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DE INVLOED EN WERKING VAN ALCHOHOL en verdovende middelen, alsook DE INVLOED OP HET GEDRAG TIJDENS HET PLEGEN VAN MISDRIJVEN:
Samenvatting:

Het werkende bestanddeel van alcohol is ethanol, een chemische stof die in de hersenen (o.a. de hippocampus) de activatie dempt van neuronen, dewelke op hun beurt belangrijk zijn voor de coördinatie van beweging, bewustzijn en geheugen.
De gevolgen van de dempende werking van ethanol zijn onder meer dat; 
· Gedragsremming wordt weggenomen.

· Visuele- en auditieve informatie niet goed wordt verwerkt.

· Diepteperceptie verdwijnt.

· De opslag van informatie (geheugenwerking) wordt verhinderd.

SSRI’s zijn een groep van antidepressiva die de heropname van serotonine remmen en daardoor de totale beschikbare hoeveelheid serotonine in het brein verhogen. Het gebruik van SSRI’s werd eerder in verband gebracht met ontremming en agressief gedrag.
Slaapmiddelen, zoals benzodiazepinen en barbituraten kunnen dan weer sedatie en amnesie veroorzaken bij gebruikers. In de afgelopen jaren zijn slaapmiddelen verschillende keren in verband gebracht met activiteiten waaraan de betreffende persoon geen enkele herinnering meer had (anterograde amnesie). Slaapmiddelen (o.a. Rohypnol) worden zodoende vaak gebruikt om slachtoffers van verkrachting te verdoven.
THC, het actieve bestanddeel van Cannabis, zorgt er via een aantal neuronale processen voor dat hersenstructuren die een rol spelen bij het vormen van geheugensporen of het coördineren van bewegingen niet meer worden gestimuleerd, met als gevolg dat enerzijds de coördinatie, psychomotoriek en rijvaardigheid verminderen, terwijl er anderzijds geheugenproblemen kunnen ontstaan.

XTC heeft een zeer divers farmacologische werkingspatroon en is zowel verwant aan stimulerende middelen zoals amfetamine, als aan hallucinogene middelen zoals LSD. Hierbij worden de cognitieve vaardigheden (vooral geheugen en aandacht) aangetast en zou XTC langdurige schade kunnen berokkenen aan de geheugencapaciteit van de gebruiker.
De invloed van alcohol op gedrag, waarneming en geheugen:
Het werkende bestanddeel van alcohol is ethanol. 
Deze stof ondermijnt de functie van hersencentra die betrokken zijn bij gedragsinhibitie. Wanneer je mensen vraagt naar de positieve effecten van alcohol zal het antwoord luiden dat het je losser maakt en remmingen wegneemt. Ook zullen velen beamen dat een van negatieve effecten van alcohol een toename van agressief gedrag kan zijn. Mede hierdoor hebben veel leken de opvatting dat iemand die onder invloed verkeert minder verantwoordelijk gehouden kan worden voor zijn daden. Ook dempt ethanol de activatie van neuronen die belangrijk zijn voor de coördinatie van beweging, bewustzijn en geheugen. Deze functies zullen dan ook bij overmatig alcoholgebruik worden aangetast. Acute gedragskenmerken van intoxicatie zijn dat de persoon in kwestie trager gaat praten, niet meer zo stevig op zijn benen staat en een minder goed geheugen heeft voor zich op dat moment afspelende gebeurtenissen.
De geheugenbeperking kan de vorm aannemen van een totale of gedeeltelijke black-out:

De persoon neemt in zo'n geval achteraf kennis van een noemenswaardige gebeurtenis en komt tot de conclusie dat hij daaraan geen herinnering heeft. Dit is een vorm van retrograde amnesie: met terugwerkende kracht stelt de betrokkene vast dat hij zich iets niet meer kan herinneren. 

Een alcohol black-out kan alleen optreden als de bloedalcohol concentraties dusdanig hoog zijn dat er een toestand van dissociatie kan optreden. Wanneer iemand dissocieert treedt er een verandering of verstoring van de normaal geïntegreerde functies van bewustzijn, geheugen, identiteit of motorisch gedrag op zonder dat er bewustzijnsdaling plaatsvindt. Dat wil zeggen dat de persoon in kwestie wakker is en op zijn omgeving nog een redelijk georiënteerde indruk maakt, maar dat hij zijn handelingen desondanks niet bewust meemaakt. Zo'n black-out is niet per definitie onomkeerbaar. Het komt voor dat iemand zich later de gebeurtenissen weer kan herinneren, met behulp van aanwijzingen dan wel spontaan.

Een black-out kan ontstaan op het moment dat de alcoholconcentratie in het bloed (BAC) zo'n 2.5 promille of meer heeft bereikt. 


Er zijn verschillende theorieën over het ontstaan van een black-out. Eén ervan is dat er geen nieuwe informatie meer wordt vastgelegd in het geheugen, ook wel consolideren genoemd. De hoge alcoholniveaus zorgen voor een tijdelijke ontregeling van biochemische reacties in het brein die verantwoordelijk zijn voor de aanleg van nieuwe geheugensporen. Meer specifiek verandert de activiteit in de hippocampus, een breinstructuur die is betrokken bij leren en geheugen. 
Wanneer het gedrag of gebeurtenissen in de omgeving niet meer worden geregistreerd, zou je kunnen verwachten dat die informatie voorgoed weg is en de black-out dus onomkeerbaar. 

Een ander theorie die het gebrek aan herinneringen voor de periode onder invloed kan verklaren, is het zogenaamde toestandsafhankelijk (state-dependent) leren. Dit betekent dat het opslag- en ophaalgemak afhankelijk is van de toestand waarin de persoon verkeert. Informatie die in geïntoxiceerde toestand in het geheugen wordt opgeslagen, zou in nuchtere toestand niet teruggevonden kunnen worden. Ondersteuning voor deze laatste theorie komt van mensen die beweren zich bepaalde gebeurtenissen wel weer te kunnen herinneren als ze opnieuw dronken zijn.


Verschillende studies laten zien dat alcohol wel degelijk een effect heeft op de informatieverwerking en dus ook op de lange termijn registratie van die informatie in het geheugen. Acute effecten van alcohol of drugs die het meest relevant zijn voor de juridische context zijn de effecten op waarneming en geheugen.


Zo wordt bijvoorbeeld, afhankelijk van de hoeveelheid geconsumeerde alcohol, diepteperceptie en visuele informatieverwerking door alcohol aangetast. In de meeste gevallen is een verminderde aandacht en concentratie verantwoordelijk voor het niet goed kunnen focussen op een gebeurtenis en de daaruit volgende beperkte registratie ervan. 

De verminderde aandacht die een geïntoxiceerd iemand heeft voor omgevingsdetails wordt ook wel alcohol myopie ('kortzichtigheid') genoemd. Ooggetuigen van een delict die onder invloed verkeren, kunnen hierdoor minder goed focussen op details van het delict of de dader, terwijl die details vaak cruciaal zijn voor het politieonderzoek (bijvoorbeeld de kleur van kleding of haar van de dader). Een gevolg is dat het lastiger wordt voor deze getuige om de figuranten in een Oslo-confrontatie van elkaar te onderscheiden. Onderzoek liet zien dat getuigen die ten tijde van het delict onder invloed waren vaker vals positieve identificaties maakten vergeleken met getuigen die niet onder invloed waren. Niet alleen de visuele- maar ook de auditieve informatieverwerking kan worden aangetast door ethanol, zelfs bij hele lage hoeveelheden.
 Dit geeft aan dat alcohol meer doet dan het ontregelen van de hippocampus.


Gebeurtenissen die niet goed opgeslagen worden vanwege problemen met visuele en auditieve informatieverwerking kunnen ook moeilijker teruggehaald worden, helemaal als de toestand waarin de informatie opgeslagen werd anders is dan de toestand waarin de informatie opgehaald wordt. Doorgaans worden getuigen, slachtoffers en verdachten die in geïntoxiceerde toestand verkeerden ten tijde van aangifte of aanhouding, pas verhoord nadat ze ontnuchterd zijn.


Problemen met informatieverwerking en het geheugen blijken bij regelmatige drinkers echter ook door te werken in nuchtere toestand. Zo liet onderzoek zien dat jongeren die regelmatig grote hoeveelheden alcohol dronken het minder goed deden op een vrije herinneringstaak in nuchtere toestand vergeleken met jongeren die slechts af en toe dronken. Een andere studie toonde aan dat een kater ook niet wenselijk is wanneer een beroep moet worden gedaan op het geheugen. Dit heeft vooral te maken met subjectieve gevoelens van depressie en vermoeidheid die een correcte weergave van de gebeurtenissen nadelig kunnen beïnvloeden. Het is dan ook niet raadzaam om iemand met een kater aan een verhoor te onderwerpen.
Onderzoek naar de effecten van alcohol op suggestibiliteit tijdens het verhoor:
Onderzoek naar de effecten van alcohol op suggestibiliteit tijdens het verhoor liet zien dat iemand onder invloed minder gevoelig is voor suggestieve vragen dan iemand niet onder invloed is, ondanks gevoelens van angst en verwardheid over de situatie. In tegenstelling tot wat met zou verwachten zou dat kunnen betekenen dat een verdachte die suggestief wordt verhoord terwijl hij onder invloed is, minder snel zal meegaan met suggestieve vragen, en vervolgens bijvoorbeeld een valse bekentenis zal afleggen, dan een verdachte die niet onder invloed is. Een mogelijke verklaring hiervoor is volgens de auteurs dat zij hun verwarring en angst toeschrijven aan hun dronken toestand en niet gaan twijfelen aan hun eigen geheugen wanneer ze op fouten in hun verklaring worden gewezen. Ander onderzoek laat echter zien dat ontwenningsverschijnselen leiden tot een verhoogde suggestibiliteit, meer cognitieve verstoringen en meer angst. Iemand die in een dergelijke toestand wordt verhoord -te denken valt aan het verhoren van een verslaafde die in de politiecel zit te ontnuchteren- zal dus aanzienlijk minder goed kunnen omgaan met suggestieve vragen en uitgeoefende druk tijdens een verhoor.


Het komt er dus op neer dat het afnemen van een verklaring van iemand onder invloed niet raadzaam is alleen al omdat zo iemand zich waarschijnlijk niet goed kan concentreren op de vragen. Na ontnuchtering moet men rekening houden met de mogelijkheid dat cruciale informatie door allerlei perceptie- en informatieverwerkingsstoornissen niet goed is opgeslagen. Tot slot, wanneer men met alcoholverslaafde verdachten of getuigen te maken heeft, moet rekening worden gehouden met de effecten van ontwenning op de geheugenprestatie.

Is het dan zo dat we helemaal niks hebben aan verklaringen van mensen die ten tijde van het misdrijf onder invloed verkeerden? Nee, dat niet. De eerder genoemde cognitieve verstoringen zijn afhankelijk van de dosering. Frequente drinkers zullen vanwege tolerantie pas bij hogere doseringen negatieve effecten op gedrag en geheugen laten zien. Daarnaast is de politie meestal niet afhankelijk is van één enkele verklaring maar heeft zij ook nog beschikking over technisch bewijs en verklaringen van andere getuigen. Wanneer verklaringen van verschillende getuigen grote mate van overeenkomst vertonen kan men eerder vertrouwen op die verklaring dan wanneer die overeenkomst er niet is.
De invloed van geneesmiddelen en drugs op gedrag, waarneming en geheugen 
Naast alcohol kunnen ook bepaalde geneesmiddelen en drugs leiden tot of bijdragen aan een black-out, geheugenstoornissen of betrokkenheid bij een delict. Geneesmiddelen en drugs kunnen een reeks van ongewenste bijwerkingen veroorzaken, zoals sedatie, vermindering van cognitieve vermogens, slaapstoornissen, motorische en emotionele stoornissen en lusteloosheid, die ertoe kunnen leiden dal hun gebruikers minder goed functioneren in het dagelijkse leven of aan een hoger risico op ongevallen worden blootgesteld. Deze bijwerkingen kunnen dus van invloed zijn op het vermogen van gebruikers om op een normale en efficiënte manier te handelen en op de waarheidsgetrouwheid van een waarneming of verklaring. Hieronder zullen we aantal belangrijke middelen bespreken die met enig regelmaat in strafzaken opduiken. Het betreft hier echter slechts een selectie uit de zeer grote hoeveelheid van middelen die in potentie gedrag, waarneming en geheugen kan beïnvloeden.

Antidepressiva:

Een groep geneesmiddelen die de laatste jaren sterk in opspraak is geraakt, zijn de SSRI's. Dat is een groep antidepressiva die de heropname van serotonine remt en daardoor de totale beschikbare hoeveelheid serotonine in het brein verhoogt
. SSRl's produceren over het algemeen nauwelijks of geen ernstige bijwerkingen. Verschillende overzichtsstudies lijken echter aan te duiden dat het risico op zelfmoord en manie toeneemt tijdens SSRl gebruik in een kleine groep gebruikers, vooral tijdens de eerste weken van behandeling. 

Om die reden heeft de Food and Drug Administration recent een waarschuwing doen uitgaan over de behandeling met antidepressiva. Dezelfde groep geneesmiddelen is de afgelopen jaren ook in verband gebracht met ontremming en agressief gedrag. 

De wetenschappelijke onderbouwing van een causaal verband tussen geweldpleging en SSRl-gebruik is echter moeilijk vanwege het anekdotische karakter van al deze gebeurtenissen. 
Slaapmiddelen:

Slaapmiddelen, zoals benzodiazepinen en barbituraten veroorzaken regelmatig amnesie in gebruikers
. De moderne slaapmiddelen zijn over het algemeen kortwerkende benzodiazepinen of daaraan verwante stoffen zoals Zolpidem en Zopliclone. De meest bekende bijwerkingen van slaapmiddelen zijn algemene sedatie en anterograde amnesie.

Anterograde amnesie houdt in dat er geen nieuwe herinneringen kunnen worden opgeslagen. Er zijn aanwijzingen dat de anterograde amnesie vooral betrekking heeft op het herinneren van expliciete gebeurtenissen en minder op impliciete, procedurele kennis zoals, bijvoorbeeld, hoe je veters moet strikken. In de afgelopen jaren zijn slaapmiddelen verschillende keren in verband gebracht met episodes van slaapwandelen en andere nachtelijke en soms gevaarlijke incidenten zoals nachtelijk eten, winkeldiefstal en zelfs autorijden waaraan de betreffende persoon geen enkele herinnering meer had. Het is dan ook goed mogelijk dat een verdachte die onder invloed van slaapmedicatie een strafbaar feit pleegt daaraan achteraf geen herinnering heeft.

Algehele sedatie en anterograde amnesie zijn ook de belangrijkste redenen waarom slaapmiddelen zoals rohypnol in verkrachtingszaken worden misbruikt als zogenaamde rape drug. De stof is gemakkelijk oplosbaar in alcohol en kan dus eenvoudig en ongemerkt aan een drankje worden toegevoegd. Slachtoffers zijn zich er vaak niet van bewust dat ze rohypnol hebben ingenomen. Afhankelijk van de dosering zal het slachtoffer niet in staat zijn om een verkrachting af te weren omdat ze buiten westen raken of in een black-out verkeren. Een typisch voorbeeld is zaak tegen Antoine Van Holderbeke die in België tot vijf jaar cel en gedwongen opname in een psychiatrische instelling werd veroordeeld wegens de verkrachting van 17 vrouwen. Hij verkrachtte hen nadat hij ze rohypnol had toegediend. Van Holderbeke legde de verkrachtingen vast op video. Enkele vrouwen hadden herinneringen aan de verkrachting, maar een groot aantal vrouwen reageerden geschokt toen ze de video-opnames te zien kregen. Ze beweerden geen enkele herinnering te hebben aan de verkrachting, wat goed mogelijk is door het anterograde amnestische effect van de stof. Gebeurtenissen die plaatsvinden terwijl het slachtoffer onder invloed van de stof is, worden niet opgeslagen.
Cannabis:
Een andere drug die tot duidelijke gedragsveranderingen kan leiden, is cannabis. De werkzame stof in cannabis is THC. Via een aantal neuronale processen zorgt THC er uiteindelijk voor dat hersenstructuren die een rol spelen bij het vormen van geheugensporen of het coördineren van bewegingen niet meer worden gestimuleerd
. Het gevolg is dat er geheugenproblemen kunnen ontstaan.

Ook coördinatie, psychomotoriek en rijvaardigheid kunnen door het gebruik van cannabis afnemen. Het gegeven dat cannabisgebruik kan leiden tot verminderde reactietijd, aandacht en beslisvaardigheid is een belangrijk argument voor verscherpte wetgeving over cannabis in het verkeer. Uit onderzoek blijkt dat het gebruik van cannabis ook voorkomt onder 4-12 % van de automobilisten, vaak in combinatie met alcohol.

Verschillende nationale overheden overwegen om de wetgeving over cannabis in het verkeer aan te scherpen. Ruwweg kunnen twee benaderingen in wetgeving worden onderscheiden. Bij zerotolerance wetgeving is detectie van THC in het bloed al voldoende om tot sancties over te gaan. Bij wetgeving inzake verminderde rijvaardigheid volgen sancties pas als de bestuurder als rijongeschikt wordt beschouwd. De sancties kunnen hoog uitvallen wanneer cannabisgebruik meespeelt in een verkeersongeval, zoals blijkt uit de zaak tegen de 31-jarige Van der L., die in 2008 diende aan het arrondissementsparket in

Arnhem. Van der L. veroorzaakte onder invloed van alcohol en cannabis een dodelijk verkeersongeval. Hij reed na een inhaalmanoeuvre frontaal op een tegemoetkomende auto. Een 51-jarige vrouw en haar 22-jarige dochter kwamen daarbij om het leven. Van der L. werd veroordeeld tot zes jaar cel wegens rijden onder invloed.

XTC:
Door de toename in populariteit van andere recreatieve drugs zoals XTC maken deze stoffen ook een opmars in zaken die spelen voor de rechtbank. XTC heeft een zeer divers farmacologische werkingspatroon en is zowel verwant aan stimulerende middelen zoals amfetamine, als aan hallucinogene middelen zoals LSD. Voor XTC is een toxische werking aangetoond op de uitlopers van serotonerge zenuwcellen in het brein van proefdieren. 

Sommige onderzoekers concluderen hieruit dat de XTC dan automatisch ook neurotoxische effecten veroorzaakt bij mensen. Dat laatste is echter nooit wetenschappelijk vastgesteld.


Wel zijn er verschillende studies die laten zien dat cognitieve vaardigheden (vooral geheugen en aandacht) van actieve maar ook voormalige XTC-gebruikers minder zijn dan die van personen die geen drugs gebruiken.

Deze studies lijken er dus op te wijzen dat XTC langdurige schade kan berokkenen aan de geheugencapaciteit van de gebruiker. De negatieve invloed van XTC op geheugenprocessen is in ieder geval objectief vastgesteld tijdens de acute intoxicatiefase in een placebo gecontroleerde studie.

Het precieze werkingsmechanisme dat ten grondslag ligt aan korte- en langetermijneffecten van XTC op het geheugen is echter nog niet bekend.


Bij XTC speelt net zoals bij cannabis de vraag of de stof moet worden verboden in het verkeer. In België voltrok zich recentelijk een verkeersongeval in dat waarschijnlijk maatgevend is voor risico van XTC in het verkeer. Een tweetal Roemenen veroorzaakte op een zaterdagochtend een dodelijk verkeersongeval in Heverlee. Ze hadden op vrijdagavond XTC gebruikt en waren op het moment van het ongeval nog steeds onder invloed. De twee Roemenen zaten in een pick-uptruck en reden met onaangepaste snelheid en negeerden een stoplicht. Daardoor reden ze een auto aan waarin een vrouw en 3 kinderen zaten. De vrouw en kinderen overleefden de klap niet, de Roemenen hadden slechts lichte verwondingen.


De rechtbank in Leuven veroordeelde de man tot een gevangenisstraf van 5 jaar, een levenslange ontzegging van de rijbevoegdheid en een boete van € 11.000.

Vaak wordt XTC gebruikt gedurende de avond of nacht tijdens dance of raveparties. Door het stimulerende effect van XTC is het relatief eenvoudig om tot diep in de nacht wakker te blijven zonder al te veel vermoeidheidsverschijnselen. Zodra de invloed van XTC afneemt door dalende bloedconcentraties zal de invloed van slaap en vermoeidheid prominent aanwezig zijn in de XTC gebruiker. Dat is meestal vroeg in de ochtend, aan het eind van een avondje stappen, wanneer het weer tijd is om huiswaarts te keren. Met andere woorden, gedragsveranderingen die in deze personen worden vastgesteld, hoeven niet te worden verklaard door drugsgebruik, maar ook door omstandigheden waaronder het drugsgebruik plaatsvond. De centrale vraag is derhalve of de Roemenen in het voorbeeld door hun eigen schuld in een situatie terecht zijn gekomen waaruit het strafbare feit voortvloeide en of dat ze daarvan op de hoogte hadden kunnen zijn. Normaal gesproken mag men ervan uitgaan dat verdachten op de hoogte zijn van de gevolgen van drugsgebruik en slaapgebrek op aandacht en concentratie en dus op de rijvaardigheid. Dat soortgelijke zaken in de toekomst vaker kunnen voorkomen, blijkt onder meer uit onderzoek onder een kleine steekproef coffeeshopbezoekers in de regio Nijmegen dat in 2006 werd uitgevoerd door het Centrum voor Verslavingszorg De Grift. Dit onderzoek leerde dat circa 10% van deze gebruikers wel eens onder invloed van een stimulerend middel (zoals XTC en cocaïne) achter het stuur was gekropen.

Vermindert intoxicatie mens rea?

Het komt regelmatig voor dat een verdachte beweert geen herinnering te hebben aan het door hem gepleegde delict
. Alcohol of drugintoxicatie wordt dan vaak als verklaring aangedragen voor het gebrek aan herinneringen. Zoals we al eerder schreven is de algemene opvatting dat alcohol remmingen wegneemt. 


Verwachtingen die mensen over alcohol hebben, kunnen een groot deel van de gedragseffecten verklaren. Zo vertoonden mensen die ten onrechte dachten alcohol te hebben gebruikt, kenmerken van gedragsontremming. Die effecten kunnen zelfs zover strekken dat ook het geheugen door verwachtingen kan worden ondermijnd. Het kan dus goed van pas komen om ongepast gedrag te rechtvaardigen met een beroep op overmatig drugs- of alcoholgebruik. In landen als Canada en de Verenigde Staten wordt alcohol- of drugintoxicatie soms gerelateerd aan automatisch gedrag en loss of criminal intent. Beide aspecten kunnen voor een verdachte gunstig uitpakken als het gaat om de schuldvraag. 


Een voorbeeld van zo'n geval in Canada is de zaak van Deviault v. R.. De verdachte stond terecht voor verkrachting waartoe hij beweerde te zijn gekomen onder invloed van alcohol. Hij zei zich het voorval niet te kunnen herinneren en werd door de jury vrijgesproken op basis van 'automatisme'. Automatisch gedrag wordt beschreven als een toestand waarin men niet bewust in staat is de vrije wil te bepalen. Het is een term die in Nederland niet wordt gebruikt, maar overeenkomt met de eerder beschreven psychologische term 'dissociatie'.

De Amerikaanse rechtbanken hebben tot dusver een psychische klap, intoxicatie, slaapstoornissen, neurologische stoornissen, epilepsie, hypoglycemie en extreme stress als bewijs voor automatisme geaccepteerd. Een voorwaarde voor automatisch gedrag is dat het gepaard moet gaan met geheugenverlies. Het claimen van geheugenverlies door een verdachte zou daarom een poging kunnen zijn om niet verantwoordelijk te worden gehouden voor het delict. Om de schuldvraag te beantwoorden moet er bepaald worden of het delict (actus reus) gepaard ging met intentie (mens rea). Als de verdachte aanvoert dat hij vanwege een (alcohol- of drug) roes niet meer wist wat hij deed en dus niet met het vereiste opzet heeft gehandeld, is de te beantwoorden vraag of verdachte ten tijde van zijn handelen van ieder inzicht in de draagwijdte daarvan verstoken was. Ontbreekt dat inzicht dan ontbreekt ook het opzet. Zo komt het geregeld voor dat een verdachte zich op een alcohol black-out beroept. In de VS wordt in sommige gevallen beweerd dat een alcohol black-out een automatisme betreft en dat het gedragingen verricht onder invloed niet altijd vrijwillig en opzettelijk zijn. In Nederland is het echter uitzonderlijk dat een verdachte vrijgesproken wordt van een delict gepleegd onder invloed. Juridisch gezien leidt alcohol- of drugsintoxicatie niet tot een verminderde verantwoordelijkheid voor strafbare feiten gepleegd onder invloed vanwege de hier heersende 'culpa in causa'-doctrine. 

Culpa in causa:
Culpa in causa is een begrip afkomstig uit het strafrecht waarmee een situatie wordt aangeduid waarbij iemand door zijn eigen schuld (culpa) in een situatie terecht komt waaruit een strafbaar feit kan voortvloeien. Het gebruik van alcohol of drugs is zo'n situatie. Men mag ervan uitgaan dat de verdachte op de hoogte is van de gevolgen van overmatig alcohol- of drugsgebruik. 

Wanneer iemand door het gebruik van alcohol of drugs in een situatie terecht komt waarin hij vervolgens een strafbaar feit pleegt, bijvoorbeeld doordat hij op dat moment een situatie (onterecht) als bedreigend interpreteerde, dan kan hij niet zeggen dat hij zijn eigen handelen als gevolg van de intoxicatie niet in de hand had. 

Daarnaast mag intoxicatie wel het kortetermijngeheugen ondermijnen, maar gedrags- of fatsoensregels opgeslagen in het langetermijngeheugen blijven toegankelijk. 

De verdachte is dus wel degelijk in staat om zich te realiseren dat wat hij wil gaan doen, fout is. Een voorbeeld hiervan is de Amsterdamse zaak uit 1999 waarbij een dronken automobilist op de vlucht voor de politie met gedoofde lichten drie fietsers dood reed. De bestuurder had moeten weten dat door te drinken en vervolgens te rijden hij het aanmerkelijke risico aanvaardde een ongeluk te veroorzaken. Om die reden waren zijn mogelijk vertroebelde waarneming en inschattingsvermogen geen schulduitsluitingsgrond. Hij werd dan ook door het hof veroordeeld tot 7 jaar gevangenisstraf.

Culpa in causa is echter lang niet altijd vast te stellen bij delicten waarbij inname of toediening van drugs een rol spelen. Zo eiste het openbaar ministerie in Rotterdam 3,5 jaar celstraf tegen twee verdachten wegens dood door schuld na verstrekking van de vloeibare drug GHB aan Tim Benningshof. Deze stierf in december 2006 nadat de twee verdachten aan hem het narcosemiddel hadden verstrekt. Vervolgens verstopten zij, onder invloed drank en drugs, het slachtoffer in een natuurgebied. Later gingen ze nog terug om het slachtoffer te begraven. Pas in oktober 2007 werd het slachtoffer door een tip gevonden. Volgens het openbaar ministerie is het drinken van het narcosemiddel GHB, na een avond vol drank en drugs, Benningshof fataal geworden. De rechtbank volgde deze redenering echter niet en stelde dat een causaal verband niet kon worden bewezen, ook al is uit de wetenschappelijke literatuur bekend dat hogere doseringen van GHB coma of dood tot gevolg kunnen hebben.

De culpa-in-causatoets gaat vaak vooraf aan het vaststellen van de schuldvraag in gevallen zoals noodweer (-exces), noodtoestand of psychische overmacht en handelt daarbij om de vraag of de betreffende persoon op dat moment in staat was zijn vrije wil te bepalen. 

Hoewel de rechter in de gevallen van zelfintoxicatie meestal met een zeker gemak de culpa-in-causaregel als ontkenning van de strafuitsluitingsgrond toepast, zijn er 3 uitzonderingsgevallen denkbaar. Namelijk: 

1. die waarin wetenschap van de zelfintoxicatie wordt ontkend (bijv. 'ik wist niet dat het deze stof was die ik tot mij nam'); 

2. die waarin de zelfintoxicatie is verworden tot een dwanghandeling (verslavingsziekte) waardoor een spanning ontstaat met het aannemen van handelingsvrijheid; 

3. die waarin wel sprake is van een vrijwillige intoxicatie, maar het concrete gevolg niet kon en moest worden voorzien.


Bij de laatste groep kan worden gedacht aan gevallen van het gebruik van alcohol, drugs of medicijnen die leiden tot een uitzonderlijke en onverwachte reactie. Een voorbeeld hiervan wordt aangehaald door Arboleda Florez waarin de verdachte, mevrouw Abel, sinds een week gestopt was met het gebruik van paroxetine (een antidepressivum). Vervolgens deed zich een aantal gebeurtenissen voor waaraan zij beweert geen enkele herinnering te hebben:


Abel nam een aanzienlijke hoeveelheid alcohol tot zich, stapte in haar auto, reed aan de verkeerde kant de autosnelweg op en veroorzaakte al spookrijdend een botsing met dodelijke afloop voor de andere bestuurder. Hoewel mevrouw Abel schuldig werd bevonden, werd door de deskundigen ter terechtzitting uitgelegd dat ze leed aan een ontwenning-syndroom, dat werd veroorzaakt door het stoppen met haar medicatie. 

Alcoholgebruik leidde in dit geval tot een automatische reactie die zij niet vooraf had kunnen overzien. Interessant in deze context is ook de bevinding dat patiënten heel vaak meer dan één geneesmiddel tegelijk gebruiken. Dat kan leiden tot geneesmiddelen interacties waaruit nieuwe, onverwachte gedragsverandering ontstaan of tot een nog duidelijkere manifestatie van al eerder waargenomen gedragsveranderingen als gevolg van de individuele geneesmiddelen. Een klassiek voorbeeld is een studie van Larson en collega's waarin 35 patiënten uit een groep van 308 dementie-patiënten werden geïdentificeerd die meer dan twee geneesmiddelen gebruikten waarvan bekend is dat deze cognitieve stoornissen kunnen veroorzaken. In de meeste gevallen ging het om slaap- en kalmeringsmiddelen. De cognitieve stoornissen en ook de symptomen van dementie verdwenen in de meeste gevallen nadat met de geneesmiddelen werd gestopt.

Chronisch middelengebruik 
Alcoholmisbruik:

Meestal spelen vooral acute effecten van alcohol of drugs een rol wanneer de verklaring wordt afgelegd door iemand die onder invloed was ten tijde van het delict, waarvan hij slachtoffer, getuige of verdachte is. Er zijn echter ook heel wat chronische gebruikers die regelmatig in aanraking komen met politie en justitie.


Nu blijkt chronisch alcoholgebruik een minder sterke voorspeller te zijn voor delict gedrag dan acuut alcoholgebruik. Desondanks komt het voor dat een alcoholverslaafd iemand een delict pleegt. Enige tijd geleden hadden wij te maken met een alcoholverslaafde verdachte die onder invloed een delict pleegde, vervolgens beweerde daar geen herinnering aan te hebben en zelf suggereerde dat hij misschien last had van het syndroom van Korsakoff.

Het syndroom van Korsakoff (KS), of ook wel Wernicke-Korsakof genoemd, wordt veroorzaakt door een vitaminetekort dat ontstaat bij chronisch alcoholgebruik. KS bestaat uit een globale verwarde en levensbedreigende toestand door ernstig vitamine BI-tekort veroorzaakt door eenzijdige voeding bij chronisch alcoholgebruik.


Het gevolg is anterograde en retrograde amnesie. Er kan dus noch nieuwe informatie worden opgeslagen, noch oude informatie uit het geheugen worden opgehaald. Een kenmerkend verschijnsel van het syndroom is confabulatie. In dat geval verzint de patiënt allerlei informatie in een poging zijn gebrekkige geheugen op te vullen, of vermengt hij herkomstbronnen van informatie. Confabulaties zijn niet opzettelijk of bewust maar worden soms verward met simulatie of bedrog. Iemand met KS is niet in staat nieuwe dingen te onthouden, maar heeft daar zelf weinig last van. Het grote verschil tussen KS en een acute alcohol-blackout is dat in het laatste geval het meestal om een specifieke periode gaat en de informatie in veel gevallen achteraf weer geheel of gedeeltelijk toegankelijk kan worden, terwijl bij KS de conditie chronisch en onomkeerbaar is. Het is dus zeer onwaarschijnlijk dat onze verdachte geen herinnering had aan het door hem gepleegde delict doordat hij leed aan de ziekte van Korsakoff. Waarschijnlijker is dat hij KS als excuus probeerde te gebruiken voor zijn, mogelijk geveinsde, geheugenverlies.


Zoals we eerder schreven, hebben chronische gebruikers van alcohol meer problemen met het registreren en ophalen van informatie dan lichte gebruikers. Ook blijken alcohol-black-outs vaker voor te komen onder zware drinkers. 
Chronische drugsgebruikers:

Een vergelijkbare situatie kan zich voordoen bij chronische drugsgebruikers. Uit neuropsychologisch onderzoek blijkt regelmatig dat (zware) drugsgebruikers slechter presteren op verbale geheugen tests in vergelijking met niet drugsgebruikers, ook als ze niet onder invloed zijn. Vooral het leren van nieuwe informatie en het zich herinneren van informatie leidt bij drugsgebruikers op de lange termijn tot problemen. Het is onduidelijk of één of meerdere drugs de geheugencapaciteit van deze gebruikers verminderen en of het geheugenverlies blijft bestaan wanneer met drugsgebruik wordt gestopt. Drugsgebruikers experimenteren meestal met verschillende drugs tegelijkertijd waardoor er geen duidelijk neuropsychologisch onderscheid kan worden gemaakt tussen bijvoorbeeld cannabisgebruikers, XTC-gebruikers of cocaïnegebruikers. In feite kan er maar één hoofdgroep worden onderscheiden: de polydrugsgebruiker. Een recente meta-analyse van Zakzanis en collega's toont dat de neuropsychologische gedragsveranderingen in recreatieve drugsgebruikers (in dit geval vooral cannabis en XTC-gebruikers) relatief klein zijn voor de verschillende cognitieve domeinen. De klinische relevantie van de geheugenvermindering in het dagelijkse leven is dan ook vaak subjectief niet merkbaar voor de drugsgebruiker. Dat neemt echter niet weg dat ook het kleinste verlies aan geheugencapaciteit de herinnering aan een gebeurtenis negatief kan beïnvloeden en in voorkomende gevallen dus ook een getuigenverklaring.
(VAN KOPPEN, P., MERCKELBACH, H., JELICIC, M., DE KEIJSER. J.W., “Reizen met mijn rechter, Psychologie van het recht.”, 2010, Deventer, Kluwer, Pag. 561-572)
� Jaaskelainen, Lehtokoski, . Alho, Kujala, Pekkonen, Sinclair & Sillanaukee (1995). Het ging hierbij om verstoringen in automatische aandachtsprocessen. Deze voorbe,\uste processen zijn een vereiste voor het verschuiven van aandacht in bijvoorbeeld een verkeerssituatie. Problemen hierin vergroten het risico op ongelukken na alcohol inname. Selectieve aandacht en bewuste target detectie bleven onaangetast bij lage alcoholdoseringen.


� Serotonine is een neurotransmitter (stof in het brein) die onder andere een rol speelt bij stemmingsregulatie. Een tekort aan die stof in het brein kan leiden tot depressie.


� Deze groepen slaapmiddelen stimuleren slaapprocessen door een verhoogde afgifte van de remmende neurotransmitter GABA in het brein. GABA receptoren zijn verspreid over het gehele brein en betrokken bij circa 40% van neuronale activiteit.


� THC stimuleert CBI-1·eceptoren in het brein. CBI-receptoren bevinden zich in het gehele brein maar hoofdzakelijk in de hippocampus, de hypothalamus, de kleine hersenen en de basale ganglia. De hippocampus speelt een belangrijke rol bij het overhevelen van informatie van het korte termijn- naar het langetermijngeheugen. Doordat cannabis de CBI-receptoren in de hippocampus stimuleert, en vervolgens de afgifte van, acetylcholine, een stof die belangrijk is voor het aanleggen van geheugensporen, remt wordt het geheugen door cannabis aangetast.


� Van de verdachten van ernstige misdrijven claimt gemiddeld 25-40% amnesie.


� Een vergelijkbare juridische term is psychische overmacht. Psychische overmacht kan vergeleken worden met 'sane' automatisme. In tegenstelling tot 'insane' automatisme wordt het gedrag niet veroorzaakt door een ziekelijke stoornis maar kan niet gecontroleerd worden vanwege een psychische 'drang' veroorzaakt door een externe factor of situatie. Zie ook Janssen & Van Leeuwen (2000) . In Angelsaksische landen leidt 'insane' automatisme tot opname in een forensisch psychiatrische instelling en 'sane' automatisme tot omslag van rechtsvervolging.
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