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BGH 6 StR 108/20 - Beschluss vom 16. Juni 2020 (LG Stade)

Fehlende Priifung der Aussetzung der Volistreckung der Unterbringung in einem psychiatrischen
Krankenhaus zur Bewahrung.

§ 67b StGB

Entscheidungstenor

Auf die Revision des Beschuldigten wird das Urteil des Landgerichts Stade vom 5. Dezember 2019
aufgehoben, soweit die Vollstreckung der Unterbringung in einem psychiatrischen Krankenhaus nicht zur
Bewahrung ausgesetzt worden ist.

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

Die weitergehende Revision wird verworfen.

Griinde

Das Landgericht hat die Unterbringung des Beschuldigten in einem psychiatrischen Krankenhaus angeordnet. Die
hiergegen gerichtete Revision des Beschuldigten erzielt mit der Sachrilige den aus der Beschlussformel ersichtlichen
Erfolg. Im Ubrigen ist das Rechtsmittel unbegriindet (§ 349 Abs. 2 StPO).

Die Anordnung der Unterbringung in einem psychiatrischen Krankenhaus halt aus den in der Antragsschrift des
Generalbundesanwalts aufgefiihrten Griinden rechtlicher Uberprifung stand. Jedoch unterliegt das Urteil der
Aufhebung, soweit dem Beschuldigten die Aussetzung der Vollstreckung der Unterbringung zur Bewahrung nicht
gewahrt worden ist (§ 67b Abs. 1 StGB). Das Landgericht hat diese Frage nicht erortert. Ihre Beantwortung versteht
sich vorliegend nicht von selbst.

Auch eingedenk der Erwartung von im Grenzbereich der Erheblichkeit liegenden Taten hétte sich das Landgericht
besonders sorgfaltig damit auseinandersetzen missen, ob die fehlende Bereitschaft des Beschuldigten zur
dauerhaften medikamentésen Therapie durch Weisungen im Rahmen der Fihrungsaufsicht (§ 67b Abs. 2 StGB)
gefordert und damit die Chance zur Aufnahme in eine betreute Wohnform erhéht werden kann. Dabei wére zu
erwdgen gewesen, ob die Wartezeit bis zum Freiwerden einer solchen Wohnmdglichkeit durch eine
weisungsflankierte (§ 68b Abs. 2 Satz 2 und 4, auch i.V.m. § 56c Abs. 3 StGB) stationdre Therapie Uberbriickt
werden kann, zumal angesichts des dahingehenden Vorschlags des Verteidigers eine - dem Behandlungserfolg
naheliegend férderliche - Einwilligung des Beschuldigten nicht ausgeschlossen erscheint.

Hiergegen spricht nicht durchgreifend die im Rahmen der Prifung des § 62 StGB vorgenommene Wertung der
Strafkammer, die wiederholte stationdre Behandlung habe den Zustand des Beschuldigten nicht nachhaltig gebessert.
Dies gilt schon deswegen, weil sie in Spannung zu der Feststellung tritt, dass die stationdr begonnene
Depotmedikation durchaus zu einer Milderung der Krankheitssymptome gefiihrt hat. Angesichts des fur den
Beschuldigten bestehenden Risikos eines Aussetzungswiderrufs liegt es nicht fern, dass bereits diese MalRnahmen
geeignet sind, den gestéandigen und beginnend krankheitseinsichtigen Beschuldigten ausreichend fir die regelméBige
Einnahme der Medikamente und fir die stérungsfreie - mdglicherweise auch nur iberbriickende - stationare Therapie
zu motivieren (vgl. BGH, Beschlisse vom 22. Marz 1988 - 4 StR 97/88, NStZ 1988, 309, 310; vom 23. November
2010 - 5 StR 492/10, NStZ-RR 2011, 75, 76 f.; vom 16. Februar 2010 - 4 StR 586/09, NStZ-RR 2010, 171, jeweils
mwN). Dartber hinaus wird mit fortschreitendem Zeitablauf die Wahrscheinlichkeit dafir steigen, dass ein fir den
Beschuldigten geeigneter Platz in einer betreuten Wohnform zur Verfiigung steht.
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