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BGH 4 StR 529/04 - Beschluss vom 4. Januar 2005 (LG Magdeburg)

Unterbringung des Angeklagten in einem psychiatrischen Krankenhaus (positive Feststellung des langer
andauernden Zustandes der Schuldunfahigkeit oder erheblich verminderten Schuldfahigkeit;
Gesamtwiirdigung bei der Personlichkeitsstorung: schwere andere seelische Abartigkeit);
Offentlichkeitsgrundsatz (Hinweispflichten bei Verlegung der Hauptverhandlung).

§ 63 StGB; § 20 StGB; § 21 StGB; § 169 GVG; § 338 Nr. 6 StPO
Leitsdtze des Bearbeiters

1. Die Diagnose einer Personlichkeitsstorung ist nicht gleichbedeutend mit derjenigen einer schweren
anderen seelischen Abartigkeit im Sinne der §§ 20, 21 StGB, sondern kann immer auch als Spielart
menschlichen Wesens einzuordnen sein. Fiir die Diagnose einer "kombinierten Persénlichkeitsstérung mit
paranoiden und narzisstischen Ziigen" gilt nichts anderes.

2. Fiir die Unterbringung in einem psychiatrischen Krankenhaus kann die Diagnose einer
"Personlichkeitsstérung” stets nur unter engen Voraussetzungen und nur dann geniigen, wenn feststeht,
dass der Tater aufgrund dieser Stérung aus einem mehr oder weniger unwiderstehlichen Zwang heraus
gehandelt hat. Fiir eine solche Annahme bedarf es einer Gesamtschau, ob die Stérungen beim Téter in ihrer
Gesamtheit sein Leben vergleichbar schwer und mit ahnlichen Folgen belasten oder einengen wie
krankhafte seelische Storungen (vgl. BGHR StGB § 21, seelische Abartigkeit 35). Fiir die Bewertung der
Schwere der Personlichkeitsstérung und der Erheblichkeit der darauf beruhenden Verminderung der
Schuldfahigkeit ist deshalb maRgebend, ob es auch imAlltag auBerhalb der Straftaten zu Einschrankungen
des beruflichen oder sozialen Handlungsvermégens gekommen ist. Erst wenn das Muster des Denkens,
Fiihlens und Verhaltens sich im Zeitverlauf als stabil erwiesen hat, konnen die psychiatrischen
Voraussetzungen vorliegen, die rechtlich als schwere andere seelische Abartigkeit im Sinne des § 20 StGB
angesehen werden (BGHR StGB § 21, seelische Abartigkeit 39, zumAbdruck in BGHSt 49, 45 bestimmt).

Entscheidungstenor

1. Auf die Revision des Angeklagten wird das Urteil des Landgerichts Magdeburg vom 30. Juli 2004 im
Ausspruch Uber die Unterbringung in einem psychiatrischen Krankenhaus mit den Feststellungen
aufgehoben.

2. Im Umfang der Aufhebung wird die Sache zu neuer Verhandlung und Entscheidung, auch Uber die
Kosten des Rechtsmittels, an eine andere Schwurgerichtskammer des Landgerichts zuriickverwiesen.

3. Die weiter gehende Revision wird verworfen.
Griinde

Das Landgericht hat den Angeklagten wegen versuchten Totschlags in Tateinheit mit gefahrlicher Kérperverletzung,
gefahrlicher Kérperverletzung in einem weiteren Fall und vorsétzlicher Trunkenheit im Verkehr in zwei Fallen zu einer
Gesamtfreiheitsstrafe von funf Jahren verurteilt. Ferner hat es die Unterbringung des Angeklagten in einem
psychiatrischen Krankenhaus sowie Maliregeln nach §§ 69, 69 a StGB angeordnet. Gegen dieses Urteil wendet sich
der Angeklagte mit seiner Revision, mit der er das Verfahren beanstandet und die Verletzung sachlichen Rechts rigt.
Das Rechtsmittel hat zum Ausspruch Uber die Unterbringung des Angeklagten in einem psychiatrischen Krankenhaus
Erfolg; im Ubrigen ist es unbegriindet im Sinne des § 349 Abs. 2 StPO.

1. Die Uberpriifung des Urteils aufgrund der Revisionsrechtfertigung hat zum Schuldspruch, zum Strafausspruch und
zum Ausspruch Uber die MaRregeln nach §§ 69, 69 a StGB keinen durchgreifenden Rechtsfehler zum Nachteil des
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Angeklagten ergeben. Insoweit verweist der Senat auf die zutreffenden Ausfiihrungen in der Antragsschrift des
Generalbundesanwalts vom 24. November 2004, die durch das weitere Vorbringen im Schriftssatz der Verteidigung
vom 13. Dezember 2004 nicht entkraftet werden. Lediglich ergdnzend bemerkt der Senat, daf’ die Riige der Verletzung
des Offentlichkeitsgrundsatzes jedenfalls unbegriindet ist. Der in &ffentlicher Verhandiung erteilte Hinweis auf die
Fortsetzung der Hauptverhandlung im Krankenzimmer der Lungenklinik und der entsprechende Aushang am
Sitzungssaal genulgten, um jedem Interessierten die notwendige Kenntnis Giber Ort und Zeit der weiteren Verhandlung
zu vermitteln (vgl. Meyer-Gol3ner StPO 47. Aufl. GVG § 169 Rdn. 6 m.w.N.). Eines Aushangs am Eingang zur
Lungenklinik bedurfte es nicht.

2. Dagegen hélt die Anordnung der Unterbringung des Angeklagten in einem psychiatrischen Krankenhaus rechtlicher
Prifung nicht stand. Die Anordnung dieser Maldregel nach § 63 StGB kommt nur bei solchen Personen in Betracht,
deren Schuldunfahigkeit oder erheblich verminderte Schuldfahigkeit durch einen positiv festgestellten, langer
andauernden und nicht nur voriibergehenden Zustand im Sinne der §§ 20, 21 StGB hervorgerufen ist (st. Rspr.; BGHSt
34, 22, 27). Das Vorliegen dieser Voraussetzungen hat das Landgericht nicht rechtsfehlerfrei dargelegt.

a) Der Angeklagte ist allerdings nicht dadurch beschwert, dal® das Landgericht - darin dem psychiatrischen
Sachverstandigen folgend - angenommen hat, dal der Angeklagte die vor dem Hintergrund einer tiefgreifenden
Beziehungskrise begangenen Taten zum Nachteil seiner Ehefrau und deren Lebensgefdhrten sowie die zweite
Trunkenheitsfahrt im Zustand erheblich verminderter Schuldfahigkeit (§ 21 StGB) begangen hat und daf} es dies bei der
Strafrahmenwahl und Strafzumessung im engeren Sinne beriicksichtigt hat.

Der Senat stellt auch die dem zugrundeliegende Diagnose des psychiatrischen Sachversténdigen, "bei dem
durchschnittlich intelligenten Angeklagten (liege) eine paranoide Personlichkeitsstérung mit narziltischen Ziigen und
daneben ein schédlicher Gebrauch von Alkohol vor" (UA 18), als solche nicht in Frage (vgl. zur Inhaltskontrolle
psychiatrischer  Gutachten durch das Revisionsgericht BGH NJW 1998, 3654 f.; Maatz in
Marneros/R&ssner/Haring/Brieger (Hrsg.), Psychiatrie und Justiz, 2000, S. 20 ff.).

Die Diagnose einer Personlichkeitsstérung ist aber nicht gleichbedeutend mit derjenigen einer schweren anderen
seelischen Abartigkeit im Sinne der §§ 20, 21 StGB, sondern kann immer auch als Spielart menschlichen Wesens
einzuordnen sein. Schon deshalb 14}t die Diagnose "Personlichkeitsstérung” fiir sich genommen eine Aussage tber
die Frage der Schuldfahigkeit des Taters nicht zu (vgl. BGHSt 42, 385, 388). Fir die Diagnose einer "kombinierten
Personlichkeitsstérung mit paranoiden und narziltischen Ziigen" gilt nichts anderes (Senatsbeschlu vom 2.
Dezember 2004 - 4 StR 452/04). Fir einen so schwerwiegenden Eingriff, wie ihn die Anordnung der zeitlich nicht
befristeten Unterbringung in einem psychiatrischen Krankenhaus darstellt, kann die Diagnose einer
"Personlichkeitsstorung” stets nur unter engen Voraussetzungen und nur dann gentigen, wenn feststeht, dal der Tater
aufgrund dieser Stoérung aus einem mehr oder weniger unwiderstehlichen Zwang heraus gehandelt hat (BGHSt aaO).
Fir eine solche Annahme bedarf es einer Gesamtschau, ob die Stérungen beim Tater in ihrer Gesamtheit sein Leben
vergleichbar schwer und mit &hnlichen Folgen belasten oder einengen wie krankhafte seelische Stérungen (vgl. BGHR
StGB § 21, seelische Abartigkeit 35). Fur die Bewertung der Schwere der Persoénlichkeitsstérung und der Erheblichkeit
der darauf beruhenden Verminderung der Schuldféhigkeit ist deshalb mallgebend, ob es auch im Alltag auRerhalb der
Straftaten zu Einschrankungen des beruflichen oder sozialen Handlungsvermégens gekommen ist. Erst wenn das
Muster des Denkens, Fihlens und Verhaltens sich im Zeitverlauf als stabil erwiesen hat, kénnen die psychiatrischen
Voraussetzungen vorliegen, die rechtlich als schwere andere seelische Abartigkeit im Sinne des § 20 StGB angesehen
werden (BGHR StGB § 21, seelische Abartigkeit 39, zum Abdruck in BGHSt 49, 45 bestimmt).

Diesen an die Gesamtwirdigung der Personlichkeit des Angeklagten und dessen Entwicklung zu stellenden
Anforderungen wird das angefochtene Urteil nicht gerecht.

b) Das Landgericht hatte sich insbesondere nicht darauf beschrénken dirfen, die Schwere der Personlichkeitsstorung
allein mit Auffalligkeiten des Angeklagten zu begriinden, die "nach aul’en zutage" traten (UA 19), als der Angeklagte
intime Kontakte zu einer Arbeitskollegin aufnahm und dies zu Spannungen in der Ehe und schlieBlich zur Trennung der
Ehefrau fihrte. Da® der Angeklagte den Bruch der hauslichen Gemeinschaft und die Trennung von seiner Ehefrau nicht
ertragen und er den Verlust der Beziehung zu seinen Kindern "in Verkennung der Realitat" (UA 19) seiner Ehefrau
angelastet hat, belegt jedenfalls den fur die MaRregelanordnung nach § 63 StGB vorausgesetzten Schweregrad der
Persénlichkeitsstérung nicht. Vielmehr kann es sich dabei auch um normal-psychologisch erklarbare Reaktionen des
Angeklagten auf die von ihm erlebte Belastungssituation handeln, die sich noch innerhalb der Bandbreite "normalen”
strafbaren Verhaltens bewegen, ohne dal® hierdurch die Schuldfahigkeit positiv feststellbar "erheblich” im Sinne des §
21 StGB berihrt wird.

c) Die Feststellungen ergeben dariiber hinaus auch den fiir eine Unterbringung in einem psychiatrischen Krankenhaus
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erforderlichen langer andauernden Zustand der zumindest verminderten Schuldféhigkeit nicht. Dal} der Angeklagte -
wie die Schwurgerichtskammer, auch darin dem Sachverstindigen folgend, meint - "seit Jahren" eine deutliche
krankhaft bezogene Entwicklung seiner Persdnlichkeit durchgemacht habe, die erst durch die als "Ausnahmesituation"
beschriebene Aufnahme der Beziehung des Angeklagten zu seiner Kollegin "nach auen zutage getreten sei" (UA 19),
ist nicht durch Tatsachen belegt. Gleiches gilt, soweit im Urteil von einer "stdndig zunehmenden Verzerrung der
Realitat" (UA 19) bei dem Angeklagten die Rede ist. Ebenso fehlt es auch an jeglicher naherer Begriindung fir die
Annahme einer mit der "tief verwurzelte(n) Personlichkeitsstérung" einhergehenden "hirnorganischen
Leistungsminderung" (UA 26), die im Urteil erstmals im Zusammenhang mit der Priifung der Geféhrlichkeitsprognose
nach § 63 StGB erwadhnt wird. Zudem ist die Annahme einer "hirnorganischen Leistungsminderung” nicht ohne
weiteres vereinbar mit der im Rahmen der Schuldfahigkeitsbeurteilung getroffenen Einschétzung, der Angeklagte sei
"durchschnittlich intelligent” (UA 18).

3. Die Anordnung der Unterbringung des Angeklagten in einem psychiatrischen Krankenhaus bedarf deshalb insgesamt
neuer Prifung und Entscheidung.

Dabei kann es sich empfehlen, einen weiteren Sachversténdigen hinzuzuziehen.
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