von der eingerdumten Droge durch-
gefiihrt werden. So wurde beispielsweise in einem Verfahren der Ak-
tenanalyse Heroinkonsum eingerdumt und dazu vermerkt, dass keine
drogentypischen Ausfallerscheinungen festgestellt werden konnten.
Die Person sei lediglich sehr redlich, sehr nervos und unruhig gewe-
sen. Die Blutprobe ergab eine sehr hohe Konzentration von Kokain,

sodass die Feststellungen damit erklédrbar sind.

4. Verdachtspriifung

Die zur Verdachtspriifung vorhandenen Testmoglichkeiten decken die
Verdachtsgewinnung ebenso ab wie die Beweissicherung. Folgende

Testmoglichkeiten stehen u.a. zur Verfiigung: Pupillen-Reaktionstest,

170 Moller, 2005 S. 302, Rn 104.
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Einbein-Steh-Test, Romberg-Test, Finger-Nase-Test, Finger-Finger-

171 . .
Deutlich unsichere

Test, Armvorhaltetest und Geh-und-Dreh-Test.
Austiithrungen konnen zumindest zum Verdacht einer Drogenbeein-
flussung fithren. Durchfithrung und Ausfiihrung sollten genauestens
dokumentiert werden, ob sie immer auch zu einer Anerkennung als
Austallerscheinung fiihren, hingt vom Einzelfall ab. Aufgabe der Po-
lizei ist es hier, alle Beweise fiir die Beurteilung des Beeinflussungs-
grades und des Leistungsbildes zu sichern. Allerdings sollte der Poli-
zeibeamte zur sicheren Durchfithrung und Interpretation eine gewisse
Erfahrung und Ubung besitzen.'”> Auch wenn Polizeibeamte keine
Arzte sind, sind die vorfallsnahen Feststellungen von grofer Bedeu-
tung. Der Arzt fiihrt diese Tests auf jeden Fall mit groBem zeitlichem
Verzug und ggf. mit fehlender Motivation und Erfahrung in der Dro-
generkennung durch. Beide Parteien konnen sich in diesem Fall nur

erginzen.

Daneben gibt es weitere Tests zur Uberpriifung der geteilten Auf-
merksamkeit (z. B. unterbrechende Fragen), der Konzentrationsfihig-
keit (z. B. einfache Mehrfachfragen), der Orientierung und der Reak-

tions- und Wahrnehmungsfihigkeit.

Alle Tests dienen dazu, den Verdacht einer Drogenbeeinflussung zu
verifizieren und Beweisanzeichen fiir eine relative Fahrunsicherheit zu
sichern. Obwohl das Schulungsprogramm der BASt 1997 erschienen
ist, finden diese Tests in NRW noch zu wenig Anerkennung und wer-
den nur von einigen wenigen erfolgreich angewandt. Der Kontrollab-
lauf bedarf der Ubung und sollte von den Vorgesetzten eingefordert,
aber auch wegen der zeitlichen Komponente ermdglicht werden. Ins-
besondere bei Veranstaltungs- und junge-Fahrer-orientierten Kontrol-
len sollten sie zum Standard gehoren. Dies hitte sicherlich auch eine

grofle priaventive Wirkung.

! Die Tests sind in der Literatur und in den Fortbildungsangeboten ausreichend
besprochen, so dass eine Erlduterung hier entbehrlich ist; unter anderem in MufShoff,
et al., 2007a S. 174 f.

"2 Herr Prof. Dr. MuBhoff dachte in diesem Fall laut iiber eine mégliche Zertifizie-
rung nach einem entsprechenden Lehrgang nach.
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5. Dokumentation

Die bisher praktizierte polizeiliche Dokumentation und die Verwen-

dung des Protokollbogens sind sehr uneinheitlich.'”?

In der Regel er-
gibt sich die unvollstindige Dokumentation aus einer Rechtsunsicher-
heit bei der Einordnung von Drogenfahrten und der Beurteilung der
Beweisanzeichen fiir eine relative Fahrunsicherheit. Viele Beamten
sind sich der Tragweite der eigenen Feststellungen nicht bewusst.
Ebenso ist die Erforderlichkeit von Verhaltensfeststellungen nach auf-
falligen Fahrweisen oder Fahrfehlern (u.a. Unfall) nicht prisent, so

dass festgestellte Beweisanzeichen haufig nicht in die Anzeigentexte

einfliefen.

III. Entwurf eines neuen Protokollbogens

Der Protokollbogen ,,erginzende polizeiliche Feststellungen zum Ver-
dacht auf Drogenkonsum‘ wurde als Checkliste eingefiihrt, um ,,dro-
genunerfahrene” Beamte an einige mogliche Fakten zu erinnern und
erfahrene Beamte dazu anzuhalten, an alle Moglichkeiten zu denken.
Der bisherige Protokollbogen'™ entspricht inhaltlich nicht mehr der
gelehrten Verdachtsgewinnung zur Erkennung einer Drogenbeeinflus-
sung. Auch geht das Informationsbediirfnis der Institute fiir
Rechtsmedizin und der Justiz iiber den Ankreuzkatalog hinaus. Aus
diesem Grund wurde auf Grundlage der gewonnenen Erkenntnisse
sowie der derzeitigen Lehrmeinungen, der Fachliteratur und dem Er-
fahrungsaustausch mit anderen Bundesldndern ein neuer Protokollbo-

gen entworfen (Anlage 2').

Die enthaltenen Auswahlmoglichkeiten des bisherigen Protokollbo-
gens sind, ebenso wie die des neu entwickelten Entwurfs, nicht ab-

schlieBend. Der bestehende Protokollbogen enthilt in der Mehrzahl

' Erkenntnisse aus den Teilnehmergesprichen der Lehrginge ,Drogen im StraBen-

verkehr® des LAFP sowie der Aktenanalyse.

17 Anlage 1.

'3 Aufgrund des Formats der Arbeit kann der erarbeitete Protokollbogen hier nicht
eingefiigt werden. Eine Formatverkleinerung des Protokollbogens zur Integrierung
des zentralen Ergebnisses dieser Arbeit an dieser Stelle ist wegen der damit verbun-
denen schlechten Lesbarkeit nicht zielfiihrend.
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Ausfallerscheinungen zur Beurteilung einer relativen Fahrunsicher-
heit. Damit er auch bei fehlenden Ausfallerscheinungen von unerfah-
renen Beamten zur Verdachtsgewinnung einer méglichen Drogenbe-
einflussung eingesetzt werden kann, wurden noch wichtige drogenbe-
dingte Auffilligkeiten hinzugefiigt. Diese konnen auch fiir die spitere
Beurteilung des Grades der Drogenbeeinflussung durch die rechtsme-

dizinischen Institute und die Justiz von Bedeutung sein.

Im bisherigen Protokollbogen und im drztlichen Bericht werden von
der Polizei und dem Arzt Auffilligkeiten in den sechs Bereichen
Gang, Sprache, Augen, Bewusstsein, Verhalten und Stimmung erfasst.
In der Arbeit von Wollersen et. al. wurden im Vergleich zum Arztbe-
richt von der Polizei in der Summe mehr Auffilligkeiten festgestellt,
insbesondere bei den Kriterien Gang, Sprache, Augen und Bewusst-
sein. Demgegeniiber stellten die Arzte im Rahmen ihrer Beurteilung
mehr Verhaltens- und Stimmungsauffilligkeiten fest. Das kann nach
Ansicht der Autoren durch groBBere Auswahlmoglichkeiten im arztli-
chen Bericht begriindet sein.'’® Diesem Umstand wurde im vorgeleg-
ten Entwurf Rechnung getragen und die Antwortméglichkeiten im

polizeilichen Protokollbogen deutlich erweitert.

Da neben der Pupillenweite auch die polizeiliche Feststellung der Pu-
pillenreaktion bedeutsam sein kann, wurde sie mit aufgenommen. Im
Drogenverdachtskalender'’” ist eine Messskala zur Messung der Pu-

pillengroBe enthalten, so dass auch diese festgestellt werden kann.

Auf Grund seines Checklistencharakters ist es erforderlich, die Fest-
stellungen im Anzeigentext detailliert zu erlautern. Wie die Experten-
interviews, die Aktenanalyse und der Austausch mit aktiven Polizei-
beamten gezeigt haben, erfolgt dies bisher kaum bzw. nicht im erfor-
derlichen Umfang. Aus diesem Grund wurde der bestehende Proto-
kollbogen um Freitextfelder erweitert, um so konkrete Beschreibun-
gen zu ermoglichen. In den Freitextfeldern ist die Aufforderung

enthalten, die angekreuzten Felder der entsprechenden Nummern zu

17 ygl. Wollersen, et al., 2008 S. 97.
"7 Herausgegeben vom IM NRW, erarbeitet vom LAFP
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erlautern. Bisher ist nur ein i. d. R. unbeachteter Verweis auf ein ge-

sondertes Blatt enthalten.

Um individuelle Beobachtungen zu ,.erzwingen*, wurden insbesonde-
re bei der beobachteten Fahrweise die Ankreuzmoglichkeiten begrenzt
und mit Beispielen auf den Freitext verwiesen. Der Unterschied in der
Ausweitung der Verhaltensoptionen und der Reduzierung der Fahrauf-
falligkeiten ist die angenommene Fihigkeit bei Polizeibeamten, Fahr-
auffilligkeiten im Verkehr besser erkennen und beschreiben zu kon-
nen. Die drogenbedingten Verhaltensauffilligkeiten sind dagegen we-
niger priasent und deshalb insbesondere auch fiir die Verdachtsgewin-

nung von besonderem Interesse.

Bisher wird die dulere Erscheinung des mutmalBlichen Drogenkonsu-
menten erhoben (unauffillig, ungepflegt, verwahrlost). Auch wenn
das duflere Erscheinungsbild im Rahmen der Verdachtsschopfung und
-gewinnung hilfreich ist, erlaubt es keinen Riickschluss auf eine akute
Drogenbeeintriachtigung. Die Aussagen hierzu sind héufig subjektiv
besetzt und mit einer verzerrungsfreien Beobachtung nicht vereinbar.
Die Studie von Strohbeck-Kiihner et al. hat aufgezeigt, dass sich Poli-
zeibeamte bei der Beurteilung von drogenbedingten Auffélligkeiten
hiufiger auch von der #uBeren Zuordnung leiten lassen konnten.'”
Daher wurde der Punkt aus dem Entwurf gestrichen. Trotz allem muss
bei der Beurteilung der Leistungsbilder die Moglichkeit von Beurtei-
lungsverzerrungen'® auf Grund von AuBerlichkeiten beriicksichtigt

werden, bzw. dem Beurteiler bewusst sein.

Zur Uberzeugungsbildung des Tatrichters sind neben dem konkreten
Verhalten des Fahrers (Ausfallerscheinungen) immer auch die inneren
(Krankheit, Miidigkeit) und dufleren Umstinde (Witterung, Stral3enbe-
schaffenheit) der Tat zu erheben. Hier wurden die Felder nur leicht
verdndert. Angaben zum eingerdumten BtM- oder Medikamenten-
Konsum wurden auf Grund ihrer Bedeutung fiir die Beurteilung der

drogenbedingten Feststellungen aus dem Formular ,,Protokoll und

'8 ygl. Strohbeck-Kiihner, et al., 2005.
' ygl. Strohbeck-Kiihner, et al., 2005 S. 177.
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Antrag zur Feststellung von Alkohol/ Drogen/ Medikamenten im
Blut* iibernommen und mit einer neuen Frage zum letzten Schlaf zu-

sammengefiihrt.

Da in vielen Anzeigen nur der positive Drogenvortest vermerkt war,
aber nicht die detektierte Droge oder nicht getestete Droge, wurde ein
Feld zum Eintrag des Vortestergebnisses eingefiigt. In NRW werden
Urin, Speichel und Schweilitests verwandt, die eine, zwei oder vier
Drogen feststellen konnen. Andererseits gibt es Drogen, die von den
vorgehaltenen Vortestgerdten nicht erkannt werden, deren Konsum
aber naheliegend sei oder eingeraumt werden konnte. Zusitzlich sind

auch geringe Mengen Alkohol von Interesse.

Weiterhin sind im Protokollbogen vier medizinische Tests mit Test-
durchfiihrungsvorschriften eingefiigt, die neben einer moglichen Be-
weiskraft auch zur Verdachtsgewinnung geeignet sind. Als Nicht-Arzt
sollten jedoch nur deutliche Abweichungen erfasst werden. Die Tests
bendtigen eine gewisse Routine. Erlduterungen finden sich im Intranet
der Polizei NRW. Die deutlich interpretierbaren Abweichungen (bei-

spielsweise beim Romberg-Test) sind im Formular aufgefiihrt.

Die Mitwirkung an allen Tests ist freiwillig. Damit sie auch als Be-
weismittel in das Verfahren eingebracht werden konnen, muss der
Proband iiber die Freiwilligkeit belehrt werden. Dies wurde ausdriick-
lich in den Protokollbogen mit aufgenommen, um die durchfithrenden

Beamten an diesen Umstand zu erinnern.

Der Protokollbogen ist zur vorfallsnahen Feststellung von Auffall-
und Ausfallerscheinungen. Um dem Checklistencharakter gerecht zu
werden, haben Eintragungen unmittelbar bei der Erhebung vor Ort
handschriftlich zu erfolgen. Aus diesem Grund sollte der Protokollbo-
gen kein integriertes Formular mehr in IGVP'® sein, sondern lediglich
in der Riickfallebene als druckbares PDF-Dokument zur Verfiigung

stehen.

1% Computergestiitztes Vorgangsprogramm der Polizei NRW.
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H. Fazit

Im Vergleich der Bundesldander belegt NRW bei den Kennzahlen der
erkannten Drogenfahrten pro 100 000 Einwohner einen Platz im hinte-
ren Drittel. Andere Flidchenldnder haben deutlich hohere Feststellun-

gen.

Die Auseinandersetzung mit den unterschiedlichen Drogenprivalen-
zen soll einen Beitrag liefern, das Hauptaugenmerk der polizeilichen
Drogenerkennung im Straenverkehr erfolgsorientiert auf Szenever-
anstaltungen und Altersgruppen auszurichten. Der aktuelle Drogen-
konsum ist bei den jungen Fahrern und jungen Erwachsenen deutlich
grofer als die bisher verwendeten Priavalenzraten der Gesamtgesell-
schaft es vermuten lassen. Bestimmte Jugendkulturen und Musikrich-
tungen haben offensichtlich auch weiterhin eine grofere Affinitéit zu
illegalen Drogen als andere. Insbesondere die Anhdnger von Techno,
Reggae und Hip Hop konsumieren signifikant mehr Drogen als der
Durchschnitt. Deshalb gilt es, nicht nur groe Veranstaltungen wie
Summerjam, Loveparade und Mayday als Anziehungspunkt zu ver-
stehen, sondern insbesondere auch in den Regionen kleinere Szene-
Veranstaltungen zu erkennen und gezielt zu iiberwachen. Es hat den
Anschein, als sei die BtM-Kriminalititsbekdmpfung in einigen Berei-
chen bei der Szeneausrichtung weiter als die Drogenerkennung auf der
Strale, obwohl im Bezug auf bestimmte Veranstaltungen ein Zusam-

menhang bestehen diirfte.

Aus der teilnehmenden Beobachtung und den Riickmeldungen der
Seminarteilnehmer des Autors ergibt sich die Forderung, vermehrt
und flichendeckender Drogenkontrollen durchzufithren und dabei
insbesondere die von der Fortbildung angebotenen Uberpriifungsmog-
lichkeiten konsequenter anzuwenden. Im Sinne einer effektiven Dro-
generkennung sollte der groBere Zeitansatz einer (ggf. auch ergebnis-
losen) Drogenkontrolle zur Verfiigung stehen und nicht aus Effizienz-

griilnden eingeschriankt werden.
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Der Ordnungswidrigkeitentatbestand des § 24a Il StVG wurde zur
SchlieBung einer Regelungsliicke als Auffangtatbestand fiir den Fall
eingefiihrt, dass festgestellte Leistungseinschrinkungen als Beweisan-
zeichen einer relativen Fahrunsicherheit im Sinne des § 316 StGB im
Einzelfall nicht ausreichen. Der Straftatbestand ist im Sinne der Ge-
setzesbegriindung weiterhin das vornehmlich zu verfolgende Delikt,
da in der Kontrollsituation keine Wirkstoffhéhen bekannt sind und
somit auch bei geringen Beweisanzeichen das Vorliegen einer Straftat
nicht sicher ausgeschlossen werden kann. Da fiir die einzelnen Drogen
keine Konzentrations-Wirkungsbeziehungen existieren, erfolgt die
Beurteilung der Fahrunsicherheit anhand des festgestellten Verhaltens
unter Beriicksichtigung des toxikologischen Ergebnisses. Fahrfehler
sind als Beweisanzeichen nicht zwingend erforderlich, personliche
Austallerscheinungen in der Kontrollsituation kdnnen ausreichen. Die
Experteninterviews haben gezeigt, dass die Dokumentation der poli-
zeilichen Beobachtungen in der Kontrollsituation fiir das weitere Ver-
fahren von sehr grofler Bedeutung ist. Damit besteht ein direkter Zu-
sammenhang zwischen dem Umfang der polizeilichen Beweissiche-
rung und Dokumentation sowie den forensischen und juristischen Be-
wertungen. Insbesondere weil auch Fahrfehler drogenbedingt sein
miissen, ist auf die individuelle und ausfithrliche Dokumentation des
Verhaltens direkt nach dem Anhalten viel Wert zu legen. Deshalb
sollte auf die generelle Verwendung des Protokollbogens und auf zu-

satzliche Erlduterungen in den Sachverhalten hingearbeitet werden.

Die problemzentrierten Interviews und die Aktenanalyse haben aufge-
zeigt, dass der Protokollbogen in Teilbereichen nur selten ausgefiillt
wird. Neben dem Ausfiillverhalten ist auch die Weiterleitung an die

Rechtsmedizin sehr different.

Viele Beamte zeigen noch Unsicherheiten und Wissensdefizite bei der
Bewertung von Beweiszeichen fiir eine relative Fahrunsicherheit. Dies
konnte der Grund fiir die nachlidssige Verwendung des Protokollbo-
gens sein. Vielfach ist eben nicht bekannt, dass auch Feststellungen im
Kontakt mit der Person ausreichen konnen, den Anfangsverdacht einer

Straftat zu begriinden. Aus diesem Grund wurde bereits im Bundesla-
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gebild Drogen im StraBlenverkehr 2004 die Forderung erhoben, die
Fortbildungsangebote gezielt auf die beweissichere Feststellung von

. . 181
Ausfallerscheinungen auszurichten.

Die Aktenanalyse hat aufgezeigt, dass bei fast 50 % der eingeleiteten
Ordnungswidrigkeitenverfahren zumindest ein Anfangsverdacht einer
Straftat vorlag und Beweisanzeichen dokumentiert, aber nicht erkannt
wurden. Ein Drittel aller Ordnungswidrigkeitenverfahren enthielt so-
gar konkrete Anhaltspunkte fiir eine Straftat. Die polizeiliche Sach-
bearbeitung hat kein Ordnungswidrigkeitenverfahren neu bewertet,
obwohl bereits inhaltlich Anhaltspunkte fiir den Anfangsverdacht ei-
ner Straftat vorlagen. Circa 30 % der rechtsmedizinischen Gutachten
enthielten ebenfalls konkrete Hinweise auf eine mogliche Fahrunsi-
cherheit, ohne dass diese von der Sachbearbeitung im Nachhinein be-
achtet worden wiren. Die rechtliche Unsicherheit, sich fiir oder gegen
einen Straftatbestand entscheiden zu miissen, ohne zu wissen, welche
Droge (Drogen) in welcher Konzentration gefunden werden wird
(werden), fiihrt zu der Forderung, Drogenfahrten regelméfig zunichst

als Straftat zu verfolgen.

Die Aktenanalyse hat aufgezeigt, dass auch Gutachten mit eindeutigen
Hinweisen auf den Anfangsverdacht einer Straftat nicht dazu fiihren,
Ordnungswidrigkeitenverfahren der Staatsanwaltschaft zur Priifung
vorzulegen. Auch bei den BuBlgeldbehorden findet diesbeziiglich kei-
ne Eingangspriifung statt. Zumindest in den tiiberpriiften Verfahren
wurde nur die Uberschreitung der analytischen Grenzwerte zur Ver-
folgbarkeit der Ordnungswidrigkeit gepriift. Deshalb sollte bei allen
Drogenfahrten regelmifBig der Anfangsverdacht einer Straftat von den

Staatsanwaltschaften gepriift werden.

Bei der Beauftragung der Institute fiir Rechtsmedizin zur Beurteilung
der Drogenbeeinflussung sollte die Zurverfiigungstellung aller beno-
tigten Feststellungen/ Dokumentationen Standard sein. Deshalb soll-
ten ithnen grundsétzlich neben dem Untersuchungsantrag, der Blutpro-

be und dem é&rztlichen Bericht auch immer der Protokollbogen und der

'8! Bundeslagebild 'Drogen im StraBenverkehr' 2004, 2005 S. 32.
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Sachverhalt tibersandt werden. Ansonsten werden nur Gutachten unter
Vorbehalt erstellt, die ungeachtet dessen von Polizei und Staatsan-
waltschaft hiufig als abschlieBend angesehen werden. Somit besitzen
sie eine Indizwirkung fiir das weitere Verfahren, ohne dass vielfach
die unvollstindige Grundlage der Gutachten beachtet und geheilt
wird. Auch deswegen ist es erforderlich, dass unabhingig von der
unvollstindigen Sachverhaltsiibermittlung an die Rechtsmedizin eine
abschlieBende rechtliche Priifung unter Beriicksichtigung aller Anga-
ben erfolgt. Die Aktenanalyse hat gezeigt, dass dies die polizeiliche

Sachbearbeitung nicht sicher leisten konnte.

Im Rahmen dieser Arbeit wurde ein neuer erweiterter Protokollbogen
»erganzende polizeiliche Feststellungen zum Verdacht auf Drogen-
konsum* erstellt, um die Drogenerkennung im StraB3enverkehr zu er-

leichtern und gleichzeitig die Beweissicherung zu optimieren.

Neue Freifelder fordern zu einer detaillierteren Dokumentation auf
und verbessern damit die Beweisfithrung. Damit auch unerfahrene
Polizeibeamte ihre Beobachtungen auf mogliche drogenspezifische
Wirkungsweisen tiberpriifen konnen, wurden auch die Felder mit dro-

genbedingten Auffilligkeiten erweitert.

Insgesamt soll mit dem neuen Protokollbogen die Erkennung verbes-
sert, die beweissichere Dokumentation gewihrleistet und den Informa-
tionsanspriichen der Rechtsmedizin und Justiz entsprochen werden.
Der Protokollbogen ist allerdings keine abschlieende Checkliste,
weitere und detailliertere Feststellungen sind weiterhin im Sachverhalt
aufzufiihren. Der Protokollbogen sollte nicht als integriertes Formular
zur Verfligung stehen, sondern lediglich als PDF-Dokument aus-
druckbar sein, um so die Dokumentation vor Ort zu erreichen und
damit dem Erfordernis der vorfallsnahen, unbeeinflussten Feststellun-

gen gerecht zu werden.

Da diese Arbeit absprachegemifl auch dem Innenministerium NRW
zugeht, wird angeregt, den erstellten Protokollbogen in das Vor-
druckwesen der Polizei NRW aufzunehmen und den alten Protokoll-

bogen NRW 3522 zu ersetzen.
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I. Ausblicke

I.  Verbesserung der érztlichen Dokumentationen

Neben der Blutentnahme hat der beauftragte Blutprobenarzt auch die
Aufgabe, den Beschuldigten/Betroffenen zu untersuchen und seine
Feststellungen im vorgegebenen ,,Arztlichen Bericht* zu dokumentie-
ren. War frither die Feststellung alkoholbedingter Ausfallerscheinun-
gen vorrangig, sind mittlerweile zu einem grof8en Anteil auch drogen-
beeinflusste Personen zu begutachten. Da die Feststellungen des Blut-
probenarztes ebenfalls von Bedeutung sind, ist es erforderlich, dass
der ,,Arztliche Bericht auch auf Drogenkonsumenten zugeschnitten
ist. Im Interview wies Herr Prof. Dr. MuBhoff explizit auf den Opti-
mierungsbedarf der drztlichen Dokumentation bei der Begutachtung

von drogenbeeinflussten Personen hin.

Da von der Polizei nicht nur Arzte hinzugezogen werden, die iiber
ausreichend Wissen und Erfahrung bei der Erkennung von Drogenbe-
einflussung verfiigen, ist es ratsam, den Arzten zur Vereinfachung,
aber auch fiir eine gewisse Standardisierung der Erhebung, Ausfiill-
hinweise zur Verfiigung zu stellen.'®* Als Diskussionsanregung ver-
weise ich auf ein entsprechend modifiziertes Protokoll mit Ausfiill-
hinweisen der rheinland-pfilzischen Polizei, das in Zusammenarbeit
des Instituts fiir Rechtsmedizin der Universitit Mainz entstanden ist

und 2005 in der Zeitschrift Kriminalistik vorgestellt wurde.'®’

Da in NRW mindestens ein Viertel aller Blutproben nach Verkehrs-
verstofen auf Grund des Verdachts der Einnahme berauschender Mit-
tel angeordnet werden und bei den anderen Blutproben auf Grund von
Mischkonsum nicht minder eine Drogenbeeinflussung zu vermuten
ist, sollten die fiir die Polizei tétigen Arzte ausreichendes Wissen zu
den legalen und illegalen Rauschmitteln besitzen. Andernfalls fithren

nicht den Anspriichen geniigende &rztliche Untersuchungen und Do-

182 Hecker, 2005 S. 363.
183 Hecker, 2005.
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kumentationen zu einer schlechten Beweissicherung, die die Arbeit
der Rechtsmedizin zur Beurteilung der Drogenwirkung nahezu un-
moglich machen. Aus diesem Grund sollten alle fiir die Polizei arbei-
tenden Arzte ausreichende Kenntnisse besitzen und nachweisen kon-
nen. Weiterhin sollten die Polizei bzw. die Strafverfolgungsbehorden
im eigenen Interesse an Fortbildungen der fiir sie titigen Arzte inter-

essiert sein und diese ggf. anregen, begleiten oder auch veranstalten.

II. Medikamente im StraBlenverkehr

Bei den aktuellen Diskusionen steht in der Regel der Konsum illegaler
Drogen im Vordergrund. Dabei darf allerdings nicht vergessen wer-
den, dass auch sehr viele zentralwirksame Medikamente im Umlauf
sind. Laut dem Selected Issue 2007 ,,Drugs and Drinking* der Europi-
ischen Beobachtungsstelle fiir Drogen und Drogensucht wird die Me-
dikamentenbeeinflussung im StraBenverkehr auf fiinf bis 15 Prozent
geschitzt. Die am héufigsten verwandte Stoffgruppe sind die Benzo-
diazepine und hier insbesondere Diazepam (Valium®)'**, die auch im
StraBBenverkehr das hochste Unfallrisiko darstellen, hoher als Canna-
bis.'® Nach Alkohol und Cannabis haben die Benzodiazepine bereits
die drittgrote Relevanz im europdischen StraBenverkehr.'®® Bei einer
nachtriglichen Auswertung von Blutproben aus den Jahren 1997 bis
2003 des Instituts fiir Rechtsmedizin der Universitit Bonn standen die
Benzodiazepine 20,9 % ebenfalls an dritter Stelle knapp vor den
Amphetaminen.' In einer anderen deutschlandweiten Auswertung
rangieren die Benzodiazepine mit 14,7 % aller toxikolisch positiven
Fiélle an vierter Stelle, der im Stralenverkehr nachgewiesenen berau-
schenden Substanzen nach Alkohol, Cannabis und den Amphetami-

! . 188
nen, jedoch noch vor Kokain.

Nach den Benzodiazepinen haben
von den ,,anderen zentralwirksamen Medikamenten* die tricyclischen

Antidepressiva mit ca. einem Prozent aller toxikologisch positiven

184 Vgl. Iwersen-Bergmann, et al., 2006 S. 112.
'8 yol. EMCDDA, 2007 S. 9.

1% yol. EMCDDA, 2007 S. 14.

87y gl. Wollersen, et al., 2008 S. 93 f.

'8 yol. Iwersen-Bergmann, et al., 2006 S. 72.
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Fille die grofte Relevanz.'®

Wihrend die Konsumenten illegaler
Drogen mehrheitlich eher noch bestimmten Auftfilligkeiten bzw. Ver-
dachtsschemata zugeordnet werden konnen, féllt eine Verdachtsge-
winnung bei Medikamentenkonsum deutlich schwieriger. Denn ent-
gegen den eher jiingeren Konsumenten illegaler Drogen sind die Kon-
sumenten von Benzodiazepinen und anderen zentral wirksamen Me-
dikamenten eher mittleren Alters oder dlter. Im Gegensatz zu Alkohol
und illegalen Drogen greifen Frauen eher zu Arzneimitteln und tendie-
ren stirker zu problematischen Einstellungs- und Konsummustern.'”’
Die Zahl der Medikamentenabhingigen ist in Deutschland mit ge-
schitzten 1,9 Millionen ebenso gro wie der Alkoholabhingigen.'"’
Knapp zwei Drittel aller Erwachsenen haben in den letzten 12 Mona-
ten zentral wirksame Medikamente eingenommen. Die Altersvertei-
lung bei von regelmiBigen Medikamentenkonsumenten verlduft um-
gekehrt zu der der Drogenkonsumenten. Eine Zunahme ist bereits bei
den 50-60-Jdhrigen zu beobachten und sie setzt sich mit fortschreiten-
dem Alter fort.'”* Nicht nur vor dem Hintergrund des demographi-
schen Wandels wire dies schon jetzt ein bedeutsamer Forschungsan-
satz. Weil die Konsumenten bisher keinem gingigen Klischee unter-
fallen, ist ihre Enddeckungswahrscheinlichkeit noch sehr schlecht.
Das in der Bonner Arbeit ermittelte Durchschnittsalter der von der
Polizei erkannten Konsumenten von Benzodiazepinen betrug 33 Jahre,
das der Konsumenten anderer Substanzen 38,6 Jahre. Die Diskrepanz
der erkannten Fahrer und der Altersverteilung bei zentralwirksamen
Medikamenten konnte auf der einen Seite auf ein grofleres Miss-
brauchspotenzial bei den jiingeren Konsumenten zuriickzufiihren sein,
aber auf der anderen Seite auch die polizeiliche Fokussierung auf jiin-
gere Verkehrsteilnehmer bei der Verdachtsgewinnung der Einnahme
von berauschenden Substanzen widerspiegeln. Abgesehen von folgen-
losen Fahrten sollte die Polizei aber insbesondere nach Verkehrsunfal-

len hiufiger den Verdacht einer Medikamentenbeeinflussung tiberprii-

189 Vgl. Iwersen-Bergmann, et al., 2006 S. 113.

10 yol. Résner, et al., 2008 S. 51, 53; EMCDDA, 2007 S. 13.
Pl'ygl. Rosner, et al., 2008 S. 47.

192 ygl. Résner, et al., 2008 S. 53.
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fen. Bisher fehlen ihr aber dafiir noch die Mittel. Da eine Erkennung
insbesondere nach unerkldrbaren Unfillen nur tiber Verhaltensauffil-
ligkeiten wie beim Drogenkonsum &dufBerst schwer fillt, sollten zu-
mindest fiir die einschldgigen Medikamentengruppen mit zentraler
Wirkung Vortests fiir die Verdachtsgewinnung auf der Stralle zur Ver-
fligung stehen. Die Industrie bietet diese Vortests auf immunologi-
scher Basis, wie bei den Drogen, bereits an. In Hamburg haben mitt-
lerweile die Unfallaufnahmeteams bereits zehnfach-Urintests, die ne-
ben den Drogen der Anlage zum § 24a II StVG auch Benzodiazepine,
tricyclische Antidepressiva, Methadon, Barbiturate und PCP nachwei-
sen konnen. Bei den Medikamenten im Stralenverkehr ist es @hnlich
wie bei den illegalen Drogen in den 90er Jahren. Die statisch erhobe-
nen Unfille sind wahrscheinlich nur so gering, weil es bisher kaum
Vortestgerite zur Verdachtsgewinnung gibt. Durch den Einsatz von
Vortestgeriten ist eine signifikante Erhellung des Dunkelfeldes zu
erwarten. Auch fiir die in NRW verwandten Speicheltests wird von
verschiedenen Herstellern ein zusétzlicher erweiterbarer Parameter fiir
Benzodiazepine angeboten. Allerdings ist die Konzentration der hoch-
gradig eiweilgebundenen Benzodiazepine im Speichel ebenso schwie-

rig messbar wie die des THC.'”?

193 MuBhoff, et al., 2007b S. 182.
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Erganzende polizeiliche Feststellungen zum Verdacht auf Drogenkonsurl\ NRW 3522

Erganzende polizeiliche Feststellungen zum Verdacht auf Drogenkonsum

Anlage zur Anzeige gegen

Veniilen-Nr.:

Name Vorname Geb.-Datum Geschlecht:
Om Ow
Beobachtungen zur Fahrweise, Witterung und Fahrbahn
Fahrweise Fahrzeugbedienung Fahrzeugmangel
O keine eigenen Beobachtungen O unauffallig O nein
O sicher O Abwiirgen des Motors O ja, welche
O unsicher O unsicheres Schalten
O Schlangenlinie O Aufheulen des Motors
[ Abweichung von der Geraden O Sonstiges
Bis zu m
Zahl der Schlenker Fahrbahn Witterung
bei einer Beobachtungsstrecke O trocken O Regen
von m O nass O Schneefall/Hagel
Sonstige Beobachtungen O feucht O Nebel / Dunst
O winterglatt (Sicht ca. m)
| schltipfrig (O, Dung, Laub usw.) | Sturm/Bden
Beobachtung beim Anhalten oder Antreffen
Lichtverhéltnisse am Untersuchungsort
O Tageslicht O Dammerung O Dunkelheit O StraBenbeleuchtung
O Fahrzeuginnenraumbeleuchtung O Raumbeleuchtung
Aussteigen aus dem Fahrzeug AuBere Erscheinung Gang
O normal O unauffallig O sicher
O Gleichgewichtsstérungen O ungepflegt O schwankend
O muss sich am Fahrzeug festhalten | [J verwahrlost O torkelnd
O Sonstiges O schleppend

Kérperliche Auffalligkeiten

Stimmung/Verhalten

Der deutschen Sprache méchtig

O keine O unauffallig O ja
O Unruhe O distanzlos O nein
O Zittern O weinerlich O bedingt
O Erbrechen O redselig
O SchweiBausbruch O provokativ Sprache
O stumpf O deutlich
O aggressiv O verwaschen
O unangemessen frohlich O lallend
Bewusstsein Augen Pupillen
O Klar O unauffallig O unauffallig
O benommen O Bindehaute gerdtet O stark erweitert
O schléfrig O wésstrig / glanzend O stark verengt
O verwirrt O unruhig
O bewusstlos

Sonstige Beobachtungen gesondertem Blatt)

(sé@mtliche asservierten Pulver, Tabletten etc., Konsumentenutensilien, sonstige Auffall

gkeiten im Auto, an der Person; bei Bedarf weiter auf

Verhalten wahrend der Amtshandlung

(Dauer von Uhr bis

Uhr) O

gleichbleibend

O Veranderungen (welche?)

Dienststelle / Stempel

Festgestellt durch

Name, Amtsbezeichnung, Unterschrift

Datum:

Name, Amtsbezeichnung, Unterschrift
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Anlage 2

Uberarbeitete Form des bisherigen Formulars ,.erginzende polizeiliche Feststellungen zum

Verdacht auf Drogenkonsum**

Entwurfsvorschlagl

' Zum Einfiigen des Formulars in die Textdatei musste das Format etwas verkleinert werden,
was zu minimalen Verzerrungen in der Textdarstellung und den Rahmenlinien fiihrte. Diese
Formatierungsmingel sind in der eigentlichen Dateifassung des Formularentwurfs nicht vor-

handen.
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Erganzende polizeiliche Feststellungen zum Verdacht auf Drogenkonsum

Anlage zur Anzeige gegen

Veniilen-Nr.:

Name

Vorname

Geb.-Datum

Geschlecht:

Om

Ow

Tatzeit /Datum/Uhrzeit Uhr | Tatort

)

[ Der / die Proband/in wurde (iber die Freiwilligkeit der Mitwirkung bei den durchgefiihrten Tests belehrt.

Ergebnis Vortestverfahren:

Alkoholtest: am um Uhr AAK mg/l, gemessen [ prager Evidential [ Drager 6510
Drogenvortest: am um Uhr

[ Speichel [J Amphetamine [ positiv [ negativ

[ SchweiB [ Cannabis [ positiv [ negativ

[ Urin [ Cocain [ positiv [ negativ

O Opiate O positiv [ negativ

Hinweise auf andere Drogen; Oja Onein Wenn ja, welche:

1. Fahrverhalten 7. Kontakt 10. Koordination

[ keine eigenen Beobachtungen
Alli [ auffallig (gena
D unauffalllg hesnhreihan\g ’

(z.B. RotlichtverstoB, Vorfahrtsmissachtung; unangepasste
Geschwindigkeit, abruptes Bremsen, Auffalligkeiten beim
Anhaltevorgang, etc)

[ Schlangenlinie
Abweichung von der Geraden
bis zu m
Zahl der Schlenker
Beobachtungsstrecke von m

[ reagiert nicht

[ nimmt &uBere Reize kaum war
[ reagiert mit Verzégerung

[ distanzlos / anh&nglich

[ unauffallig

2. Fahrzeugbedienung

O unauffallig L auffalig genau

(z.B. Motor abwiirgen oder aufheulen lassen, unsicheres
Schalten, fehlende Beleuchtung, etc.)

3. Fahrzeugmaéngel:
[ nein

[ ja, welche

4. Fahrbahnbeschaffenheit
[ guter Zustand [ schlechter Zustand

8. Gedankenablauf

[ Konzentrationsmangel

[ schwerfillig, langsam

O unsinnige Angaben

[ unlogischer Gedankenablauf

[ Anordnungen miissen mehrfach
wiederholt werden

[ vergisst standig etwas

[ kann langeren Satzen nicht folgen

[ kann nur einem Gedanken folgen

[ verwirrt, desorientiert

[ wahnvorstellungen

[ sonstiges*

[ unauffallig

[ Gleichgewichtsstérungen

(Erlauterung erforderlich; z.B. schwankend, schleppend,
torkelnd, u.a. auch Ziffer 18c Stehe auf einem Bein)

[ unsicheres Aussteigen

[ halt sich an Gegenstanden fest

(2.B. am Fahrzeug)

[ (stark) verlangsamt

[ fahrig

[ kann nicht still stehen (hyperaktiv)

[ Stérungen der Feinmotorik (siehe Nr.18)

(u.a. wenn Ziffer 18a + 18b unsicher)

[ gestortes Zeitempfinden
(siehe Ziffer 18d, <20 oder > 45 Sek)

[ Baustelle

[ trocken [ nass

[ feucht [ winterglatt

[ schliipfrig (Ol, Dung, Laub usw.)
Ausleuchtung: [ gut/ [ schlecht
5. Witterung

[ Regen

[ Eis/Schneefall/Hagel

[J Nebel / Dunst  (Sicht ca. m)

[ starker Wind/Sturm

9. Aussprache

] deutlich [ silbenstolpern
[ verwaschen [ verlangsamt
[ lallend [ unverstandlich
[ sonstiges:

11. Augen / Pupillen

[ unauffallig

[ gerétete Bindehaute

[ glasig/wassrig/glanzend
[ tranend

[ unruhig

[ Lidflattern

O sonstiges[ |

6. Grund des Anhaltens

der deutschen Sprache machtig
Oja [ nein
[ bedingt/gebrochen
Verstandigung maéglich

11a. Pupillen

O unauffallig O pulsierend

[ vergroBert [ verkleinert
PupillengroBe am Kontrollort ca mm

11b. Pupillenreaktion
[ unauffallig
[ verlangsamt, verzégert

[ allgemeine Verkehrskontrolle Oja [ nein [ fehlend, kaum wahrnehmbar

[ Standkontrolle [ Muttersprache 11c. Prifreiz

[ sonstiges (z.B. VOWi) [ Taschenlampe [ Anderer
Lichtverhéltnisse am Untersuchungsort

[ Tageslicht [ Dammerung [] Dunkelheit [ StraBenbeleuchtung [ Fahrzeuginnenbeleuchtung

Ausfiihrliche Erlauterung der zu Ziffer 1-5 getroffenen Feststellungen (notfalls Rickseite verwenden):
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12. Ansprechbarkeit 15. Stimmung 18. Durchgefiihrte Tests

[ unauffallig [ unauffallig 18a) Finger-Finger-Test

[ verlangsamt [ apathisch [ stumpf [ sicher [ unsicher
[ schiafrig [ gleichgiiltig [ trage [ zittrig

[ tief schlafend [ deprimiert [ uberangstlich [ suchend

[ nicht erweckbar [ panisch [ wellig

[ orientiert [ aggressiv [ provokativ [ abgehackt

[ verwirrt [ enthemmt [ distanzlos [ zwanghaftes Zusammenfiihren
[ sonstiges [ unruhig [ aufgeregt [ Abstand ca. cm

13. Mimik [ nervés [ euphorisch 18b) Finger-Nase-Test

[ unauffallig [ unwirsch/abweisend [ sicher [ unsicher
[Junangebracht [ eingeschrankte Selbstkritikiahigkeit / [ zittrig

[ tbertrieben Selbstiiberschatzung [ suchend

[ Gesichtsjucken [ ruhig/beherrscht [ abgehackt

[0 Kauzwang [ redselig [ trifft den Nasenriicken

[ leckt sich haufiger liber die Lippen [J unmotivierte Heiterkeit [ trifft die Oberlippe

[ Mundtrockenheit (kein Speichel) [ unangemessen frohlich [ Abstand Nasenspitze ca. cm
14. Korperreaktion/Zustand [ unmotiviertes Lachen 18c) Stehen auf einem Bein

[ zitternd O sonstiges* - Beide Augen gedfinet

Kopf und Blick geradeaus
FuB ca. 10 cm vom Boden anheben lassen

[ unangebrachtes Schwitzen 16. Verhalten wéhrend der Amtshandlung _ Abwechselnd rechts und links

O Gansehaut Dauer von Uhr bis Uhr O sicher O unsicher

O Ubelkeit / Erbrechen [ gleichbleibend [ schwankend  (genau beschreiben)

[ Einstichstellen [ wirkt zunehmend [ Fallneigung, Absetzen nach Sek
[ sonstiges [ wirkt zunehmend unauffalliger [ Ausgleichbewegung mit den Armen

Vers hrei . )
(Veranderungen beschreiban) 18d) Zeitempfindungstest  (Romberg-Test)

" N - Gerade, bequeme Stellun:
17. Betaubungsmittel - Augen gescthossen 9

[ Betaubungsmittel aufgefunden Kopf gerade aus
(welche, Reste, wo)

[ Cannabisgeruch im Fahrzeug O Sek. Empfunden als 30 Sek.
[ Cannabisgeruch an der Person [ schwankend (genau beschreiben)
[ BtM-Utensilien aufgefunden [ deutliches Lidflattern

Sachverhalt und méglichst genaue Beschreibung der oben getroffenen Feststellungen (ggf. Beiblatt benutzen)

(BtM aufgefunden,Reste, welche?, wo? séamtliche asservierten Pulver, Tabletten etc., Konsumentenutensilien aufgefunden, welchesonstige

Sonstlge BeObaChtungen Auffalligkeiten im Auto, an der Person; bei Bedarf weiter auf gesondertem Blatt)

Eingerdumter BtM-Konsum in den letzten 24 Stunden (welche BtM, Mengen, Zeitpunkt/-raum)

Medikamteneinnahme, wenn ja welche Dosierung (ggf. Beipackzettel bzw. Medikamtenpackung kopieren)

Zuletzt geschlafen von/bis, Dauer in Stunden

Festgestellt durch

(Name, Amtsbezeichnung, Unterschrift)
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Anlage 3

Interview mit Herrn Dr. rer. nat Frank MuBhoff
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Interview mit Herrn Prof. Dr. rer. nat Frank MuBhoff, gefiihrt in den Rdumen des Instituts fiir

Rechtsmedizin der Universitdt Bonn am 13. Juli 2008.

Der Autor bedankt sich bei Herrn MuBhoff fiir die Unterstiitzung und die Bereitschaft als

Interviewpartner Auskunft zu geben.

Um freier antworten zu konnen, bat Herr Prof. Dr. MuBhoff, das Gesprich nicht aufzuzeich-

nen.

Die wichtigsten Punkte sind als Gesprichsprotokoll anhand der mitgeschriebenen Notizen

entstanden.

Das Institut fiir Rechtsmedizin der Universitdt Bonn arbeitet fiir verschiedene Kreispolizeibe-
horden in NRW, u.a. das PP Dortmund, das PP Bonn, die KPB Mirkischer Kreis. Die Voll-
standigkeit der eingesandten Unterlagen, also neben der Blutprobe mit Blutprobenprotokoll
und Antrag, der Arztliche Bericht, der Protokollbogen ,,Ergidnzende polizeiliche Feststellun-
gen zum Verdacht auf Drogenkonsum und der erlduternde Anzeigentext, sind von Behorde zu
Behorde sehr unterschiedlich. Auch innerhalb ihrer eigenen Dienststellen unterscheiden sich
einige Behorden. Da bereits bekannt war, dass die Aktenanalyse bei dem Verkehrskommissa-
riat der Autobahnpolizei Dortmund erfolgen wird, sagte Herr MuB3hoff, dass nach seiner Ein-
schitzung trotz Hinweises an die Behorde Dortmund von der Autobahnpolizei keine Anzei-
gentexte und nur in seltenen Fillen die Protokollbdogen mitgesandt wiirden, andere Dienststel-
len in Dortmund wiirden vollstindigere Informationen versenden. Herr MuBhoff fiihrt auf
Anfrage und in eigenem Interesse Informationsveranstaltungen innerhalb der Behorden zum

Inhalt der polizeilichen Dokumentation durch. Zuletzt bei der KPB Mirkischer Kreis.

Sofern nur wenige Informationen iibermittelt werden, konnen die Gutachten ohne Kenntnis
des konkreten Sachverhalts bzw. des von der Polizei festgestellten Verhaltens nur einen vor-
laufigen Charakter besitzen. In diesem Fall wird in den Gutachten darauf hingewiesen. In ei-
nigen Fillen kommt spiter ein erneuter Gutachterauftrag von der StA, das bisherige Gutach-

ten im Kontext mit den nachgelieferten polizeilichen Feststellungen neu zu bewerten.

Als Gespriachsgrundlage diente u.a. das von Herrn Prof. Dr. MuBhoff mitverfasste Buch Ver-

kehrsmedizin und hierbei insbesondere der Abschnitt B1.4 ,,polizeiliche Verdachtsgewinnung

«l

und Beweissicherung.”’ Im Interview bestdrkte Herr Prof. Dr. MuBhoff die dort getroffenen

! MuBhoff, et al., 2007a.
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Aussagen zum Ablauf der polizeilichen Verdachtsgewinnung und den Anforderungen an die
ausfiihrliche Dokumentation. Insofern dient der Buchabschnitt auch als inhaltliche Wiederga-
be des Interviews, so dass Wiederholungen, die sich an dem Inhalt des wihrend des Inter-
views vorliegenden Buches orientierten, im Gespriachsprotokoll nicht mehr aufgefiihrt wer-

den.

Zunichst entstand eine Diskussion iiber die Anforderungsprofile und Modelle der Fahrsicher-

heit. Hier wurde insbesondere der Regelkreis besprochen.2

Grenzwerte fiir Drogen, die eine absolute Fahrunsicherheit markieren konnten wie die
1,10 O/oo Grenze bei Alkohol sind derzeit nicht in Sicht. Insbesondere weil es keine gesicherte
Korrelation zwischen der Blutkonzentration und den Auswirkungen auf das Gehirn und damit
auf das Verhalten gibt. Bei keiner Droge. Die Grenzwertproblematik ist bekannt und wurde

nicht weiter ausgefiihrt.

Da man sich nur im Rahmen der relativen Fahrunsicherheit bewegt, ist neben dem eher nach-
rangigen Wirkstoffgehalt im Blut das Verhalten des Konsumenten von entscheidender Bedeu-
tung. Allerdings gibt es keinen wissenschaftlichen, aber auch rechtlichen Konsens, welche
Anforderungen zum sichereren Fahren erfiillt sein miissen und welche Einschrinkungen zu
einer Fahrunsicherheit fithren. Damit ist das individuelle Verhalten bei der Begutachtung
mafgeblich. Zur Erhebung des Verhaltens wurde damals der Protokollbogen entwickelt. Das
Ausfiillen ist bei allen Drogendelikten Pflicht. Auch bei Straftaten, bei denen eine verminder-
te Schuldfdhigkeit gepriift werden soll, kann nur anhand der Wirkstoffkonzentration keine

Aussage getroffen werden.

Es gibt nur einen Fahrfehler, der als eindeutige rauschmittelbedingte Fehlleistung gewertet
wird: das Fahren in Schlangenlinie. Allerdings kommt es hierbei auch auf die Referenzstre-
cke, die Anzahl und die Weite der Schlenker an. Alle anderen Fahrfehler und Unvorsichtig-
keiten konnen auch von unbeeinflussten Fahrzeugfiihrern begangen werden. Um diese fest-
gestellten Fahrfehler eindeutig als Drogenwirkung (...auf Grund anderer berauschender Mit-
tel) auslegen zu konnen, miissen sie immer im Verhiltnis zum festgestellten Verhalten in der
Kontrollsituation gesehen werden. Sind personliche Verhaltensweisen erkennbar, die den
Fahrfehler erkldaren konnten (Miihe bei der Beantwortung von Fragen, vermindertes Reakti-
onsvermogen, stumpf oder dhnliches)? AuBlerdem miissen spitere konkurrierende Einlassun-

gen bedacht und mogliche Ursachen fiir die Auffiélligkeiten erfragt werden (eine herunterge-

* Berghaus, et al., 2007 S. 128 f.
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fallene CD erklart einen Schlenker, aber nicht mehrere auf lingerer Strecke). Andererseits
miisse auch immer die drogenbedingte Einschriankung der distributiven Aufmerksamkeit be-
dacht werden. So dass die Aussage ,,Ich war abgelenkt* bei einem Fahrfehler eine ganz ande-

re Bedeutung erhilt.

Auch wenn keine Fahrfehler erkannt wurden, ist das Verhalten wéihrend der Amtshandlung
genauestens zu registrieren und spidter ausfithrlich zu dokumentieren. Der Protokollbogen
stellt dabei nur eine Checkliste dar, die im Anzeigentext mit den tatsdchlichen Feststellungen
erldutert werden miisse. Das kann sich dann auch wie Prosa lesen. Die im Buch vorgestellten
Testmoglichkeiten wurden ausdriicklich nochmals hervorgehoben. Die arztlichen Testmog-
lichkeiten konnen auch von geiibten Polizeibeamten durchgefiihrt und ohne Wertung doku-
mentiert werden. Sie dienen mindestens der Bestidrkung der Verdachtsgewinnung, inwieweit
sie als Beweismittel Beriicksichtigung finden, ist nicht abschitzbar. Es wire anzudenken, ob
es fiir das Erlernen spezieller Kenntnisse Zertifizierungen geben konnte, die den Polizeibeam-

ten spiter im Verfahren als sicher in der Anwendung der speziellen Tests ausweisen.

Blutproben

Herr MuBhoff empfiehlt, dass bei Verdacht auf Drogen und Medikamentenkonsum immer
zwel Blutprobenrohrchen entnommen werden sollten, da durch immunchemische Vortests
und bei Polytoxikomanie mehr Blut verbraucht werden wiirde als zur Alkoholbestimmung.
AuBerdem ermogliche dies eine Riickstellprobe. Bisher wird in NRW die Verwendung von
natriumfluoridhaltigen Blutprobenrohrchen empfohlen, um auch so den Reinstoff Kokain
nachweisen zu konnen. Allerdings konne durch das Natriumfluorid nachtriglich keine DNA
mehr bestimmt werden. Aus diesem Grund wird voraussichtlich die GTFCh die Verwendung

von zwei Blutprobenrohrchen, eines mit Natriumfluorid und eines ohne empfehlen.

Fehlende Hell-/Dunkel-Adaption der Pupillen als Ausfallerscheinung?

Fiir Herrn MuBhoff stellen die Pupillen zunédchst nur einen Konsummarker dar, der den Ver-
dacht des Drogenkonsums untermauert. Die fehlende Hell-/Dunkel-Adaption der Pupillen
ohne weitere Beweisanzeichen geniigen ihm noch nicht, um eine relative Fahrsicherheit be-

fiirworten zu konnen.’ Allerdings kann ein auffilliges Fahrverhalten in Kombination mit einer

? Die Diskussion wird in Fachkreisen kontrovers diskutiert. Es gibt auch entgegenstehende Meinungen anderer
Rechtsmediziner und anderslautende Urteile.
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Miosis oder Mydriasis und einer gestorten Hell-/Dunkel-Adaption zu einer Ausfallerschei-
nung werden. So habe er unlingst den Fall eines Heroinkonsumenten gehabt, der bei einer
ausgepriagten Miosis in einen Tunnel gefahren und in der ersten leichten Biegung geradeaus
gegen die Tunnelmauer geprallt sei. Hier habe nachvollziehbar die fehlende Anpassung der
Pupille zu dem Nichterkennen der Kriimmung und somit zum Unfall gefiihrt. Somit kénnen

auch fehlende Pupillenreaktionen zur Tageszeit zu einer Fahrunsicherheit fithren.*

Formulare Arztlicher Bericht / Blutprobenprotokollbogen:5

Herr MuBhoff fragte nach, ob die vorliegende Arbeit neben dem polizeilichen Protokollbogen
auch den Arztlichen Bericht und den Antrag auf Untersuchung einer Blutprobe behandelt, da
beide iiberarbeitungswiirdig seien. Ich verneinte die Frage und sagte, dass ich nur eine Er-
wihnung der beiden Formulare im Abschluss beabsichtigen wiirde. Zu den beiden Formula-

ren sagte er Folgendes:

Der Arztliche Bericht sei nicht fiir die Untersuchung von Drogenkonsumenten entwickelt
worden. Fiir die Erhebung bei drogenbeeinflussten Personen miisse er auf jeden Fall verbes-
sert werden. Dies sei zwingend notwendig, da der bestehende Arztliche Bericht mehr auf al-
koholbedingte Feststellungen ausgelegt sei und fiir die Feststellungen von Drogenwirkungen

verbessert werden miisse.

Der polizeiliche Blutprobenprotokollbogen miisse ebenfalls konkretisiert werden. Zum Einen
werde zwar der Gebrauch eines Drogenvortestes erfragt, die positiv bzw. negativ getesteten
Drogen wiirden jedoch nicht vermerkt.® Zum Anderen seien die Felder zur zuriickliegenden
Alkohol-/Medikamenten-/Drogenauf- bzw. -einnahme missverstiandlich. Insbesondere bei der
Frage nach der Auf-/Einnahme nach dem Vorfall kime es hédufig zu Missverstdndnissen, wie
die Ankreuzfelder ,,dazu befragt: ja, nein* verstanden worden seien. Ob das ja oder nein auf

die Auf-/Einnahme bezogen wurde oder ob gefragt wurde.

Problematik des Nachtrunkes

Sofern Nachtrunk behauptet werde, sei mittlerweile nicht mehr die zweite (eine halbe Stunde

spiter) entnommene Blutprobe von entscheidender Bedeutung. Heutzutage werde der behaup-

* Vornehmlich wird die fehlende Lichtreaktion nur zur Nachtzeit als Ausfallerscheinung diskutiert.

> Der richtige Formularname lautet: Protokoll und Antrag zur Feststellung von ...

® Unabhiingig von dieser Forderung wurde die Konkretisierung bereits im Entwurf fiir den neuen Protokollbogen
,erginzende polizeiliche Feststellungen zum Verdacht auf Drogenkonsum* beriicksichtigt.
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tete Nachtrunk primir durch eine Begleitstoffanalyse nachvollzogen, dafiir seien aber be-

stimmte Punkte von entscheidender Bedeutung.

Es muss bekannt sein, zu welchem Zeitpunkt, in welchem Zeitraum wie viel von welchem
Getrink getrunken wurde. Am besten wire, wenn die Biersorte oder Schnapsmarke ganz ge-
nau ermittelt werden konnte und ggf. auch eine Vergleichsprobe sichergestellt werden wiirde.
Auch sollten die behaupteten Reste in Augenschein genommen werden. Hierbei ist insbeson-
dere eine Verhaltensbeschreibung erforderlich, die ganz genau auf die Verdnderungen ein-
geht. So wire bei einem behaupteten kurzfristigen Nachtrunk auf Grund der Anflutungsphase
eine Steigerung des Alkoholisierungsgrades und damit alkoholtypische Auffilligkeiten zu
erwarten, da die Resorptionszeit von Alkohol zwei Stunden betrage. Dies sei ein entscheiden-

des Indiz fiir und gegen Nachtrunk.
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Anlage 4

Interview mit Amtsanwalt Frank Kriamer,
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Interview mit Amtsanwalt Frank Krdmer, gefiihrt in den Rdumen der Staatsanwaltschaft

Miinster am 22.09.2008.

Der Zustidndigkeitsbereich der Staatsanwaltschaft Miinster erstreckt sich iiber die Stadt Miins-
ter sowie die Kreise Borken, Coesfeld, Steinfurt und Warendorf. Herr Kramer ist zustdndig

fiir den Kreis Steinfurt.

Der Autor bedankt sich auch bei Herrn Kramer fiir seine Bereitschaft, als Interviewpartner zur

Verfiigung zu stehen.

Zusammenfassung des Vorgesprichs sowie der wichtigsten Interviewaussagen:

Die StA bearbeitet alle Fille des § 316 StGB, die von der Polizei eingeleitet wurden, oder
Fille des § 24a Il StVG, wenn bei der BuB3geldbehorde Widerspruch eingelegt wurde. In die-
sen Fillen sind keine Verfahrensmingel oder Fehleinschitzungen beziiglich des Vorliegens
einer Ordnungswidrigkeit erkennbar. Sollte die BuBBgeldbehorde rechtliche Zweifel an dem
Tatbestand einer Ordnungswidrigkeit haben und auch einen Straftat in Sinne des § 316 StGB
fiir moglich halten, kann sie das Verfahren an die StA abgeben (,,hochschreiben“).7 Diese
Fille sind Herrn Krédmer allerdings nicht bekannt. Nach Erstellung des rechtmedizinischen
Gutachtens und der rechtlichen Priifung durch die StA schitzt Herr Krdmer, dass ca. 1/3 der

Fille als Straftat weiter verfolgt werden und 2/3 an die Buflgeldbehorde abgegeben werden.

Herr Kramer schitzt bei den Alkoholdelikten ein Verhiltnis von 80% absoluter Fahrunsicher-

heit zu 20% relativer.

Es sind qualitative Unterschiede zwischen den Behorden, einzelnen Dienststellen aber auch
den aufnehmenden Polizeibeamten hinsichtlich der Bewertung einer Drogenfahrt als Straftat
oder Ordnungswidrigkeit, aber insbesondere auch der differenzierten Dokumentation inner-
halb des Anzeigentextes erkennbar. Zum Teil werden viele Floskeln verwandt (beispielsweise
schwankender Gang), die nicht weiter erldutert wiirden. Dies erfordere viele Nachverneh-
mungen der Polizeibeamten. Die Verwertbarkeit von Antworten bei konkreten Nachfragen
bestiinde bei 50/50. Hiufig konnen sich die Beamten nicht an weitere Besonderheiten erin-

nern oder sie verweisen lediglich auf ihren Anzeigentext.

"Vgl. § 41 OWiG.
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Entgegen der ersten Interviewpassagen stellte sich am Ende heraus, dass der Protokollbogen
»ergianzende polizeiliche Feststellungen zum Verdacht auf Drogenkonsum* noch nie bei der
Staatsanwaltschaft angekommen ist. Fraglich ist hierbei, ob das Formular niemals ausgefiillt
wird, oder lediglich an die Rechtsmedizin weitergeleitet wurde. Dies konnte nicht abschlie-

Bend geklart werden.

Das Wichtigste bei der Beweissicherung einer Drogenfahrt ist die Dokumentation des vorfall-
snahen Verhaltens. Auch beim Vorliegen von Fahrfehlern komme es insbesondere auf das
festgestellt Verhalten nach dem Aussteigen an. Die Feststellungen der Polizei sind hier von
besonderer Bedeutung und wegen der Tatndhe im Einzelfall wichtiger als die Aussagen des
Arztes. Diesbeziiglich beinhalten die Anzeigentexte der Polizei zu wenig dezidierte Beschrei-
bungen. Gezielte Uberpriifungen (Tests zur Konzentration, Koordination, Orientierung) wer-
den von der Polizei nicht durchgefiihrt, bzw. nicht dokumentiert. Allerdings kénnen bei feh-
lender polizeilicher Dokumentation auch die Feststellungen des Arztes zu einem hinreichen-

den Tatverdacht fiihren.

Bei der Bewertung der Beweisanzeichen fiir eine relative Fahrunsicherheit handelt es sich um
Puzzlesteine, die zusammengesetzt werden miissen. Den einen Fahrfehler oder das eine Ver-
halten, welches zwingend zu einer Fahrunsicherheit fiihrt, gibt es nicht, es ist vielmehr die
Summe der Auffilligkeiten. Aus diesem Grunde sind alle anormalen Verhaltensweisen, z. B.

auch auffilliges manisches Verhalten, wichtig.

Die erweiterte Pupille mit fehlender Hell-/Dunkeladaption zur Nachtzeit bei vorhandenem
Gegenverkehr oder anderen blenden Lichtquellen begriindet einen Anfangsverdacht einer
Straftat gemiB3 § 316 StGB. Ein dringender Tatverdacht im Sinne des § 111a StPO lésst sich

darauf ohne weitere Beweisanzeichen allerdings nicht stiitzen.

Videoaufzeichnungen von auffélligem Verhalten, oder Fahrverhalten sind rechtlich erlaubt

und im Verfahren hilfreich und als Beweismittel zugelassen.

Strafverfahren auf Grund der Einnahme zentral wirksamer Medikamente kommen in seinem

Zustandigkeitsbereich kaum vor.
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I - Interviewer®

B - Befragter

I: Wenn® kaum ein Verfahren von § 24a II StVG auf ein Verfahren gemif3 § 316 StGB ,,hoch

geschrieben* wird, wird im Gegenzug viel runter geschrieben?

Sie sagten, es seien keine Verfahrensmingel in dem Sinne erkennbar. Das, was zu lhnen
komme, sei im Vorfeld auch ganz klar richtig beurteilt worden. Wir waren uns gerade (im
Vorgesprdch) einig, dass der § 316 StGB das Grunddelikt ist, bzw. als Grunddelikt angesehen
werden konnte. Muss man davon ausgehen, dass auch einige Fille von Thnen nach dem Be-
kanntwerden des Gutachtens an die BuB3geldstelle abgegeben werden? Gibt es ein Verhiltnis?

Falls ja wie hoch ist dieses? Oder wird der GroBteil abgegeben?

B: Das ist sehr unterschiedlich. Ich konnte es an Zahlen nicht festmachen. Wenn ich schitzen
miisste, das ist nur eine Schitzung, wiirde ich bei ungefihr einem Drittel der Verfahren liegen,

die letztendlich vom § 316 StGB runter geschraubt werden miissten auf den § 24a II StVG.

I: Dieses Verhiltnis entspricht ja ungefidhr der Quote bei Alkoholfahrten (Ordnungswidrigkeit
vs. Straftat). Wenn die iiberwiegende Anzahl der Drogenfahrten zu Ihnen kommt, weil die
Polizei Pi mal Daumen einen GroBteil der Verfahren zunichst nach § 316 StGB einleitet. Es
besteht ja die Aussage, dass eine (richtungsweisende) Entscheidung eigentlich erst nach dem
Gutachten moglich ist, z. B. welche Ausfallerscheinungen aufgrund der festgestellten Wirk-
stoffe / Wirkstoffkonzentrationen noch bestehen bleiben? Der Grad der Ausfallerscheinungen

ist ja immer sehr unterschiedlich.
B: Ist vergleichbar, wiirde ich sagen.

I: Da haben wir ja im Bund grof3e Probleme. Das Saarland hat (im Verhdltnis der Drogenfahr-
ten zwischen OWi und Straftat) ca. 64% Straftaten. Schleswig-Holstein hat 8 % Straftaten.
Und ein Frankfurter Gutachter gibt seine eigene Quote von Begutachtungen im Sinne des

§ 316 StGB bei der Beurteilung von Drogenfahrten mit 80% an.’ 0

B: Interessant.

¥ Auf Grund des Vorgesprichs wurden einige Fragen im aufgenommenen Interview nur nachbesprochen. Zur
besseren Lesbarkeit und Nachvollziehbarkeit wurden nachtriglich einige Fragen sprachlich korrigiert, ohne den
Inhalt zu veridndern.

’ Dem aufgenommenen Interview ging ein Vorgesprich voraus. Aus diesem Grund beginnt dieser Teil sehr ab-
rupt.

'9"So Prof. Dr. Kauert, am 13.11.2007 beim 3. Europiischen Expertentreffen Drogen im StraBenverkehr in
Saarbriicken.
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I: Wenn, wie Sie eingangs erwihnten (im Vorgesprich), die Gutachten des Instituts fiir
Rechtsmedizin des Universitétsklinikums Miinster nur iiber den Grad der Beeinflussung Aus-
kunft geben, also die gefunden Drogen, deren Konzentrationen und die Wirkungen der ein-
zelnen Drogen, dann ist in Threm Zusténdigkeitsbereich Ihre Aufgabe, diese Angaben mit dem
von der Polizei beschriebenen Verhalten in Verbindung zu bringt. Also was konnen Ausfall-
erscheinungen sein und was nicht? Je hoher der Wert, umso geringer die Anforderungen an

die Ausfallerscheinung. Erkennen Sie Schwichen in der Darstellung der Polizei?

B: Die Anzeigen werden sehr differenziert geschrieben. Es gibt Kollegen von Thnen, die letz-
tendlich nur eine BTM - Beeinflussung feststellen, wo man sich dann gidnzlich auf den Tor-
kelbogen verlassen muss. Aber es gibt auch Kollegen, die da ein wenig sensibler vorgehen
und letztendlich auch korperliche Ausfallerscheinungen versuchen zu dokumentieren. Das
gelingt mehr oder minder. Das ist sehr unterschiedlich von den Kollegen, wie das gesehen
wird, bzw. wie es dokumentiert wird. Manchmal hat man auch den Eindruck, dass da eine
gewisse Unsicherheit vorhanden ist, wie man letztendlich diesen Vorgang beschreiben soll.
Manchmal reduziert sich das nur auf die erweiterten Pupillen und lallende Sprache, was ja
nicht unbedingt gleichzeitig zu einer absoluten Fahruntauglichkeit bzw. relativen Fahruntaug-
lichkeit fiihren muss. Muss man ja ganz klar sagen. Da wird zu anderen korperlichen Ausfall-
erscheinungen wenig Stellung genommen. Mehrfach hat man so den Eindruck, dass sich die
Beobachtung letztendlich nur auf die vorher gezeigte Fahrweise beschrinkt. Da wird die
Fahrweise beschrieben, aber letztendlich nicht das Verhalten des Beschuldigten nach diesem
Fahrvorgang, das ja letztendlich dann auch einen Riickschluss zulassen wiirde auf die Wahr-
nehmung von Reaktionsfihigkeit innerhalb dieses Fahrvorgangs. Also das ist ganz unter-

schiedlich.

I: Das ist der Bereich, den ich schule: Intensiv auf das Verhalten der zu kontrollierenden Per-
son zu achten und dieses zu dokumentieren. Wenn ich die vorhandenen Fachartikel richtig
verstehe, ist die Dokumentation des Verhaltens auch dann von groer Bedeutung, wenn zuvor
zusitzlich ein auffilliges Fahrverhalten beobachtet wurde. Wobei das Fahren in Schlangenli-
nien mehr oder weniger die einzige fahrerische Ausfallerscheinung ist, die als alkohol-/ dro-
gen-,.typisch* anerkannt und die einigermallen unkommentiert akzeptiert wird, natiirlich unter
Beriicksichtigung der tatsdchlichen Abweichungen. Jeder Fahrfehler kann auch ein Augenb-
licksversagen sein. Deshalb muss jeder Fahrfehler immer vor dem Hintergrund des beobach-
teten drogenbedingten Verhaltens gesehen werden. Das Verhalten ist hierbei ausschlagge-

bend. Wenn jemand neben den Schuhen steht, dann kann ich damit hidufig auch erkldren, war-
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um der Fahrfehler vorgekommen ist, ansonsten kann der Betroffene vor Gericht eine andere

Erklarung fiir den Fahrfehler vortragen.
B: Natiirlich
I: Also muss die Polizei primér das Verhalten beschreiben?

B: Die miissen schlichtweg mehr den Beschuldigten beobachten. Da muss letztendlich auch
die Prioritit liegen, dass nicht nur der Fahrfehler, das Versagen beim Linksabbiegen, was
noch immer eine der hiufigsten Verkehrsunfallursachen in NRW ist, dokumentiert wird, son-
dern dass schlichtweg einfach das Verhalten des Beschuldigten genauer unter die Lupe ge-
nommen wird. Was zeigt er iiber die erweiterten Pupillen hinaus? Schwankender Gang, Ver-

langsamung, sonstige Dinge eben.
I: Sofern zukiinftig Videobeweise erhoben wiirden, wire es denkbar, dass diese hilfreich sind?
B: Sicherlich.

I: Es gibt ja das Sprichwort "Bilder sagen mehr als tausend Worte." Nehmen wir beispielswei-
se die Fahrweise. Die Funkstreifenwagen sind mittlerweile iiberwiegend mit Kameras ausge-
riistet. Manchmal tut man sich beim Beschreiben schwer, und das Geschriebene wird vom
Leser in Teilen anders interpretiert, als es der Verfasser gemeint bzw. gesehen hat. Oder je-
mand steht richtig auffillig unter Einfluss, und man bekommt Probleme, das Verhalten fiir
andere nachvollziehbar zu beschreiben. Wenn die Person in der Kontrollsituation jedoch von
der Kamera des Streifenwagens aufgenommen wurde, konnten sich die weiteren Beteiligten
zumindest ein Bild von der Situation/ der Person machen. Bisher besteht die Problematik der
Sicherung, aber die rechtliche Zuléssigkeit des Bildmaterials als Beweismittel ist gegeben.

Ein Videobeweis wire moglich als Zusatz, nicht als Ersatz.

B: Es ist letztendlich meines Erachtens so, dass eine gute Beschreibung des gesamten Vor-
gangs nicht durch diesen Videobeweis ersetzt werden konnte. Wenn jemand sehr versiert ist
und die entsprechende Eloquenz besitzt, diesen Vorgang zu beschreiben, dezidiert zu be-

schreiben, dann, wiirde ich sagen, steht das dem Videobeweis mindestens gleich.

I: Nicht ersetzen, nur unterstiitzen. Bei Kriminalitétsféllen ist es ja dhnlich. Im Tatortbefund-
bericht wird alles ohne Wertung schriftlich fixiert. Das ist objektiver als bei einem Tatortfilm,
denn die Kamerafiihrung ist subjektiv, weil der Bediener nur das filmt und fokussiert, was er

auch zeigen will, alles andere wird nicht gefilmt. Diese Betrachtung darf man nicht vergessen.

B: Unterstiitzend auf jeden Fall.
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I: Ich habe bei dem Gedankten des Videobeweises die ganz eklatanten Auffilligkeiten vor
Augen. Es soll nicht alles gefilmt werden, aber wenn man z. B. Miidigkeit betrachtet. Hier
kursieren einige lustige Videos im Internet. Miidigkeit kann ja als Ausfallerscheinung gelten.
Sofern ein Betroffener beim Transport im Streifenwagen einschléft, wird dies in der Regel auf
eine starke substanzabhingige Sedierung hinweisen. Denn die Einzigen, die im Streifenwagen
schlafen, gehoren da rein. Und wenn man so einen Film hitte, rein theoretisch, wire das zu-
mindest unterstiitzend, weil die Beamten vor Gericht nicht nur auf ihre anfechtbare schriftli-
che Beobachtungen verweisen miissten, sondern dem Gericht das zugrunde liegende Verhal-
ten der drogenbeeinflussten Person auch mittels Aufzeichnung préasentieren konnten. Letz-
tendlich kommt es auf das Verhalten an, und das Verhalten ist das, was deutlicher beschrieben
werden muss. Meine Lehrmeinung ist, der Torkelbogen ist ein Protokollbogen bzw. eine
Checkliste, eine Checkliste um nichts zu vergessen. Aber alles was angekreuzt ist, muss sich
auch im Anzeigentext wiederfinden. Also wie ist dieses Kreuz zustande gekommen? Was hat
der Beamte gesehen, dass er dieses oder jenes Kreuz gemacht hat? Weil nur so kann ich Sie ja
in die Lage versetzen, sich eine Urteil iiber die betroffene Person und den Grad der Drogen-
beeinflussung machen zu konnen. Boswillig konnte man auch behaupten, iiberall muss ein
Kreuz hin, und bei Unsicherheit wird einfach das naheliegenstere bzw. passendere genom-
men. Es ist erforderlich, das individuelle Leistungsbild zu beschreiben. Kann man bei den
Beamten, die gut beschreiben, erkennen, dass sie mit Floskeln arbeiten? Ist Thnen aufgefallen,

dass sich Sachen dhneln, also vielleicht gleiche Dienststellen gleich schreiben?

B: Es gibt sicherlich Floskeln, und es gibt sicherlich ja auch die Punkte, auf die anfinglich
zunichst geachtet wird, die augenfillig sind, wie die erweiterten Pupillen z. B., die lallende
Sprache oder der schwankende Gang. Das sind Floskeln, die tauchen sicherlich regelmifig
auf. Wobei auch es bei diesen Floskeln, z. B. beim schwankenden Gang, verbleibt, weil dieser
schwankende Gang letztendlich nicht nidher beschrieben wird. Es wire ja moglich, diesen
schwankenden Gang noch feiner zu beschreiben, indem man sagt, wie weit ist die Ausrich-
tung nach links oder rechts, oder Beinahestiirze beschreibt, oder wie auch immer. Diese Punk-
te finden sich regelméBig wieder. Es verbleibt bei einem nicht geringen Anteil der Strafanzei-
gen letztendlich auch bei diesen Floskeln. Wobei es natiirlich immer auf die Masse oder die
Summe der festgestellten korperlichen Ausfallerscheinungen ankommt, um mich nédher an den
hinreichenden oder an den dringenden Tatverdacht zu bringen. Es gibt wenig Kollegen, die
dezidierter beschreiben. Wenig, das muss man ganz klar sagen. Es sind unwahrscheinlich vie-
le Nachvernehmungen erforderlich, wo man ganz konkrete Nachfragen hinsichtlich des Tat-

nachverhaltens stellen muss, in Bezug auf die korperlichen Ausfallerscheinungen.
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I: Nachvernehmungen von den Kollegen, dass die sich noch mal duflern sollen?

B: Ja, dass eine dienstliche Stellungnahme abgegeben wird nochmals, zu den korperlichen

Ausfallerscheinungen in Bezug auf Punkt a, b, c, d.

I: Konnen die sich noch daran erinnern? Kann man sagen, wie viel das dann niitzt? Oder ist
der Fall fiir die Beamten meist soweit abgeschlossen, dass dann auch nicht mehr viel Hilfrei-

ches kommt?

B: Ich wiirde sagen 50:50. Wenn man konkrete Nachfragen stellt, kommt hédufig mehr noch.
Aber in vielen Fillen ist es auch so, dass diese Nachfragen einem nicht unbedingt weiterhel-
fen, dass sie Bezug nehmen auf die Strafanzeige und keine weitere Erinnerung dann letztend-

lich haben.

I: Also Sie meinen, man miisse sich mehr Miihe mit der Person geben, also mit der Beschrei-
bung der Person, vielleicht auch bewusster bei der Kontrolle darauf eingehen: ,,Ich muss
gleich die kognitiven Féahigkeiten und das Verhalten beschreiben, ich schau es mir jetzt genau
an, dann fillt es mir hinterher leichter, diese zu beschreiben. Der aufnehmende Beamte sollte
den Sinn und Zweck verstehen, warum er das Verhalten so dezidiert beschreibt. Und zwar um
das Strafverfahren, welches er einleitet, auch durchsetzen zu konnen und nicht weil es besser

sein konnte, um hinterher ldstige Nachfragen zu beantworten. Ich habe doch alles getan, was...
B: Was ich beschrieben habe, habe ich beschrieben, fertig.

I: Im Zusammenhang mit meiner Arbeit habe ich vor, einen neuen Torkelbogen zu schreiben.
Einen Entwurf wiirde ich gleich im Anschluss an dieses Interview mit Thnen besprechen. 1998
fiihrten alle Bundesldnder die inhaltlich gleiche Checkliste ein. Derzeit entwickeln Bayern,
Hamburg, Schleswig Holstein und Niedersachsen neue Protokollbdgen, bzw. haben sie bereits
einfiihrt, in denen die Beschreibungen dezidierter sind, also mehr unterschiedliche Auswahl-
felder zur Verfiigung stehen, oder eindeutigere Begriffe verwendet werden, die der ausfiillen-

de Beamte besser erschlieBen kann.
B: Ankreuzfelder?

I: Ankreuzfelder, aber immer gepaart mit Freitext. Alles was angekreuzt ist, muss schon auf
dem Bogen erkldrt werden. Denn man konnte mutmallen oder behaupten, dass wenn in dem
Protokollbogen, der dann zweiseitig wire, zu den Ankreuzfeldern die Aufforderung zur direk-
ten freitextlichen Beschreibung/ Erlduterung bestiinde, diese eher erfolgt als die Kopplung,
neben dem Torkelbogen noch mal alles ergiinzend in den Anzeigentext aufzunehmen. Da

auch ziemlich viel an Motivation verloren. Anders vielleicht bei einem Bogen, den ich viel-
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leicht sogar noch als Checkliste fiir die Kontrolle nehmen kann: "Ah, hier ist die Motorik be-
schrieben, tiberpriife ich die Motorik." Da wiirde ich vielleicht ein paar mehr Felder anbieten.
Was ist sinnvoll an Angaben? Der jetzige Protokollbogen fragt das Aussehen der Person ab:
beispielswiese ,,verwahrlost oder dergleichen. Die Antworten resultieren aus subjektiven
Einstellungen, die fiir die Verfahren nicht hilfreich sind, weil sie einen vielleicht nur darin
bestirken, dass man mit Schubladendenken arbeitet. Man muss sich immer bewusst sein, dass
auch wir in Schubladen arbeiten - Self-fulfilling prophecy - Wenn ich bei einem bestimmten
Klientel etwas sehen will oder erwarte, sehe ich vielleicht auch mehr, was sich hinterher viel-
leicht gar nicht so in den Werten widerspiegelt. Einem Reggaeman wird man eher seine Le-
benshaltung unterstellen wollen, als irgendjemand anderem. Das ist eine grole Gefahr, um die
man wissen muss. Und deswegen glaube ich, dass diese Einschitzungen im Verfahren und
vor Gericht auch uninteressant, oder? Subkultur ist das Eine, aber zu sagen/ anzukreuzen, die

Person sei verwahrlost, oder sehe abgerissen aus ...

B: Das ist vollig uninteressant. Weil der Arzt genauso unter Benzodiazepinen stehen kann wie
der Reggaeman der gekokst hat. Also das ist vollig irrelevant, die Lebenshaltung. Weil es

letztendlich auf das einzelne Tatgeschehen ankommt.

I: Wenn Sie beurteilen, was ist fiir Sie wichtiger? Das, was der Arzt eine Stunde spiter an
physiologischen Tests gemacht hat, oder, wenn Sie eine ausfiihrliche Beschreibung der Beam-

ten haben, das was die Polizei festgestellt hat?
B: Wichtiger ist in jedem Fall das Letztere. Weil schlichtweg auch die Tat wiedergegeben ist.

I: Also kann es Fille geben, wo die Polizei nichts festgestellt oder beschrieben hat, aber der
Arzt Hinweise auf eine Beeintrichtigung hat? Geht es dann eher Richtung § 316 StGB und
Sie sagen sich, dass es sich der Verhandlung kldren muss, oder wird der Vorwurf eher fallen
gelassen, weil im Anzeigentext weitergehende Angaben fehlen, bei der Nachvernehmung
vielleicht nicht herausgekommen und ist und deshalb zum Vorfall selber nicht vorbringen

konnen?

B: Dann haben wir dennoch Anhaltspunkte fiir eine Beeinflussung, die zumindest einen hin-
reichenden Tatverdacht zulassen, der fiir eine Anklageerhebung ausreichend ist. Wenn der
Arzt letztendlich etwas feststellt, ist es fiir uns von dhnlichem Gewicht, natiirlich. Na ja, ob-
wohl, von Nachrangigem, wiirde ich mal so sagen. Ich denke, schlichtweg einfach die Poli-

zeibeamten im Hinblick auf die Tatnédhe sind schon als Beweismittel wichtiger.

I: Mir wurde von einem Blutprobenarzt berichtet, der dem Betroffenen rit: ,,Es ist besser,

wenn Sie nicht mitarbeiten.” Das ist seine Form der Belehrung. Wenn er das befolgt, gehen da
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natiirlich bestimmte Testmoglichkeiten den Bach runter. Wenn die Polizei vorher keine eige-
nen Tests durchgefiihrt und dokumentiert hat, gehen diese Feststellungen unter. Was halten
Sie davon, wenn die Polizei fiir ihre Verdachtsgewinnung eigene Tests macht? Sie kann bei-
spielsweise mit der Person den Rombergtest machen, mit dem die innere Uhr iiberpriift wird.
Die Polizei beschreibt nur. Beim Rombergtest gilt es, eine halbe Minute abzuschétzen. Ein
Zeitgefiihl von unter 18 und iiber 45 Sekunden gilt zumindest als abweichendes Verhalten.
Alles, was der Arzt macht, kann auch von der Polizei durchgefiihrt werden. Natiirlich hat

nicht alles die gleiche Aussagekraft.

B: Das wird ja vielfach offen gemacht, sei es die Mittellinie entlang laufen auf der Straf3e,
oder so was. Das sind Dinge, die sicherlich von Wert sind, von nicht unerheblichem Wert

sind.

I: Und die feststellenden Beamten haben sich in dem Sinne, wenn es gut beschrieben ist, Ge-
danken gemacht und ihre Feststellungen haben auch nicht weniger Wert, nicht deutlich weni-

ger Wert, als die des Arztes.
B: Nein, auf keinen Fall.
I: Was ist mit Finger-Finger-Tests und Finger-Nase-Tests?

B: Wenn man bedenkt, dass einige im niichternen Zustand schon erhebliche Probleme damit

haben, ist es vielleicht ein kleines Puzzlesteinchen im Gesamtgefiige.

I: Wenn die Polizei diese durchfiihrt und ordentlich beschreibt. Im bayrischen Torkelbogen
sind beispielsweise die Durchfithrung und auch die Beurteilungskriterien des Finger-Finger-
Tests aufgefiihrt. Also der Durchfiihrende trifft nicht, oder wo trifft er hin, sind es gleichmi-
Bige Bewegung, langsame Bewegung oder unterbrechende Bewegung, so dass man die Test-
durchfiihrung nachvollziehen kann. Der Arzt schreibt in seinen Bogen nur unsicher rein und
hier wird die Unsicherheit fiir den Auszufiillenden erldutert. Die Polizei beschreibt nur. Sie
zieht keine Riickschliisse. Bei den Testverfahren wird auch vorgegeben: Wer es fast schafft,

bleibt eher im Ja, wenn er es deutlich nicht schafft bedeutet es eher Nein.*

B: So wie es derzeit durchgefiihrt wird, ist es wenig niitzlich. Es ist wie gesagt so ein kleines
Puzzlesteinchen. Wenn das Ganze auf der Kippe steht, wiirde man, wenn die Finger-Nasen-
Priifung nicht klappen wiirde, und das ist so entsprechend angekreuzt ohne weiteren Kom-
mentar, sicherlich eher zum hinreichendem Tatverdacht nach § 316 StGB kommen, als zum
§ 24a 1I StVG. Aber jetzt daran alleine grundlegend die Entscheidung zu treffen, wiirde ich

mir nach den derzeitigen Feststellungen so nicht zumuten wollen.
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I: Mir ging es nicht um das allein. Mir ging es darum, wenn die Polizei die Tests durchfiihrt,
hat auch das innerhalb der Puzzlespiele einen Wert. Es hat nicht den groBten Wert. Polizeibe-
amten sind keine Mediziner. Aber es hat einen Wert, wenn sie beschreiben, was sie gesehen
haben. Ob er die Nasenscheidewand oder die Nasenspitze trifft, das ist Auslegung des Arztes,
was ist sicher, was ist unsicher. Aber deutliches Nichttreffen oder deutliche Fehler dabei kann
ja auch ein Polizeibeamter erkennen. Er beschreibt ja nur. Es hilft ihm ja zumindest einmal fiir
den Verdacht, und fiir die Polizei, denke ich, fillt Verdachtsgewinnung und Beweissicherung
auf eins. Funktioniert es mit den Fingern? Funktioniert es nicht, konnte sich daraus schon mal
der Verdacht ergeben, dass die Person etwas genommen haben konnte, also der Verdacht
mindestens des § 24a II StVG. Funktioniert gar nichts, konnen wir bereits in die Beweissiche-
rung reingehen, fiir den Anfangsverdacht der Straftat. Die Polizei sollte in diesem Fall alles
fiir den Anfangsverdacht erheben und sich gar keine Gedanken iiber den Verdachtsgrad ma-
chen, ob es ein hinreichender Tatverdacht ist oder nicht. Im Prinzip reicht der Anfangsver-
dacht aus, und alle weiteren Prognosen ohne Wissen der Wirkstoffkonzentration ist sowieso

utopisch.

Ganz kurz zuriick, weil ich die Staffelung habe, (/) Ist-Verhalten, (2) was soll zukiinftig sein.
Die Beschreibungen, die guten Beschreibungen der Kollegen, konnen Sie beziffern wie hdufig

diese sind, noch in der Minderzahl?

B: Sie meinen jetzt die Beschreibungen, die jenseits der allgemeinen Floskeln liegen? D. h.
also, die sich iiber die Floskel hinaus, schwankender Gang, dann Miihe geben, den Gang wei-

terhin zu beschreiben.

I: Ja, hilfreiche Beschreibungen, die iiber das Normale hinausgehen. Wo Sie sagen: ,,Das ist
eine Verhaltensbeschreibung, mit der kann ich etwas anfangen, weil nicht nur die Wort des

Torkelbogens wiederholt werden.
B: Die sind eher in der Minderzahl.

I: Ist allein durch das polizeiliche Verhalten schon eine Qualititssteigerung machbar, dass

versucht wird, in diesem Bereich die Inhalte der Anzeigen einfach auszuweiten?

B: Ja, das wire sicherlich ein Punkt, an dem gearbeitet werden miisste oder konnte.
(Unterbrechung)

I: Wie hoch ist hier die Verbreitung der Torkelbdgen? Ist der Torkelbogen immer...

B: Der Torkelbogen ist zu 95% der Akte beigefiigt und auch entsprechend ausgetiillt, in je-

doch mehr oder minder guter Qualitit. Vielfach beschrinkt es sich auf den Eindruck des Arz-
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tes letztendlich. Im Anschlussvermerk steht: ,,Stark unter Alkoholeinfluss oder wenig spiirbar,
oder was da auch immer steht. Also der Torkelbogen ist nahezu jeder Akte beigefiigt, die ent-

sprechend relevante Fille aufzeigt.

I: Bei meiner Aktenanalyse in Dortmund habe ich von einem Kommissariatsleiter gesagt be-
kommen, der Torkelbogen habe hidufig sowieso keinen Wert, weil die Polizeibeamten etwas

anderes feststellen als der Arzt.

B: Das ist eine Ansicht, sicherlich. Das ist natiirlich jetzt schwierig zu sagen, wie das Verhilt-
nis ist. Es gibt sicherlich Akten, wo die Beschreibung der Polizeibeamten in der Strafanzeige
sehr gut ist, und der Torkelbogen méBig bis schlecht ausgefiillt ist. Andererseits gibt es Fille,
wo sich unheimliche Miihe beim Torkelbogen gegeben wird, andererseits ist aber die Be-
schreibung in der Strafanzeige eine Katastrophe. Also da gibt es schon Divergenzen. Es gibt
natiirlich auch die Schnittmenge, wo beides ordnungsgemif3 ausgefiillt ist. Aber das jetzt mit

dieser Dortmunder Ansicht zu sagen, finde ich eine Katastrophe.

I: Also ich finde die Dortmunder Ansicht insofern schlecht, weil ja eine Stunde dazwischen
liegt. Die Verhaltensbeschreibungen miissen ja gegebenenfalls divergieren, insbesondere,
wenn zwei Drogen drin sind, oder sich die Droge in der Zwischenzeit abbaut. Bei Cannabis ist
eine Stunde eine richtig lange Zeit. Und wir in der Fortbildung sagen: ,,Lest den Arztbericht
nicht. Thr habt eure Feststellungen, versucht euch nicht davon leiten zu lassen, was der Arzt
gesehen hat. Thr habt die Person eine Stunde vorher gesehen. Und hinterher kann man abglei-
chen, ob der Arzt vielleicht etwas vergessen hat, je nach dem, die Qualitét der Arzte und die
der arztlichen Dokumentation ist ja auch sehr unterschiedlich. Wenn ihr meint, der Arzt hat
etwas nicht reingeschrieben, schreibt es in die Anzeige. Das sind zwei verschiedene Zeitpunk-
te und die konnen einfach divergieren. Konnen Sie sagen, wie viele Alkoholfahrten als relati-
ve Fahruntiichtigkeit bei Thnen auf den Tisch kommen? Einfach nur so ein Gefiihl, viele

oder....

B: Relative Fahruntauglichkeit, eher im Verhiltnis zu den absoluten Fahruntauglichkeiten,

wiirde ich sagen 20% relative Fahruntauglichkeit.
I: In Verbindung mit Unfall dann auch die Relative, oder auch folgenlos.
B: Folgenlos, also ich wiirde sagen 50:50.

I: Was ich viel finde. In Riickmeldung der Kollegen sehen héufig, dass sie sich auf den Wert
fixieren, dabei ist es nur ein Unterschied im Beweisweg. Einmal der Wert alleine und einmal

das Verhalten plus einen Wert. Das ist manchen nicht bekannt, die sind ziemlich....
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B: Das wiirde ich so sehen.
I: Wird bei den relativen Fahruntiichtigkeiten auch der Torkelbogen ausgefiillt?

B: Es wird eigentlich in jedem Bezirk in nahezu jeder Akte ausgefiillt, in mehr oder minder

guter Qualitét, aber er wird ausgefiillt.
I: Ok, haben Sie einen Uberblick iiber Medikamente? Gibt es die hiufiger?

B: Die sind relativ selten. Die kommen relativ selten vor. Die Fille der berauschenden Mittel,
da wiirde ich schon den GroBteil bei den Betdaubungsmitteln ansetzen, also bei den gingigen
bekannten Betdubungsmitteln und nicht bei den durch Medikamenteneinfluss berauschten

Fahrten. Da wiirde ich relativ gering ansetzen.

I: Macht die Rechtsmedizin Miinster immunologische Vortests? Testen die auf alle Substan-

zen des § 24a Il StVG, oder wird nur das ausgewertet, was die Polizei vermutet hat.

B: Lassen Sie mich iiberlegen. Im Bereich der illegalen Betdubungsmittel und bei den zentral
wirksamen Arzneistoffen ist es so, dass diese bei den klassischen Betdubungsmittelfahrten
nicht kontrolliert werden, sondern da wird gezielt auf die Betdubungsmittel, also auf Cannabis
usw., kontrolliert, es sei denn, es ergeben sich im Torkelbogen Anhaltspunkte fiir eine Medi-

kamenteneinnahme. Aber es wird nicht von vorn herein auf das Arzneimittel untersucht.

I: Ok, weil einige (Rechtsmedizinen) tiberpriifen Benzodiazepine, weil sie Ersatz-/ Miss-
brauchsmittel bei Opiatabhéngigen sind, und weil man dadurch auch eine Hauptgruppe der

psychotrop wirkenden Medikamente abdecken konnte.

B: Das kann ich jetzt nicht ad hoc sagen. Wir konnen mal eben unterbrechen, ich schaue mal

eben.
(Unterbrechung)

I Es ist ja positiv, wenn sich die Polizei nicht festlegen muss, welche Drogen drin sind, zumal
das verwendete Vortestverfahren bis dato auch nicht sicher genug ist, insbesondere, was Can-
nabis angeht, da auch hohe Cannabiswerte herunterfallen konnen, und es natiirlich auch inter-
essant ist, ob jemand Mischkonsum betreibt. In wie weit unterrichten Sie die Fahrerlaubnis-

behorde nach einem Verstof3 nach § 316 StGB? Automatisch oder gar nicht?

B: Wir sind iiber die MiStra verpflichtet, gewisse Straftaten, insbesondere nicht vorsitzlich
begangene Straftaten der Stralenverkehrsbehorde mitzuteilen. Klare Vorgaben durch die
MiStra sind da formuliert... (blédttern). Die MiStra sagt ganz klar Nr. 45, Beschliisse nach

§ 111a StPO miissen mitgeteilt werden, und Verfahrensausginge letztendlich, die eine Sperr-
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frist festsetzen und gegebenenfalls wieder verkiirzen, oder, und dann kommt natiirlich dieser
Auffangtatbestand nach Nr. 45 Absatz 2, sonstige Tatsachen in einem Strafverfahren, die letz-

tendlich nicht die Fahreignung usw. zulassen.

I: Hierzu nochmal die Frage, wie die Auswertung vollzogen wird. Wenn jemand Alkohol und
Drogen im Blut hat, wird auch beides in Miinster ausgewertet, oder behélt man sich die Aus-

wertung von Drogen vor, solange der Alkoholwert einen absoluten Wert ergibt?

B: Richtig! Letzteres ist zutreffend. Wenn man den absoluten Wert erreicht, bleiben die Be-
tdubungsmittel draulen in der ndheren Begutachtung. Auch wenn die Beweise da sind, dass
BTM im Spiel sein konnten, wird letztendlich gesagt, der Alkohol reicht fiir eine absolute
Fahruntauglichkeit, daran wiirde letztendlich eine Betdubungsmittelbeeinflussung nichts mehr

andern.

I: Noch eine Frage zu Augen als Ausfallerscheinung. Kénnen ,,aufféllige Augen® bei einem
eklatant hohen Wert die Begriindung fiir einen Anfangsverdacht sein, ja oder nein? Anfangs-

verdacht?

B: Anfangsverdacht, ja, wiirde ich schon sagen. Es ist in Anfithrungsstrichen nicht normal,
dass jemand mit erweiterten Pupillen durch die Gegend fihrt. Es muss dann irgendeine Be-
einflussung oder ein Krankheitszustand vorliegen. Und um Letzteres im Sinne des Strafrechts
ausschlieBen zu konnen, wiirde ich sagen, ist der Anfangsverdacht zu bejahen, um letztendlich

die weiteren strafprozessualen MaBBnahmen durchfiihren zu kdnnen.
I: Die lichtstarre Pupille oder auch die verlangsamte, deutlich verlangsamte Pupille?

B: Da habe ich mir noch keine Gedanken gemacht, das muss ich mir mal iiberlegen, die
Lichtstarre oder die Verlangsamte. Mit lichtstarren Pupillen hitte ich keine Probleme, den
Anfangsverdacht zu bejahen. Bei der Verlangsamten... Wo wir uns natiirlich ordentlich in der

Kiste der Individualitit einfinden.

Ein Anfangsverdacht wiirde ich schon sagen, um letztendlich, wie es in der Medizin heif3t,
differenzialdiagnostisch vorzugehen, wiirde ich sagen, dass das Gut der Sicherheit im Stra-
Benverkehr ein Allgemeingut ist, dem Individualinteresse des Betroffenen vorgeht. Insofern

ist der Anfangsverdacht zu bejahen.

I: Zu den gleichen Voraussetzungen? Man kann ja die Beeinflussung der Pupille zur Tageszeit
als dauerhafte Angelegenheit ansehen, die man mehr kompensieren kann. Also dass man sagt,

die lichtstarre Pupille zur Nachtzeit, weil da ein Auge besonders darauf angewiesen ist. Und
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es muss ja auch Gegenverkehr vorhanden sein. Auf dem Land iiber einen Feldweg zu fahren

wo nichts ist, da ist eine weite Pupille erst mal unschédlich.
B: Ja.

(Unterbrechung)

Nachtrag:

I: Im Nachgang, im abschlieBenden Gespriach haben wir gemerkt, dass wir uns nicht iiber den
Torkelbogen der Polizei unterhalten haben, sondern iiber den drztlichen Bericht. Und dass die
Aussage, dass der Torkelbogen immer dabei ist, insofern berichtigt werden miisste, dass er so
gut wie nie, oder eigentlich nie dabei ist, der polizeiliche Torkelbogen, sondern nur der &rztli-
che Bericht immer dabei ist. Also die polizeiliche Darstellung ist eklatant abhiingig nur von
dem Sachverhalt, weil das vorgeschriebene Formular, welches die Polizei auszufiillen hat,

nicht vorhanden ist.

B: Nachtriglich wichtig ist fiir die Beurteilung bei uns, in wie weit letztendlich die Strafan-
zeige mit der darin verbundenen polizeilichen Dokumentation, der polizeilichen Ausfaller-
scheinung und dem sich nun mehr als arztlichen Bericht offenbarenden Torkelbogen zu rech-

nen ist.

I: vielen Dank.
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