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Volltext

Publikationsplattform St.Galler Gerichte Fall-Nr.: 1V-2017/119 Stelle:
Verwaltungsrekurskommission Rubrik: Verkehr Publikationsdatum: 09.10.2019
Entscheiddatum: 04.01.2018 Entscheid Verwaltungsrekurskommission, 04.01.2018 Art.
15d Abs. 1, Art. 16 Abs. 1, Art. 16d Abs. 1 1it. b SVG (SR 741.01). Die Rekurrentin wurde
wahrend der Fasnacht von einem Personenwagen angefahren, as sie zu Fuss die Strasse auf
dem Nachhauseweg Uberqueren wollte. Sie hatte eine mittlere Blutalkohol konzentration
von knapp Uber drel Gewichtspromille. Wer sich mit einer solchen Alkoholisierung nur
schon auf den Beinen halten und sogar — wenn auch teilweise mit unsicherem Gang — von
der Fasnacht zu Fuss nach Hause begeben kann, ist zufolge Zweifeln an der Fahreignung
verkehrsmedizinisch zu untersuchen; daran éndert auch ein bislang unbescholtener
automobilistischer Leumund nichts (Verwaltungsrekurskommission, Abteilung 1V, 4.
Januar 2018, 1V-2017/119). Gegen diesen Entscheid wurde beim Verwaltungsgericht
Beschwerde erhoben. Das Verwaltungsgericht hat die Beschwerde mit Entscheid vom 8.
September 2018 abgewiesen (B 2018/30). Gegen den Entscheid des V erwaltungsgerichts
wurde beim Bundesgericht Beschwerde erhoben. Das Bundesgericht hat die Beschwerde
mit Urteil vom 19. Méarz 2019 abgewiesen (1C_569/2018). Préasident Urs Gmunder, Richter
Urs Friih und Beat Fritsche, Gerichtsschreiberin Louise Blanc Gahwiler X, Rekurrentin, ©
Kanton St.Gallen 2026 Seite 1/9

Publikationsplattform St.Galler Gerichte vertreten durch Rechtsanwalt lic.iur. Lorenz
Gmunder, St. Leonhard-Strasse 20, Postfach 728, 9001 St. Gallen, gegen Strassenverkehrs-
und Schifffahrtsamt, Abteilung Administrativmassnahmen, Frongartenstrasse 5, 9001 St.
Gallen, Vorinstanz, betreffend verkehrsmedizinische Untersuchung Sachverhalt: A.- X
erwarb am 12. September 2002 den Fuhrerausweis fir die Kategorie B. Seit 2009 ist sie
ausserdem fur die Fahrzeugkategorien C und C1E sowie seit 2013 fur die
Fahrzeugkategorien D und DE fahrberechtigt. Im Administrativmassnahmen-Register ist
sie nicht verzeichnet. B.- Am 4. Marz 2017 um 17.55 Uhr fuhr ein Fahrzeuglenker mit
einem Personenwagen auf der Hauptstrasse in A in Richtung B. Auf der Hohe der
Liegenschaft Nr. 40 kollidierte er mit X, welche zu Fuss auf dem Heimweg von der
Fasnacht war und die Hauptstrasse tiberqueren wollte. Durch die Kollision zog sie sich
leichte Verletzungen an der linken Korperseite zu. Ein Atemalkoholtest ergab einen Wert
von 1,23 mg/l. Die Auswertung der Blutprobe der Fussgangerin durch das Institut fur
Rechtsmedizin am Kantonsspital St. Gallen (IRM) ergab fur den Zeitpunkt der
Blutentnahme um 20.30 Uhr eine Blutalkoholkonzentration von mindestens 2,40 und
maximal 2,66 Gewichtspromille. Auf den Ereigniszeitpunkt berechnet betrug die
Blutalkoholkonzentration mindestens 2,65 und maximal 3,38 Gewichtspromille. Mit
Verfigung vom 6. Juli 2017 ordnete das Strassenverkehrsamt des Kantons St. Gallen nach
Gewahrung des rechtlichen Gehdrs eine verkehrsmedizinische Untersuchung an. C.- Mit
Eingabe vom 20. Juli 2017 erhob X durch ihren Rechtsvertreter Rekurs. Sie beantragte,



unter Kosten- und Entschadigungsfolge sei die Verfiigung vom 6. Juli 2017 © Kanton
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Publikationsplattform St.Galler Gerichte aufzuheben und auf eine verkehrsmedizinische
Untersuchung zu verzichten. Am 11. September 2017 verzichtete die Vorinstanz auf eine
Vernehmlassung. Bereits am 7. September 2017 hatte sich die Rekurrentin als Inhaberin des
Fihrerausweises der Fahrzeugkategorien C und D der periodischen medizinischen
Kontrolluntersuchung unterzogen und den entsprechenden Bericht am 8. September 2017
eingereicht. Die Vorinstanz nahm dazu mit Schreiben vom 21. September 2017 Stellung.
Sie verlangte, dass dieser Bericht aus dem Recht zu weisen sai. Auf die Ausfuhrungen der
Rekurrentin wird, soweit erforderlich, in den Erwagungen eingegangen. Erwégungen: 1.-
Die Eintretensvoraussetzungen sind von Amtes wegen zu prifen. Die
Verwaltungsrekurskommission ist zum Sachentscheid zustandig. Die Befugnis zur
Rekurserhebung ist gegeben. Der Rekurs vom 20. Juli 2017 ist rechtzeitig eingereicht
worden und erfillt in formeller und inhaltlicher Hinsicht die gesetzlichen Anforderungen
(Art. 411it. g, 45, 47 und 48 des Gesetzes Uber die Verwaltungsrechtspflege, sGS 951.1,
abgekurzt: VRP). Auf den Rekurs ist einzutreten. 2.- Im Rekursist umstritten, ob die
Vorinstanz zu Recht an der Fahreignung der Rekurrentin zweifelte und eine
verkehrsmedizinische Untersuchung anordnete. @) Ausweise und Bewilligungen sind zu
entziehen, wenn festgestellt wird, dass die gesetzlichen Voraussetzungen zur Erteilung
nicht oder nicht mehr bestehen (Art. 16 Abs. 1 des Strassenverkehrsgesetzes, SR 741.01,
abgekirzt: SVG). Art. 16d SVG regelt den Fuhrerauswei sentzug wegen fehlender
Fahreignung. Danach ist unter anderem nicht geeignet, ein Fahrzeug zu fihren, wer an einer
Sucht leidet, welche die Fahreignung ausschliesst (Art. 16d Abs. 1 lit. b SVG). Ein solcher
Auswei sentzug setzt keine Widerhandlung gegen die Strassenverkehrsvorschriften voraus.
Die Rechtsprechung bejaht eine Trunksucht, wenn die betroffene Person regelméssig so
viel Alkohol konsumiert, dass ihre Fahrfahigkeit vermindert wird und sie diese Neigung
zum Uberméssigen Alkoholgenuss durch den eigenen Willen nicht zu Gberwinden oder zu
kontrollieren vermag. Auf eine fehlende Fahreignung darf geschlossen werden, wenn die
Person nicht mehr in der Lage ist, Alkoholkonsum und Strassenverkehr bis © Kanton
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Publikationsplattform St.Galler Gerichte ausreichend zu trennen, oder wenn die nahe
liegende Gefahr besteht, dass sie im akuten Rauschzustand am motorisierten
Strassenverkehr teilnimmt. Der Suchtbegriff des Verkehrsrechts deckt sich somit nicht mit
dem medizinischen Begriff der Alkoholabhangigkeit. Auch bloss suchtgefahrdete Personen,
bei denen aber jedenfalls ein Alkoholmissbrauch vorliegt, kénnen demnach vom Fuhren
eines Motorfahrzeugs ferngehalten werden (BGE 129 Il 82 E. 4.1 mit Hinweisen; Urteil des
Bundesgerichts [BGer] 1C_13/2017 vom 19. Mai 2017 E. 3.1). Bestehen Zweifel an der
Fahreignung einer Person, so wird diese einer Fahreignungsuntersuchung unterzogen

(Art. 15d Abs. 1 SVG). Absatz 1 von Art. 15d SVG nennt in den lit. a bis e beispielhaft die
funf wichtigsten Félle, die Zweifel an der Fahreignung begriinden und deren Abkl&rung in
der Regel obligatorisch machen. Es handelt sich dabei um die Abhéngigkeit von Alkohol
und Betdubungsmitteln (lit. aund b), Verkehrsregel verletzungen, die auf
Rucksichtslosigkeit schliessen lassen (lit. ¢), die Meldung einer 1V-Stelle (lit. d) oder eines
Arztes, dass eine Krankheit vorliege, die das sichere Fuhren von Motorfahrzeugen
ausschliesse (lit. €). DieListein Art. 15d Abs. 1 SVG ist nicht abschliessend (BGer

1C _445/2012 vom 26. April 2013 E. 3.2; BBI 2010 S. 8500). Sofern kein Sondertatbestand



nach Art. 15d Abs. 1 lit. abise SV G erflllt ist, kann eine Fahreignungsuntersuchung auch
gestutzt auf die Generalklausel in Abs. 1 angeordnet werden. Anlass fir die Abklérung der
Fahreignung kdnnen deshalb grundsétzlich alle Hinweise auf eine Einschrénkung der
korperlichen oder geistigen Leistungsfahigkeit geben, und zwar unabhangig davon, ob sie
einen Bezug zum Strassenverkehr aufweisen oder nicht. Ein verkehrsmedizinisches
Gutachten dréngt sich immer dann auf, wenn hinreichend konkrete Anhaltspunkte
vorliegen, die ernsthafte Zweifel an der Fahreignung der Betroffenen aufkommen lassen
(BGer 1C_445/2012 vom 26. April 2013 E. 3.2). b) Die angefochtene Verfligung stiitzt sich
auf das Ereignisvom 4. Mérz 2017, bei welchem die Rekurrentin als Fussgéngerin mit einer
Blutalkoholkonzentration von mindestens 2,65 und hochstens 3,38 Gewichtspromille von
einem Auto erfasst wurde. Anl&sslich der &rztlichen Untersuchung etwa eine Stunde nach
dem Unfall waren die Pupillen stark erweitert und die Pupillenlichtreaktion verzogert. Das
Verhalten war schwerfdlig und zeitweise unruhig, der Denkablauf leicht verlangsamt und
die Sprache zwar deutlich, jedoch langsam. Der gerade Gang variierte zwischen sicher und
unsicher und bel der pl6tzlichen Kehrtwendung war die Rekurrentin unsicher. Die weiteren
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Publikationsplattform St.Galler Gerichte Befunde waren mit Ausnahme von
Atem-Alkoholgeruch unaufféllig. Den Substanzeinfluss schétzte der Arzt als stark
bemerkbar ein (vgl. act. 8/7). Im Gutachten des IRM vom 17. Mé&rz 2017 hielten die
Gutachter zuhanden der Staatsanwaltschaft fest, die Analyseergebnisse belegen eine
Blutalkoholkonzentration von Uber 1,6 Gewichtspromille, weshalb eine
Fahreignungsbegutachtung indiziert sei. Aufgrund der minimalen Blutalkoholkonzentration
zum Ereigniszeitpunkt von 2,65 Gewichtspromille bestiinden Zweifel an der Fahreignung
der Rekurrentin (vgl. act. 8/3 ff.). Fur die Vorinstanz bot der schwere Rausch, den sich die
Rekurrentin am 4. Mérz 2017 antrank, Anlass, an ihrer Fahreignung zu zweifeln und eine
verkehrsmedizinische Untersuchung anzuordnen. Zur Begrindung fuhrte die Vorinstanz
aus, die Rekurrentin sei fur Fahrzeugkategorien der zweiten medizinischen Gruppe
fahrberechtigt, was ein hoheres Risiko im Strassenverkehr bedeute. Wenn man mit

2,65 Gewichtspromille noch in der Lage sei, sich fortzubewegen, weise dies darauf hin,
dass es sich nicht um einen einmaligen Vorfall handle. Vielmehr bestiinden Anhaltspunkte,
dass ein Alkoholmissbrauch vorliegen konnte. Die Rekurrentin bringt dagegen
insbesondere vor, as Auto- und Berufsfahrerin habe sie mehrere 100'000 Kilometer
zuriickgel egt, ohne dass je eine Administrativmassnahme gegen sie verfugt worden sei; ihr
birgerlicher und automobilistischer Leumund sei einwandfrei. Am 4. M&z 2017 sei sSiean
der Fasnacht gewesen und habe Gbermassig Alkohol konsumiert. Sie sei durch den
Alkoholkonsum stark eingeschrénkt gewesen und habe nur mit M tihe gehen konnen. Eine
ausgepragte Giftfestigkeit liege nicht vor. Ein Uberkonsum an der Fasnacht liefere ohne
weitere Anhaltspunkte noch keine Hinweise auf einen gewohnheitsméassigen, schadlichen
Alkoholkonsum. Selbst die Vorinstanz habe keine ernsthaften Zweifel an der Fahreignung,
ansonsten hétte sie ihr den Fiihrerausweis vorsorglich entzogen oder zumindest mit
Auflagen versehen (vgl. act. 1). c) Der automobilistische Leumund der Rekurrentin ist
ungetribt und sie fiel bisher im Strassenverkehr nie — auch nicht im Zusammenhang mit
Uberméssigem Alkoholkonsum — negativ auf. Am 4. Marz 2017 anderte sich diesinsofern,
als sie auf dem Heimweg von der Fasnacht zu Fuss die Hauptstrasse tberqueren wollte und
dabei von einem Fahrzeug angefahren wurde. Die Analyse der Blutprobe ergab fur den
Zeitpunkt der Blutentnahme eine Blutalkoholkonzentration zwischen 2,40 und 2,66
Gewichtspromille (Mittelwert: 2,53 Gewichtspromille; vgl. act. 8/4). Da eine Blutprobe ©
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Publikationsplattform St.Galler Gerichte hinsichtlich des Blutalkoholgehalts nur
Erkenntnisse fur den Zeitpunkt der Blutentnahme erbringen kann, muss der
Blutalkoholgehalt fir den Tatzeitpunkt mittels Rlckrechnung bestimmt werden. Gemass
bundesgerichtlicher Rechtsprechung ist bei der Riickrechnung vom Zeitpunkt der
Blutentnahme (Analyse) bis zum relevanten Vorfall von einer léangst moglichen
Resorptionszeit von zwei Stunden sowie einem minimalen stindlichen Abbauwert von 0,1
Gewichtspromille auszugehen (BGer U 346/04 vom 29. Juni 2005 E. 2.2.1). Das Ergebnis
hangt von den individuell unterschiedlichen Abbauwerten der Leber ab, weshalb mit einem
minimalen und mit einem maximalen Abbauwert gerechnet wird; entsprechend werden ein
minimaler und ein maximaler Blutalkoholwert ausgewiesen. Anders alsim Strafverfahren
und im Rahmen eines Warnungsentzugs ist bei sichernden Massnahmen der Grundsatz der
Unschuldsvermutung nicht anzuwenden, weshalb auf den mittleren Wert der gemessenen
Blutalkoholkonzentration abgestellt werden kann (Philippe Weissenberger, Kommentar
SVG und OBG, 2. Aufl. 2015, Art. 15d N 60 SVG). Auf den Ereigniszeitpunkt berechnet
betrug die Blutalkoholkonzentration bei der Rekurrentin mindestens 2,65 und maximal
3,38 Gewichtspromille, was einen Mittelwert von 3,015 Gewichtspromille ergibt (vgl.

act. 8/4). Sie wies damit zum Ereigniszeitpunkt eine extrem hohe Blutalkoholkonzentration
auf. Eine nicht alkoholgewohnte Person ist kaum in der Lage eine solche zu erreichen, da
aufgrund der alkoholtoxischen Wirkung bereits viel frilher Ubelkeit, Bewusstseinstriibung
und beispielsweise Erbrechen einsetzen (B. Liniger, Verkehrsmedizin:
Fahreignungsbegutachtung und Auflagen, in: Jahrbuch zum Strassenverkehrsrecht 2004,
St. Gallen 2004, S. 92). In seiner friheren Rechtsprechung zu Trunkenheitsfahrten nahm
das Bundesgericht nach der altrechtlichen Regelung an, dass bel einer
Blutalkoholkonzentration von 2,5 Gewichtspromille und mehr selbst bei einem Ersttéter
zwingend eine medizinische Fahreignungsuntersuchung anzuordnen sei, weil die betroffene
Person Uber eine derart grosse Alkoholtoleranz verflige, dassin der Regel auf eine
Alkoholabhangigkeit geschlossen werden musse (vgl. BGer 1C_144/2017 vom 2. Juni 2017
E. 2.2 mit Hinweis auf BGE 129 1l 82 E. 4.2). Der Gesetzgeber hat diesen Wert per 1. Juli
2014 um 0,9 auf 1,6 Gewichtspromille gesenkt. Wer nunmehr ein Motorfahrzeug mit einer
Blutalkoholkonzentration von 1,6 Gewichtspromille oder mehr oder mit einer Atem-
Alkoholkonzentration von 0,8 mg Alkohol oder mehr pro Liter Atemluft im
Strassenverkehr fahrt, ist zwingend auf seine Fahreignung hin zu untersuchen (vgl. ©
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Publikationsplattform St.Galler Gerichte Weissenberger, a.a.O., Art. 15d N 56 f.). Der
Anwendungsbereich von Art. 15d Abs. 1 lit. a SV G beschrénkt sich zwar auf das Fahren
von Motorfahrzeugen in angetrunkenem Zustand. Wird berticksichtigt, dass die todliche
Dosis fur ungewohnt Trinkende etwa bei 3 bis 4 Gewichtspromille liegt (vgl. Bundesamt
fur Gesundheit, Alkohol im Korper, abrufbar unter: www.bag.admin.ch; vgl. auch
Soyka/K ufner, Alkoholismus — Missbrauch und Abhangigkeit, 6. Aufl. 2008, S. 162),
erscheint es gerechtfertigt, ab einem Blutalkoholwert von 3 Gewichtspromille oder einem
Atemalkoholwert von 1,5 mg/l einen dringenden Verdacht auf fehlende Fahreignung
anzunehmen und entsprechend eine Fahreignungsabklérung anzuordnen; und zwar auch
dann, wenn die betroffene Person am motorisierten Strassenverkehr nicht teilgenommen hat
(vgl. auch Weissenberger, aa.O., Art. 16d N 26, welcher bei Angetrunkenheitsgraden ab
3 Gewichtspromille eine durch ein Gutachten widerlegbare Vermutung einer Alkoholsucht



annimmt). Wer sich mit einer solchen Alkoholisierung nur schon auf den Beinen halten und
sogar —wenn auch teilweise mit unsicherem Gang — von der Fasnacht zu Fuss nach Hause
gehen kann, ist verkehrsmedizinisch zu untersuchen. Das Bundesgericht &usserte sich dazu
—soweit ersichtlich — noch nicht. Ob es sich im Urteil 1C_144/2017 vom 2. Juni 2017 dafur
ausspricht, dass bereits ab einem Wert von 2,5 Gewichtspromille in jedem Fall eine
Fahreignungsabklarung angezeigt ist (vgl. E. 3.4), ist unklar. Dader bel der Rekurrentin am
4. Méarz 2017 gemessene Wert sogar Uber 3 Gewichtspromille liegt, kann vorliegend offen
bleiben, ob bereits bei einem tieferen Wert in jedem Fall eine Fahreignungsabkl&rung
anzuordnen ist. Zu berticksichtigen ist zudem, dass die Rekurrentin al's Inhaberin eines
Flhrerauswei ses der zweiten medizinischen Gruppe (Lastwagen und Gesell schaftswagen)
erhohte Anforderungen erfillen muss. Schliesslich ertibrigt sich die beantragte
Einvernahme von Zeugen zu den Trinkgewohnheiten der Rekurrentin, weil ab einem Wert
von 3 Gewichtspromille ein dringender Verdacht auf fehlende Fahreignung angenommen
werden muss. Hinzu kommt, dass es sich vorliegend um ein rein administratives, und nicht
um ein strafrechtliches Verfahren oder um ein solches, in dem massgebliche "civil rights® in
Frage stehen, handelt (BGer 1C_242/2013 vom 17. Mai 2013 E. 2.2). Namentlich arbeitet
die Rekurrentin nicht mehr als Berufschauffeuse, sondern seit November 2014 a's
Disponentin (vgl. act. 1 Ziff. 9). Weiter unterscheidet sich der vorliegende Fall in
wesentlichen Punkten von den vom Rechtsvertreter zitierten Entscheiden. In BGer
1C_256/2011 vom 22. September 2011 ergab die Atemluftkontrolle einen Blutalkoholwert
von 1,99 Gewichtspromille —und damit einen © Kanton St.Gallen 2026 Seite 7/9

Publikationsplattform St.Galler Gerichte Wert von weit unter 3 Gewichtspromille. Im Urteil
1C _356/2011 vom 17. Januar 2012 verweigerte der Beschwerdefihrer den Alkoholtest, was
weder zu seinen Gunsten noch zu seinen Lasten auszulegen war. Hinzu kam, dass das
Bundesgericht davon ausging, dass der Beschwerdefthrer nicht alzu stark betrunken
gewesen sai. Schliesslich ging esim Entscheid der V erwaltungsrekurskommission
1V-2015/249 vom 25. August 2016 um den Konsum von Drogen und nicht von Alkohol (im
Internet abrufbar unter: www.gerichte.sg.ch); er ist folglich ebenfalls nicht einschlagig. An
diesem Ergebnis andert schliesslich nichts, dass anlésslich der periodischen medizinischen
Kontrolluntersuchung vom 7. September 2017, welcher sich die Rekurrentin als Inhaberin
des Fuhrerausweises der Kategorien C und D alle funf Jahre unterziehen muss, ein Arzt der
Stufe 2 keine verkehrsmedizinisch relevanten Erkrankungen oder Zusténde, wie zum
Beispiel Alkohol-, Betdubungsmittel-, Arzneimittelmissbrauch oder -abhéngigkeit
feststellte und die medizinischen Mindestanforderungen der ersten und zweiten
medizinischen Gruppe als erfiillt erachtete (vgl. act. 11). Einerseitsist nicht bekannt, ob der
untersuchende Arzt vom Ereignis vom 4. Mé&rz 2017 wusste und —falls ja— die Situation
gleich eingeschétzt hatte. Andererseits handelt es sich um einen Bericht eines Arztes der
Stufe 2, welcher eine verkehrsmedizinische Untersuchung bei Zweifeln an der Fahreignung
nicht ersetzen kann. Darauf ist indessen nicht weiter einzugehen, denn aufgrund des
festgestellten mittleren Alkoholisierungsgrads von tber 3 Gewichtspromille ist ohnehin
eine verkehrsmedizinische Untersuchung anzuordnen. Der Fihrerausweisist nach Art. 30
VZV grundsétzlich vorsorglich zu entziehen, wenn eine verkehrsmedizinische Abklarung
angeordnet wird. Dass die Vorinstanz der Rekurrentin den Fuhrerausweis nach
Bekanntwerden eines alfélligen Suchtleidens beliess und eine Fahreignungsabklarung
anordnete, erscheint deshalb zunéchst ungewdhnlich. Da der automobilistische Leumund
ungetriibt, sie bisher im Strassenverkehr nie negativ aufgefallen und am 4. Mérz 2017 als
Fussgangerin unterwegs war, war das Vorgehen der Vorinstanz jedoch sachgerecht (vgl.



zum Ganzen BGer 1C_70/2014 vom 27. Mai 2014 E. 2.2-2.4; vgl. auch Weissenberger,
aa0., Art. 15d SVG N 13). d) Zusammenfassend ergibt sich, dass die Zweifel an der
Fahreignung der Rekurrentin berechtigt sind, weshalb die VVorinstanz zu Recht eine
verkehrsmedizinische Untersuchung anordnete. Der Rekurs erweist sich als unbegrindet
und ist abzuweisen. © Kanton St.Gallen 2026 Seite 8/9

Publikationsplattform St.Galler Gerichte 3.- Dem Verfahrensausgang entsprechend sind die
amtlichen Kosten der Rekurrentin aufzuerlegen (Art. 95 Abs. 1 VRP). Eine
Entscheidgebuhr von Fr. 1'200.— erscheint angemessen (vgl. Art. 7 Ziff. 122 der
Gerichtskostenverordnung, sGS 941.12). Der Kostenvorschuss von Fr. 1'200.—ist zu
verrechnen. Bei diesem Ausgang des Verfahrensist keine ausseramtliche Entschéadigung
zuzusprechen (Art. 98 VRP). Entscheid: 1. Der Rekurs wird abgewiesen. 2. Die
Rekurrentin hat die amtlichen Kosten von Fr. 1'200.— zu bezahlen, unter Verrechnung des
Kostenvorschusses in gleicher Hohe. bis © Kanton St.Gallen 2026 Seite 9/9
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