Beglaubigte Abschrift

Landgericht Berlin

Im Namen des Volkes

Geschaftsnummer: (540 Ks) 234 Js 602/12 Ks-(8/14)

In der Strafsache

gegen

geboren am o in _
wohnhaft . 13355 Berlin,
ledig, Staatsangehdrige,

wegen fahriéssiger Tétung

Die 40. groBe Strafkammer des Landgerichts Berlin — Schwurgericht — hat aufgrund der an vier
Tagen in der Zeit vom 6. Oktober bis zum 3. November 2015 durchgefiihrten Hauptverhandiung,
an der teilgesnommen haben: '

Vorsitzender Richter am Landgericht Schuster  als Vorsitzender

Richter am Landgericht und
Richterin am Landgericht als beisitzende Richter
und
als Schéffen
Oberstaatsanwalt als Beamter der Staatsanwaltschaft
Flechtsanwalt Dost-Roxin als Verteidiger -

Justizobersekretérin als Urkundsbeamtin der Geschéfisstelle






in der Sitzung vom 3. November 2015fir Recht erkannt
Die Angeklagte wird wegen fahrl&ssiger Totung zu einer Freiheitsstrafe von

neun {9) Monaten

verurteilt, deren Vollstreckung zu Bewéhrung ausgesetzt wird.

Die Angeklagte hat die Kosten des Verfahrens zu tragen; jedoch wird die Hélfte der Kosten des
Revisionsverfahrens einschlieBlich der ihr dort entstandenen notwendigen Auslagen der Staats-
kasse auferlegt. Die Gebtihr fiir das Revisionsverfahren wird um die Hélfte ermaBigt..

angewandte Strafvorschriften: §§ 22, 13, 21, 49, 56 Abs. 1 SIGB

Griinde:

Verfahrensgegenstand ist die strafrechtliche Verantwortung der Angeklagten fiir den Tod ihres am
Morgen des 10. Dezember 2012 in der Wohnung in der bereits kurz
nach seiner Geburt, bei der keine weitere Person anwesend war, erstickten Sohnes.

Die Staatsanwaltschaft Berlin warf der Angeklagten mit Anklageschrift vom 13. Februar 2013 —
anders als dann im Schlussvortrag nach der erneuten Hauptverhandlung vor der hier zur Ent-
scheidung berufenen Kammer — vor, sie habe dem Saugling nach der Geburt in Tétungsabsicht
eine Decke kraftig auf das Gesicht gedriickt, bis er nicht mehr geatmet habe.

Die 29. groBe Strafkammer des Landgerichts Berlin hat die Angeklagte deshalb mit Urteil vom 25.
November 2013 wegen Totschiags zu einer Freiheitsstrafe von drei Jahren verurtsilt.

Auf die Revision der Angeklagten hat der Bundesgerichtshof mit Beschluss vom 21. Oktober 2014
dieses Urteil mit den zugehérigen Feststellungen aufgehoben, weil in ihm unter VerstoB gegen das
absolute Verwertungsverbot des § 136a Abs. 3 Satz 2 StPO das unter Verletzung des § 136a
Abs. 1 Satz 1 StPO mit verbotenen Vernehmungsmethodeh erlangte Gesténdnis der Angeklagten
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in deren polizeilicher Vernehmung vom 10. Dezember 2012 verwertet worden war, und die Sache
zu neuer Verhandlung und Entscheidung an eine andere Schwurgerichtskammer des Landgerichts
zuriickverwiesen.

Nach érneuter Hauptverhandiung waren die nachfolgenden Feststellungen zur Person der Ange-
klagten (unter Abschnitt-il.) und zur Sache {unter Abschnitt lil.) zu treffen.

Die zum Zeitpunkt der'Hauptve__rhandIung Jah_fé alte Angeklagte wuchs zunachst 2usaimmg_an mit
ihrer etwa zwei Jahre alteren Schwester, der Zeugin

ihren Eltern, den Zeugen , auf. Als sie sechs Jahre alt war, zog die Fami-
lie wegen der s_chléchten wirtschaftiichen Verhéltnisse und Arbeitsmarkisituation in lund
insbesondere in Sorge um die Zukunft der beiden Tochter als Spétaussiedler nach .. Wéh-
rend flir die Eltern der Neuanfang inohne G'roBmut_ter und UrgroBmutter der Angskiagten,
die in fester Bestandteil des Familienlebens gewesen waren, schwer war und sie wegen
der Sprachbarriere auch bei der Arbeitssuche wenig Erfolg hatten, lebten Slch -die beideri Tochter
schnell und gut ein; nach nur einem Jahr Vorschule war die Angeklagte der deutschen Sprache

méchtig.

Sie beendete dann im Jahr 2009 erfolgreich ihre Schullaufbahn mit dem Abitur und begann im An-
schluss ein Sicherheits_managmentstudiur'n, an der Hochschule fiir Wirtschaft und Recht in

Zyletzt hatte sie hierbei gegen Ende des Wintersemesters 2011/ 2012 Schwierigkeiten, da das von
ihr fir die Bachelorarbeit eingereichte Thema nicht angenommen worden war. Neben dem Studl-
um arbeitete die Angeklagte ab Herbst 2012 wegen ihrer Schwangerschaft allerdings nur noch
vereinzelt — als Servicekraft fir ~ Euro monatlichim , einem Bowlingcenter mit
gastronomischem Angébot; ab August 2012 half sie verstarkt ihren Eltern bei deren damals noch
gut laufenden Online-Textilvertrieb, indem sie vor allem die Beschreibung der jeweiligen Artikel im

Internet Gbernanm.

Die Angeklagte blieb bis heute — anders als ihre Schwester, die bereits mit  Jahren von zu Hau-
se aus- und mit ihrem Partner zusammengezogen war — im elterlichen Haushalt und hatte auch
bislang nie den Wunsch, dort auszuziehen. Der Zusammenhalt in der Familie der Angeklagten war
immer schon stark und insbesondere zu ihrer selbstbewusstén und im Vergleich zur Angeklagten
extrovertierten Schwester, der Zeugin , hatte die Angeklagte trotz der deutlichen Unterschie-
de in ihrer Wesensart und des Umstandes, dass jene von Kindheit an mehr Aufmerksamkeit von



den Eltern bekommen hatte ais die "pﬂegeleichte' Angeklagte, stets ein enges Vertrauensverhalt--
nis, wobei die Angeklagte jedoch in afler Regel die Rolle der Zuhérerin und Helferin einnahm.

Ihre erste Liebesbeziehung begann im Frihjahr 2010 mit dem zukiinftigen Vater des durch das
hier verfahtensgegenstandliche Geschehen zu Tode gekommensn Klndes und
verlief nlcht gluckllch Erstmals wenige Wochen nach einem gemelnsamen Thailandurlaub und
etwa acht Monate nach Beginn der Beziehung beendete diese fiir die Angeklagte
véllig dberraschend per SMS mit der Begrﬁndung, nicht geniigend fiir die Angeklagte zu empfin-
den. Anfang des Jahres 2012 warb dann erneut um die von der ersten Trennung
schwer getroﬂene Angeklagte, dle sich z6gerlich wieder auf ihn einlieB, obwohl ihre Eltern.ihre
Bedenken und zmschenzeltllche Mlssbllllgung des geauBert hatten. Die Angekiagte
wurd_e indes v_vahrend der erneuten Beziéhung nicht zuletzt auch wegen der Einstellung ihrer Etern
gegeniiber dem von dem Gefuhl begleitet, dass ,irgendetwas nicht stimmte". Bereits
im Mai 2012 erhielt die Angekiagte dann erneut eine SMS von des Inhalts, dass er
die Beziehung wegen fehlender Gefihle fiir sie beende.

Trotz ihrer starken Bindung an das Elternhaus erzahite die Angeklagte jedenfalls auch aus Scham
ihren Eltern weder von dieser er’ri"euten Enttduschung, von der diese aber iiber die insoweit einge-
‘weihte Zeugin ~ erfuhren, noch.von ihren Problemen mit der Bachelorarbeit. Dieses Schwei-
gen entsprach dem auBerst verschiossenen, selbstiosen, aber auch selbstunsicheren Wesen der
Angekiagten und ihrer Neiguhg. Unangenehmes auszublenden und zu versuchen, Konflikte und
Probleme alleine auszuhalten, wihrend sie selbst anderen gegeniber sehr hilfsbereit auftrat. Die-
se Charakterziige der Angeklagten bewegen sich aber im normalpsychologischen Spektrum, fislen
bis zu dem verfahrensgegenstﬁndliche’ﬁ Geschehen auch in ihrem Umfeld -nie'man,dem als proble-
matisch, sondern sbgar'éher positiv auf und sind keinesfalls Ausdruck einer Persénlichkeitssto-

rung.

Die auch ansonster gesunde Angeklagte leidet unter einer Blutgerinnungsstdrung mit erhdhter
Blutungsneigung, die bei einer vorsorglichen Untersuchung anlésslich einer Lungenembolie ihres’
Vaters zu einem Zeitpunkt festgestellt wurde, als sie bereits studierte und bevor es zu dem hier
veﬁahrensgegensténdlichen Geschehen kam. H_ier_bei wurde der Angeklagten gesagt, dass ihr Blut
2u flissig® sei und sie sich vor einer étwaigen Opefatio_nA auf jeden Fall erst in der Einrichtung, die
den Test durchgefiihrt hatte, vorstellen und beraten Iaséen solle.

‘Strafrechtlich ist die An'g_t'-)klagtei vor und nach dem hier verfahrensgegensténdlichen Geschehen

nie in Erscheinung getreten.



.
Zur Sache hat die Kammer folgende Feststellungen getroffen:

1. Vorgeschichte

Etwa im September 2012 und sicher erst nach ihrer Riickkehr aus einem mehrwdchigen Austra-
lienurlaub im Sommer 2012, bei dem sie dort studierende Freundinnen besucht hatte, bemerkte

die Angeklagte, dass sie von B schwanger war. Im Dezember 2012 hislt sie sich zu-
treffend far hochschwanger, rechnete aber wohl noch nicht mit einer Geburt im selben Monat.

Die Angeklagte wollte diese ungewolite Schwangerschaft nicht wahr haben. In der Folge versuchte
sie, jeden Gedanken an ihren Zustand auszublenden, ohne dass es dadurch jemals zu einer Ver-
drangung aus ihrem Bewusstsein im eigentlichen — psychoanalytischen — Sinne kam. Sie nahm
trotz ihre’s‘ gesetzlichen Krankenversicherungsschutzes an keiner &rztlichen Vorsorgeuntersuchung
tell informierte sich auch sonst nicht iiber die Schwangerschaft und Geburt eines Kindes oder dle
Mogtichkeiten eines Schwangerschaftsabbruches und verheimlichte ihren Zustand ausnahmslos
vor Dritten — auch vor der ihr nahestehenden und damals ebentfalls schwangeren Schwester, der
Zeugin die sié auf deren Wegen zu schwangerschaftsbedingten Frauenarztterminen mitun-
ter’ begieltete Mit zunehmender Dauer ihrer Schwangerschaft erschlen es fhr aus Scham auch
Uber ihr blshenges Schwelgen immer unmogllcher“ |hren Zustand zu oﬂenbaren obwohl sie zu-
gen hatte — in ihrer Schwangarschaﬂ und auch als Mutter unterstu1zt hatten wie sie dles Zusam-
men mit der Angeklagten auch gegenuber der Schwester taten. Vielieicht hatte die Angeklagte die
Schwangerschaft nicht abgestritten, wére sie direkt mit elner entsprechenden Vermutung konfron-
tiert worden. Das Einzige, was ihrer Umgebung aber auffiel, war, dass sie etwas filliger geworden
war, jedoch warer bei der Ahgéklagten Gewichitsschwankungen durchaus {blich, und dieses Mal
gab sie dafiir — von ihrem Vater darauf angesprot:hen — unter anderem den Fastfoodkonsum wéh-
rend ihrer Australienreise als Begriindung an.

2. Tatgeschehen

Nachdem dis Angeklagte am Abend des 9. Dezember 2012 etwa gegen 22 Uhr von einem- Besuch
bei ihrer Schwester zuriick in den elterlichen Haushalt in der . Jekehrt
war, schaute sie im weiteren Verlauf des Spatabends auf der Schlafcouch in ihrem Zimmer fern,
wohl ohne dabei richtig einzuschlafen. Die Eltém schliefen —wie die Angeklagte' wusste — in ihrem,
an das Zimmer der Angeklagten angrenzenden Schlafzimmer.



Nach 23 Uhr traten bei der Angeklagten zunachst starke Bauch- und alsbald zunehmende Unter-
_Ieib'sschrﬁerzen sowie spéter Durchfall éuf, weshalb sie mehrmals die Toilette aufsuchte. Ab 23:19
Uhr versuchte sie mit ihrem Smartphone, sich Gber Gpogle;Suchen Ober die Bedeutung von  kras-
se unterlsibsschmerzen wahrend schwangerschaft und — etwa eine, halbe Stunde spéter — ,unter-
leibsschmerzen und durchfall wahrend der schwangerschaft* zu informiersn, und rief im Anschluss
hierzu passende, von dem Suchdienst Google vorgeschlagene Internetseitan auf. Im weiteren Ver-
lauf setzte bei der Angeklagten zudem eine vaginale Blutung ein, weshalb sie um 0:26 Uhr eine
.Suche bei Google mit den Begriffen ,blutung und durchfall schwangerschaft® durchfthrte und im
Anschluss erneut passende Internetseiten aufsuchte. ;

Da sie den wellenférmigen Veriauf der Unterleibsschmerzen und deren Auftreten in immer karze-
ren Abstanden sowie schlieBlich das Platzen der Fruchtb_lase wahrnahm, begriff die Angeklagte
irgendwann nach 24 Uhr des 9. und vor 1 Uhr des 10. De_zémber 2012, dass die Geb.urt ihres Kin-
des begonnen hatte. Mdglicherweise bereits in Folge dieser, die Angeklagte Uberraschenden, er-
schreckenden und emotional ﬁbérford_er_nden Erkenntnis, sicher aber im weiteren, mit erheblichem
Blutverlust und Stad(en Schmerzen verbundenen Geburtsverlauf trat bei der Angeklagten eine aku-
te Belastungsreaktion ein,' in deren Folge ihre Steuerungsféhigkeit nicht ausschlieBbar erheblich
vermindert war.

Die Angeklagte beschloss die Geburt allein durchzustshen und niemanden — insbesondere auch
nicht ihre nebenan schlafenden Eltern — herbeizuholen, der ihr und dem Neugeborenen bei der
Geburt und dariach hilfsbereit htte beistehen kinnen. Dabel war ihr bewusst, dass sie — insbe-
sondere auch angesichts des Umstandes, dass sie noch nie ein Kind entbunden hatte, nie bei ei-
ner Entbindung zugegen gewesen war, sich vorab nicht Gber den Ablauf einer Geburt informiert
und auch an keinerlei préinatalen Vorsorgeuritersuéhung unter anderem zur Kl&rung des Zustan-
des der Leibesfrucht und damit beispielsweise deren Lebensreife zum Tatzeitpunkt teilgenommen
hatte und unter einer Blutgerinnungsstdrung litt— nicht nur ihre eigenes, sondem auch das Leben
des Kindes durch eine Geburt ohne jedwedé fremde Hilfe gefihrdet. Auch war ihr klar, dass sie in
Folge der Geburt und der damit verbundenen Schmerzen, Anstrengungen und des regglméBig
eintretenden Blutverlustes inshbesondere gegen Ende und/oder 'unmittelbér nach der Geburt in ih-
rer Handlungsféhigkeit erheblich eingeschrénkt sein oder sogar ohnméchtig werden kénnte und
somit das vollkommen hilflose Neugeborene in einer lebensbedrohenden Situation mdéglicherweise
weder durch eigenes Eingreifen noch durch Herbeiholen von unter Umsténden auch notérztlicher
Hilfe dann wirde retten kénnen. Zu Gunsten der Angeklagten ist anzunehmen, dass sie auf den
‘Gilicksfail einer komplikationsfreien Alleingeburt und damit auf ein Uberleben ihres-Kindes trotz
Fehiens hilfsbereiter Dritter in Folge ihres Unterlassens vertraute und dessen als moglich erkann-
ten Tod mithin nicht billigend in Kauf nahm, als sie die weitere — kurzfristige — Verheimlichung der
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Situation (iber die Minimierung der dargesteliten tédlichen Risiken auch fiir ihr Kind beispielsweise
durch einen Ruf nach Vater und/oder Mutter stelite.

Die Angeklagte suchte ab 1:00 Uhr wieder mit ihrem Smartphone und den Begriffen ,wehen und
bIUtung“ sowie dem Offnen von Internetseiten mit den Titeln ,Schwanger und Kind: Erste Anzei-
chen der Geburt* sowie —um 1:_13 Uhr - ,Wann beginnt die Geburt" nach Rat im Internet. Um 1:39
Uhr erfoigte mit demselben Ziel eine Google-Suche mit den Begriffen, alleine entbinden” und um
1:40 Uhr allelne entbinden zu hause" und im Anschluss das Aufrufen unter anderem von Internet-
seiten mit den Titeln ,Gebéren ohne Hebamme oder Arzt* um 1:55 Uhr, ,Geburt allein im Wald* um
1:56 Uhr, ,Geburtnotfallplan um 1:57 Uhr und ,Die Babyklappe: Ex und hopp oder Lebensrettung
“far Neugeborene um 2: 00 Uhr. An den Besuch dieser letztgenannten Seite schloss sich um 2:05
Uhr erneut eine Google—Suche mit den Begriffen babyklappe berlin“ und dann das Aufsuchen der
Internetseite. mit dem Titel ,Babyklappen und anqnyme Geburten in Berlin® an. Erst eine knappe
Stunde spiter ab 3 Uhr und bis 3:31 Uhr recherchierte die Angé_klagte dann erneut in der berelts
dargestellten Weiéé zu den Themen Fruchtblase gepiat'zt"'und_ Presswehen* — hierzu unter ande-
rem um 3:31 Uhr mit der bei Google emgegebenen Frage, ,wann wei8 man dass man pressen
darf. Bei ihrer Internetrecherche rief die. Angeklagte wiederholt innerhalb nur weniger Sekunden

bis zu vier verschiedene Internetseiten auf.

Es folgten dann erst und nur noch zwei Internetaktivitidten der Angeklagten um 5:23 Uhr, némilich
das Aufsuchen der Seiten mit den Titeln ;wenn man zu frilh presst' und ,presswehen’, bevor {iber
drei Stunden, bis 8:45 Uhr erneut eine Unterbrechung ei_nfrat.

In dieser Zelt vollendete sich die aus regelrechter Schadellage des Kindes heraus erfolgte Geburt
eines normal entwickelten, 3708 Gramm schweren und 52 Zentimeter groBen, lebenden und le-
bensreifen mannlichen Saugilngs auf dem Bettsofa der Angek!agten. Nur wenige Minuten nach der
Geburt erstickte der Séugling dort durch Verlegung seiner Atemwege mit einem weichen Gegens-
tand. Eine andere Todesursache kann sicher éusges'.chlossen werden.

Fest steht auch, dass die Angeklagte irgendwann nach der Geburt ohnmébhtig geworden ist, wo-
bei nach dem Zweifelgrundsaiz davon auszugehen ist, dass diese Ohnmacht sogleich nach der
Geburt eintrat und wihrend dieser Ohmacht unbeabsichtigt die Oberschenkel der Angeklagten
und/oder die darilber befindliche Bettdecke auf den zwischen ihren Beinen auf dem Bettsofa be-
findlichen Séugling zu Liegen kamen und hierdurch das Neugeborene erstickte, ohne dass die
ohnmachtige Angeklagte den Todeskampf ihres Kindes wahrnahm.



Wire eine dritte Person anwesend gewesen, hatte diese die ir Wortsinn todliche Lage des Kindes
mit an Sicherheit grenzender Wahrscheinlichkeit erkannt und den Saugling — beispielsweise durch
ginfaches Hqchheben — aus dieser befreien und damit sein Leben retten kénnen.

3. Nachtatgeschehen in der Wohnung
Die Angeklagte suchte — nachdem sie den Tod ihres Kindes erkannt hatte und auch die Nachge-
burt erfolgt war — etwa gegen 8 Uhr mlt einem Bademantel bekleidet erneut das Badezimmer auf,
wo sie chnmachtig zusammenbrach, bel ihrem Sturz eine Handtuchstange aus der Wandhalterung
. mit sich riss und sodann von ihren — durch den hierbei verursachten Larm beim Frihsticken hoch-
'geschreckten - Eltern aufgefunden wurde. Als sie wieder bei Sinnen war, wurde sie von den Zeu-
gen * ins Wohnzimmer und dort zur Couch gebracht. Die ganze Zeit schwieg dle Angeklagte
tiber den Grund ihrer Ohnmacht, die sich bei einem weiteren Gang zum Badezlmmer wiederholte,
und die zuriickliegenden Geschehnisse in ihrem Zimmer. Die Zeugfn ging von Be-
schwerden im Zusammenhang mit einer Ftegelblutung ihrer Tochter aus, da die Angeklagte in die-
sem Kontext schon mal bewusstlos geworden war, und kidrte diese Verdachtsdlagnose telefonisch
mlt der Zeugln 1, einer guten und langjahrigen Nachbarin und Aligemeinérztin, ab, bevor sie
d|e Wohnung verlieB und zur Arbeit im Lagerraum ihres Onlinegeschéfts fuhr. Der Zeuge
begleitete seine Frau an diesem Morgen nicht, um sich weiter um die Angeklagte kilmmern zu kon-.
nen. Auch mit ihm unterhielt sich die Angeklagte, die auf der Couch Iiegerid"in der Zeit von 8:45 .
Uhr bis 10:34 Uhr mit ihrem Smariphone Informationen ausschlieBlich dber ihren eigenen gesund-
heitlichen Zustand nach déer Geburt zu erlangen suchte, indem sie wiederum Suchanfragen bei
Google mit den Begriffen ,groRer blutveriust nach geburt’, .starke blutungen und ohnmacht nach
geburt®, ;was tu.n wenn sich.vgebérmutter nicht zusammenzieht* und .nachwehen" startete und In-
ternetseiten zu diesen Themen aufsuchte, nicht weiter und tat auch ansonsten nichts.

Die Angeklagte u_nternahn'i insbesondere auch keinerlei Versuche, nochmal in ihr Zimmer zu
kommen, um beispielsweise den dort offen auf der Schiafcouch liegenden Sauglingsleichnam zu
verbergen, oder ihren Vater daran zu hindern, ihr Zimmer zu betreten. So suchte dieser stwa um
12 Uhr das Zimmer seiner Tochter auf und entdeckte inmitten eines groBen Blutflecks auf der
Schlafcouch den Leichnam seines Enkelsohneés. Hinsichilich dieser Auffindesituation konnte nur
geklart werden, dass der Leichnam dort unbedeckt und mit dem Gesicht jedenfalls teilweise in der
Spalte, die s_ich mittig durch die aufgeklappté Schléfoouch der Angeklagten zog, lag und dass der
Zeuge den Leichnam nicht berihrte.

Entsetzt kehrte der Zeuge nun in das Wohnzimmer zur Angeklagten zuriick und schrie diese
an, wobei hinsichtlich des Inhalts nur festgestelit werden konnte, dass es dabei um seine eben



gemachte Entdeckung ging. Die ,Angeklagté schrie auf und begann nun, heftig und unaufhérlich zu
weinen, wobei sie lediglich, dies aber wiederholt, duBerte, dass sie nicht mehr leben wolle.

|
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Im weiteren Veriauf trafen die telefonisch von ihrem Ehemann alarmierte Zeugin

und die wiederum von dieser telefonisch herbeigerufene Zeugin in der Wohnung’lin der
' gin.
Nur die Zeugin d bétrat aber das Zimmer der Angeklagten und stellte schnell wegen der feh-

'Ienden'Atmung und sonstigen LebenSzeichen sowie den bereits vorhandénen Leichenflecken den
Tod des Séuglihgs'fest. Dabei lag der Leichnam, auf dessen Hinterkopf sich die Plazenta befand,
mit dem groBten Teil des Gesichts in der Soféfalte und der von der Plazenta nicht volistandig be-
deckie Kopf lag als nichstes zum Kopfende der Schlafcouch. Der restliche Kérper befand sich in
Embryonaliage — also etwas gebeugt und mit zum Bauch hin _angéwinke!fen Beinen. Nach bevor
sie das Zimmer wieder verlieB, verstaute die Zeugin’ Plazenta und Nabelschnur in eine
Plastiktiite und drehte den Leichnam auf den Riicken.

Auf Anregung der Zeugin atigte die Zeugin - sodann um gtwa 14 Uhr einen
No’tr'u_f. Die Angeklagte liefl auch dies kommentarlos geschehen. Alsbald trafen Rettungssanité‘-iter
und dann Polizeibeamte, darunter auch die Zeugin und Polizelkommissarin , ein.

4. Weiteres Nat:htatgeschehen

Gegen Mittag wurde die Angeklagte dann in das Helios Klinikum gebracht, wo sie we-
gen des bei der Geburt erlittenen. Dammrisses 1. Grades operiert und nach ihrer Vernehmung vor-
laufig festgenommen wurde. Die Angeklagte befand sich dann ab d_em 11. Dezember 2012 auf-
grund des Haftbefehls des Amtsgerichts Tiergarten vom seiben Tage' bis zum 15. Mérz 2013, als
sie mit Beschluss der 29. groBen Strafkammer von deren weiteren Vollzug verschont worden war,
in Untersuchungshaft. Am 25. Noyembei‘ 2013 wurde der Haftbefehl schiieBlich aufgehoben. -

Die'Angeklagté kehrte nach ihrer Entlassung in den Haushalt ihrer Eltern zurtick und ist inzwischen
auch zusammen mit diesen innerhaib Berlins umgezogen. Kurze Zeit nach ihrer Haftenﬂassung
suchte sie sich mit Hilfe der Zeugin - eine Psychotherapeutln und begann eine von der Kran-
kenkasse bewilligte Therapie im Umfang von insgesamt 300 Stunden. Im Rahmen dieser Therapie
versucht die Angeklagte unter anderem, das Tatgeschehen aufzuarbeiten, zu verstéhen, wie es —
auch ihrer Meinung nach ohne nnachvollziehbaren Grund — zu ihrem Monate andauernden Ver-
schweigen ihrer Schwangerschaft und dann schiieBlich auch der Geburt kommen konnte. Auch
gegenwartag geht die Angeklagte zweimal wichentlich zu den jeweils stwa 45miniitigen Therapie-
gesprachen Waeiter begann sie ein Studium der Betricbswirtschaftslehre und befindet sich inzwi-



schen im dritten Semester. Dieses Studium méchte die Angeklagte, ~wenn das nach dem Ausgang
hier méglich ist, unbedingt durchziehen.” Sie findet nacﬁ wie vor Halt und Stltze in ihrer Familie, in
deren Kreis das insbesondere auch fiir die (GroB_—)Eltern schreckliche verfahrensgegensténdliche
Geschehen zwar nicht themati_s_iert wird, die aber uneinQesChrﬁ_nkt zur Angeklagten steht; die An-
geklagte hat auch einen guten Kontakt zu ihrer am Nichte, die sie
schon dfter betreute.

Iv.

1. Einlassungen’ der Angeklagten

a. Die Angaben der Angeklagten zum Tatgeschehen in ihrer polizeilichen Vernehmung vom 10.
Dezember 2012 und — jeweils mangels qualifizierter 'Belehfung dariiber, dass diese Angaben nicht
verwertet werden diirfen (vgl._Meyer-Ganer/Schmitt, Strafprozessordnung, 57 Aufl., § 136a Rn.
30 m.w.N.) —ihre nachfolgenden Einlassungen in der Hauptverhandiung vor der 29. groflen Straf-
nach der Hevisionséntscheidung des Bundesgerichtshofs vom 21. Oktober 2014 (BGHSt 60, 50)
nicht verwertbar. "

kammer und in den Explqrationsge'sprécheh gegeniiber der Sachverstandigen Dr. . . _ ind

b. In der erneuten Hauptverhandlung hat die Angeklagte sich zwar dahingehend eingelassen, dass
sie ihr Kind nicht getétet habe, sie hat jedoch nicht nur die Vorgeschichte,_sondem'auch die ‘5UB.e-
ren Geschehensabliufe in der Tatnacht und am Tatmorgen im Wesentlichen, und soweit dies nicht
nachfolgend gesondert dargestellt wird, wie unter Abschnitt lll. festgestellt eingerdumt, auch wenn
die Einlassuhg nicht explizit ausdriickte, dass das Kind unter ihren Oberschenkeln oder der Decke
wihrend ihrer Ohnmacht erstickte, sondern lediglich beinhaltets, dass es nach ihrem Erwachen
aus der Ohnmacht leblos dort lag. Hinsichtlich der subjektiven Tatseite — insbesondere der festge-
stellten Vorhersehbarkéit eines moglicherweise tddlichen Ausgangs der Alleingeburt fiir das Neu-
geborene — eri_thielt die Einlassung mit Ausnahme def im 'Einklan'g mit der hierzu getroﬁénen Fest
stellung stehenden Erklirung, sie habe ihr Kind nicht tten wollen, keine Angaben. Abweichend
van den zum Geburtsvorgang getroﬁehen Feststellungen lieB sich die_AngekIaQte dahingehend
ein, dass das Kind mit jedenfalls einem FuB voran, mithin aus einer Beckehendlage heraus, gebo-

ren worden sei.

Im Einzelnen hat sich die Angeklagte in der Hauptverhandiung zunéchst in Form einer von ihrem
Verteidiger verlesenen schriftlichen Erkidrung wie folgt eingelassen:
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Sie sei im Dezember 2012 — was ihr bewusst gewesen sei — hochschwanger geWeseh habe das
Kind elgentllch in einem Krankenhaus zur Welt brlngen wollen, jedoch mit einer Geburt erst Anfang
-de_s Jahres 2013 gerechnet.

Die Schilderung des Abends des 9. Dezember 2012 in der verlesenen E_inlassung entsprach den
Hierzu getroffenen Feststellungen. Die Darsteliung der.sich dann in der Nacht zunéchst ankdndi-
genden und dann am Morgen des 10. Dezembers 2012 vollzishenden Geburt lautete wie folgt:

,in den frithen Morgenstunden des 10. Dezember 2012 zwischen 0:30 Uhr und 1:00
Uhr erschreckte ich mich. Es selzten pk‘itgfibh heftige Bauchschmerzen ein, die im-
mer stéirker wurden und sich in meinen Unterleib verlagerten. Dazu kam Durchfall,
so dass ich unzé&hlige Male zur Toilette laufen musste. Der Schmerz im Unterleib
wurde immer stechender. Den Fermnseher hatte ich noch eingeschaltet Ich versuchte
mich so von dem Schmerz abzulenken, was mir jedoch nicht gelang. Statt dass der
Schmerz nachiie, nahm er immer mehr zu. Irgendwann zw:schen den Toiletten-
géngen nahm ich den Femseher nicht mehr wahr. Meine ganze Konzentration rich-
tete sich auf die mich niederschmetternden Schmerzen. Ich bekam SchweiBausbra-
che. Ich hatte in meinem Leben noch nie so starke Schmerzen wie in dieser Nacht.
Das ist unbeschre_iblich. Es war ein unglaublich starker stechender Schmerz und
zugleich hatte ich den Eindruck, dass sich im Unterfeib alles zusammentzieht. Die
Schmerzen strahiten in den Rackenberetch aus. lch wusste nicht mehr, wie ich lie-
gen oder laufen solite. Immer wieder musste ich zwischendurch zur Toilette. Die Un-
terwésche hatte ich dann nicht mehr an. Ich kann-mich aber auch nicht mehr daran
erinnemn, bei weicher Gelegenheit ich sie ausgezogen habe. Mein Zeitgefiihl hatte
ich léngst verloren. Auch weifs ich nicht mehr, ob der Fernseher noch emgeschaltet
war oder nicht. Die Geschehnisse urm mich herum nahm ich nur noch in Bruchstt-
cken wahr. Ich handelte nicht mehr selbstgesteuert, sondem lediglich mechanisch.
‘Die stechenden Schmerzen dberfielen mich wellenférmig. Sie waren sténdig vor-
handen, nahmen dann urplétzlich in unermesslichem AusmaR zu und fauten dann
wieder etwas ab. Das wiederholte sich in immer kirzer werdenden Absténden, ohne
dass ich dafir irgendeine Zeitangabe machen kénnte. Der Schmerz war ;edenfalis
dann so heftig, dass ich mir mein Stofitier in den Mund stopfte und darauf herum

biss, um den Schmerz irgendwie zu kompensieren.

Irgendwann platzte dann die Fruchtblase und es kam ganz viel Wasser. Dabei lag
ich auf meiner Schiafcouch. Dann setzten auBerdem noch extrem starke Blutungen
ein. Ich nahm das alles nicht mehr richtig wahr. Ich weiB nichf, wann ich dann mein
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Kind geboren habe. ich habe nicht auf die Uhr gesehen. Durch das Fenster meines
Zimmers kam etwas Licht. Das kann das Licht aus anderen Fenstem oder der Mor-
genddmmerung gewesen sein. Ich weill es nicht genau. [...]

Von dem eigentlichen Geburisvorgang habe ich nicht wirklich viel in Erinnerung. Ir-
gendwann habe ich 'angefangen zu pressen. Mit den Handen habe ich mich links
und rechts am Rand meiner Schiafcouch féstgeha!ten. Durch das Pressen hatte ich
noch mehr Schmérzen. Der SchweiB lief mir in Strémen ber den Korper, ich weil
nicht, wie lange ich gepresst habe, aber nach dem Gefilhl muss es eine Ewigkeit
angedauert haben.

Dann irgendwann habe ich mein Kind geboren. Aber es kam nicht zuerst mit dem
Kopf zur Welt. Zuerst kamen die Beine _.'zqm Vorschein, dann der Kérper. Meine Bei-
ne waren angewinkelt, auf den Knieh lag die Betidecke.

Die Schmerzen waren nicht mehr auszuhalten als letztlich der Kopf im Geburtskanal
steckte und stecken blieb. Der Kopf wolite und wollte nicht heraus. Vielleicht lag es
an der Kopfgré8e, aber das kann ich nur vennﬂten. Ich habe immer wieder ohne Er-
folg gepresst. Die Schmerzen waren dann so uﬁertrégliéh, dass mir schwindlig wur-
de und meine Kréfte immer mehr schwanden.

Auch blutete ich extrem stark. Ich war véllig hilflos in dieser Zeit. Und ich war so er-
schopft, dass ich auch nicht mehr pressen konnte, umn den Kopf noch herauszube-
kommen. Ich habe dann damit begonnen, immer wieder an dem Kérper meines Kin-
des zu ziehen. Dabei musste ich wegen Schwéiche, Schwindel und Schmerz zwi-
schendurch immer wieder pausieren. Auf diese Art und Weise konnte ich dann den
Kopf in mehreren Etappen und aber léngere' Zeit aus dem Geburiskanal ziehen.
Wann die Hénde gekommen sind, weil ich nicht. Daran kann ich mich iberhaupt
nicht mehr erinnern. Ich habe sie bei der Geburt nicht wahrgenommen. Spétestens
nach der Geburt meines Kindes war ich vor Schmerz und Ohnmécht fdr eine unbe-
stimmte Zeit nicht mehr handlungsféhig.

Der Kémper meines Kindes lag nach der Geburt zunéichst zwischen meinen Schen-
keln: Ob der Kopf dabei nach unten, oben oder zur Seite wies, habe ich nicht mehr
wahrgenommen. Auch Uber die Kdrperlage kann ich nichts sagen. Unmittelbar nach
der Geburt fiel ich in Ohnmacht. Ich merkte nur noch, dass meine Beine kraftlos ab-
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sanken und mit ihnen auch die Decke. Dann war alles schwarz um mich. Wie lange

ich ohn}néchtig war, weill ich nicht zu sagen.

Irgendwann bin ich jedénfails wieder aus der Ohnmacht erwacht. Ich richtete mich
mit dem Oberkérper etwas auf. Dabei stellfe ich fest, dass ich mit den Oberschen-
kelﬁ auf dem Kind lag." Ich zog die dartiber liegende Decke und die Beine Weg. Das
Kind wirkte volig leblos. Es hat nicht geschrien. Ich hielt es deshalb far tot. Das
schockierte mich. ich weinte und wimmerte hilfios und enfsetit vor mich hin. Ich
wusste nicht mehr, was ich tu}v solffe.

Irgendwann kam dann auch die Plazenta. Ich kann aber nicht einordnen, wie viel
- Zeit bis dahin seit Geburt des Kindes vergangen war. Ich verlor nach der Geburt wei-
terhin sehr viel Blut. Die ganée Schiafcouch war eine einzige Blutlache. Dort lag ich
lange wach. Immer wieder wurde mir schwindelig. Mehrfach ging ich wieder zur ToF
lette. Wie ich in meinem véllig entkréfteten und desolaten Zustand dorthin gekom-
men bin, kann ich nicht mehr sagen.”

Diese Einlassung — so deren Ende — sei hinsichtlich der voranstehenden Schilderungen identisch
mit denen in der Hauptverhandlung vom 2. September 2013 und beruhe insoweit auf ihrem Ge-
dachtnlsprotokoll zu den Geschehnissen am 9. und 10. Dezember 2012, das sie wahrend ihrer
Haftzeit auf Bitte ihres Verteidigers erstellt habe. Schon damals sei die Erinnerung an die Ge-
schehnisse, insbesondere an Details, gering gewesen, bis heute — drei Jahre nach der Geburt -
habe diese Erinnerung weiter ‘abgenomme_n.

im Anschluss an die Verlesung dieser Einlassung beantwortete die Angeklagte die Fragen der
{ibrigen Prozessbeteiligten. Hierbel gab sie im Wesenthchen an, die Schwangerschaft etwa im
September durch Kindesbewegungen bemerkt zu haben und schon damals gesetzlich kranken-
versichert gewesen zu sein; sie hatte mithin einen Arzt aufsuchen konnen, ohne dass das jemand
hatte mitbekommen miissen. Weiter duBerte die Angeklagte wiederholt, dass sie ihr damaliges
Verhalten selber nicht verstehe: Die Schwangerschaft sei ihr schon bewusst, aber gleichwohl ,ir-
gendwie nicht real® fir sie gewesen —vom Verstand her sei das nicht zu erkldren, dass sei ,wie
zwei Gleise", ,irgendwie zwnegespatten gewesen; auch ihr SEI naturllch klar gewesen, dass die
Schwangerschaft irgendwann ein Ende habe —sie sel_,,la nicht bléd*, aber sie habe nicht konkret
dariiber nachgedacht, wann das Kind komme oder wo bzw. wie.es geboren werden solle; niemand
wolle elne Geburt aliein zu Hause, aber sie habe einfach nie tberlegt, .,dann und dann gehe ich
dort ins Krankenhaus®, sondern habe sich genauso wenig damit beschéftigt wie mit Gedanken
dariiber, wie es nach der Geburt weztergehen solle bzw. ob sie das Kind weggeben oder behalten
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wiirde. Auch habe sie sich nie konkret vorgenommen, ihrer Familie die Schwangerschaft zu offen-
baren. Weiter rdumte die Angeklagte unumwunden ein, dass sie ,natlrlich® zum Arzt hitte gehen
kénnen und schloss ihre Angaben zu diesem Komplex wie folgt:

L] b

Jich hétte vieles machen kénnen; jeder qonnale Mensch hatte s.':ch Hilfe geholt, man
weill ja auch gar nicht, was auf einen zukommt. Der Gedanke Hilfe zu holen, war
einfach nie da. l_ch’weiB' wirkliéh nicht warum. Klar stimmt — ich hab gegoogelt. Ich
weill auch nicht. Meine Eltern waren im Zimmer direkt daneben — ich hétte nur kiop-
fen miissen. Ich war in der Nacht so erschrocken und so sehr beschéftigt mit mir —
ich konnte keine Hilfe holen. Wie in der gesamien Séhwange_rschaﬂspha'se war das
keine Option. Es war schrecklich. Ich weil nicht warum. Ich wéiB nicht, warum ich
lieber das Handy geholt und gegoogelt habe.”

Auf Nachfrage zu dén von ihr eingerdumten Aktivitaten mit dem .Smartphone im Tatzeitraum erklér-
te die Angeklagte, an derén genauen Verlauf oder dafir, wie sie trotz ihrer Schmerzen hierzu in
der Lage gewesen sei, keine Erinnerung bzw. Erklérung zu haben. Sie wisse sicher, dass bei der
Geburt zuerst ein Bein des Kindes ,herausgefallen” sei — sie wisse heute nicht mehr, welcher Kor-
perteil als nichstes und wann der Kopf des Kindes ausgetreten sel. Sie habe heute keinerlei visu-
elie Erinnerung mehr an das leblose Kind, sondern nur noch an das Gefihl, dass dieses regungs-
und gerauschlos nach dem Erwachen aus ihrer Ohnmacht unter ihren Oberschenkeln gelegen
habe.

¢. Die Zeugin bekundete glaubhaft, dass sie die Angeklagte am Tattag — nachdem sie, die
Zeugin, den Tod des Neugeborenen festgestelit gehabt habe — auf der Wohnzimmercouch liegend
und durchgangig weinend vorgefunden habe. Von sich aus habe die Angeklagte auSer einer. wie-
derholten und n‘ibht naher beg'_rﬁndeten Entschuldigung bei den Eltern, aber auch ihr, der Zeugin,
gegeniiber, zunichst nichts gesagt. Wegen ihres Verdachts einer Fehigeburt habe sie die Ange-
klagte gefragt, ob das Kind geschrien habe, was die Angeklagte verneint habe. Auch die sodann
von der Zeugin nach eigenem Bekunden gestelite Frage, ob die Angeklagte in den letzten Tagen
vor der Geburt Oberhaupt nocﬁ KlndeébeWegu_nge_n im Mutterleib wahrgenommen habe, habe die-
se verneint, Auf ihre letzte Frage, wie das denn passiert sei, habe die Angeklagte schlieBIicH noch
‘geantwortet, dass das Kind um & Uhr mit den Beinen zuerst gekommen séi.

d. Zwischen der Angeklagten und der Zeugin und Polizeikommissarin kam es nach deren
glaubhafter Aussage lediglich zu folgendem kurzen Gespréch, bei dem sich die Angékla_gte nach’
wie vor auf der Wohnzimmercouch befunden habe: Die Zeugin' habe die Angekiagte zu-

nachst iber ihre Rechte als Beschuldigie belehrt und sie sodann gefragt, ob das Kind tot zur Welt
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gekommen sei, woraufhin die Angeklagte mit einem ja* geantwortet habe. Sedann — so die Zeugin
‘Wittwer weiter — sei die Angeklagte von den Rettungssanitétern weg und ins Krankenhaus ge-
bracht worden. -

e. Die Zeugin bekundete, dass die Angeklagte ihr noch im Krankenhaus berichtet
habe, dass sie in der Nacht Bauchschmerzen und zwei Mal Durchfall gehabt habe; dann habe sie
gefiihlt, wie die Geburt losgegangen sei, dass das Kind raus gewollt h'ebe und dann ein Bein ge-
kommen sei”Ab da - so die Zeugin weiter - habe die Angeklagte nur noch geweint. Sie habe die
_Angeklagte daraufhin aufgefordert, ihr in die Augen zu schauen und habe sie nur noch gefragt, ob
sie was mit dem Kind gemacht habe, woraufhin ihre Tochter geantwortet habe: “Nein Mama, ich
habe nichts gemacht, das kénnte ich nicht tun.” Weiter habe die Angeklagte — auch in der Zwi-
schenzeit — ihr und der restlichen Familie nichts Gber das verfahrensgegensténdliche Geschehen
erziihlt. Letzteres bestatigten auch die Zeugen: und

2. Beweiswiirdigung zur Sache
a. Die Feststellungen zum Tatgeschehen beruhen groBtenteils, und sowelt nachfolgend kein ande-
res Beweismitte} ausdricklich benannt wird, auf der gestandlgen Elnlassung der Angeklagten, die
insoweit im Einklang insbesondere auch mit dem Gutachten des rechismedizinischen Sachver-
-sténdigen Dr. _.'aber auch mit der Inaugenscheinnahme der Lichtbilder ihres Schiaf-
zimmers (S. 14 bis 22 sowie S. 35 bis 38 der Bildermappe), thres im Wohnzimmer vorgefundenen
Bademantels (S. 12 und 40 der BlIdermappe) und des Badezimmers (Bl. 7 und 8 der Blldermappe)
‘steht, und ergénzend auf dem im Wege des Seihstleseverfahrens eingefiihrien, vom LKA 724 er-
stellten Dokuments Waeb/History vom 2. September _2013 betreffend den Browserverlauf des
Smartphones der Angeklagten in der Zeit vom 9. Dezember 2012, 20:40 Uhr, bis zum 10. Dezem-
ber, 10:35 Uhr, dessen Inhalt den hierzu unter Abschnitt . getroffenen Festsiellu_ngen zu den In-
ternetaktivititen der Angeklagten entspricht, in Verbindung mit der Verlesung des Berichts Auswer-
tung'iPhone 5 (Spur Nr. 1.2.1) des Krimihelhauptkommissars Fromm vom 11. Dezember 2012.

Ein Beweis oder auch nur konkrete BeWeisanzeichen fir eine T6étung des Kindes durch eine be-
wusste und aktive Handlung der Angeklagten namentlich ein Aufdriicken der Decke oder eines
anderen weichen Gegenstandes auf das Gesicht des S&uglings entsprechend dem Anklagevor-
wurf, haben sich demgegéniber — auch nach Ansicht des Sitzungsvertreters der Staatsanwalt-
schaft — im Rahmen der Beweisaufnahme nicht ergeben.

Allein der Umstand, dass es sich bei den Angaben der Angeklagten, soweit sie den unter Abschnitt
I1I. getroffenen Feststellungen zum Tatgeschehen widersprechen, also insbesondere zur Lage der
Leibesfrucht, aus der heraus die Geburt erfolgte, und hinsichtlich ihrer von der Zeugin be-
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kundeten Behauptung noch am Tattag, das Kind sei bereits tot zur Weit gekommen, nach dem
Ergebnis der Bewelisaufnahme zur Uberzeugung der Kammer um — teils nur vermeintiiche —
Schutzbehau.ptungeh hahdélt, die durch das Gutachten des rechtsmedizinischen Sachver_stéindi—
gen _ widerlegt sind, gentgt nicht fir die¢ Annahme eines aktiven Erstickens des

’ Kindes durch die Angekiagte, auch wenn dieser Geschehensablauf nach dem rechtsmediziriischen
Gutachten ebenso gut maoglich ist wie der unter Abschnitt il festgestslite.

Es ist insbesondere auch vor dem Hintergrund der festgestellten Geschehnisse naheliegend, dass
die Angekiagte zumlndest mit Vorwiirfen threr Familie wegen der verhelmllchten Schwangerschaft_
und der todlich endenden Alleingeburt rechnete und deshalb die von der Zeugin rin _Frage-
form “angebotene” Angabe einer Todgeburt durch Bejahung annahm und dariber hinaus einé bé—
sonders gefahrliche Geburt aus Beckenendlage schilderte, um so angebliche Kompiikationen fiir
den todlichen Ausgang der Geburt “verantwortlich® machen zu kénnen. Dass sie in der Folgezeit
'der Familie, zwangsléufig auch dem Gericht gegeniiber und méglicherweise sogar zunehmend vor
sich selbst von dieser Version nicht mehr abriicken konnte, ist — nicht zuletzt auch angesichts des
‘Anklagevorwurfs — ebenfalls psychologisch nachvoliziehbar. SchiieBlich konnte die Angeklagte bei
dem festgesteliten Tatablauf gar nicht sicher seih, dass das Kind gelebt hatte und erst nach der
Geburt erstickte; es ist daher nicht_auszuschlieBén, dass sie ,tatséi'chlich eine Totgeburt annahm.
Wie zudem unter Abschnitt e. noch néher ausgefihrt wird, handelte es sich zwar fraglos um eine
bis zgm Schluss ungéwollté Schwangerschaft, gleichwohl kann schlieBlich auch ein Tétungsvor-
satz und/oder -motiv der Angeklagten unter Ber{icksichtigung aller hierfir maBgeblichen Umsténde
nicht sicher festgestellt werden.

b. Der rechtsmedizinische Sachverstiandige Dr. fiihrte auf Grundlage seiner ersten
Inaugenscheinnahme des Leichnams am Tattag, der noch am Abend des 10. Dezember 2012
durchgefiihrten Computertomographie des Leichnams und der Schwimmprobe mit dem sog. Herz-
Lungen-Paket, der Magenblase und dem Darm sowie schiieBlich der am Folgetag ab 9 Uhr erfolg-
ten Sofortobduktion Folgendes aus:

Auffallig sei bereits bei der erst'gn Inaugenscheinnahme des Leichnams gewesen, dass sich so-
woh! auf dessen Vorder- als auch auf der Riickseite Leichenfiecke befunden hétten, was belege;,
dass dieser noch in den ersten sechs Stunden nach Todeseintritt mindestens einmal umgedreht
worden sei, und zudem ein erstes Zeichen fir ein “Gelebthaben” des Neugeborenen sei. Denn
altein hierdurch sei jedenfalls zweifelsfroi widerlegt dass der Séugling bzw. die Leibesfrucht be-
reits Ianger als wenige Stunden vor seiner Geburt leblos gewesen sei, da dann die Leichenflecke
durch Drehen des Leichnams nicht mehr hétten umgelagert werden kénnen. Wie oft der Saug-
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lingskoérper in den ersten sechs Stunden nach Todeseintritt gedreht oder sonst bewegt worden sei,
kdnne aber nicht gesagt werden.

Die Computertomographie habe homogen beliiftete und dementsprechend deutlich entfaltste Lun-
genfliigel sowie Luft in der Speiserdhre, wenig Luft im Magen und keine Faulnisgase gezeigt, was
eine Lebendgeburt belege, da insbesondere die Lungen sich erst nach der Geburt durch die.ersten-
Atemziige entfalten wiirden. Die wenige Luft im Magen sei ein B‘elég dafiir, dass das Neugeborene
eine geringe Menge Luft bereits verschluckt gehaibt habe, bevor es verstorben sei. in Uberein-
stimmung mit diesem Befund habe die in der Lunge befindliche Luft das gesamté “Herz-Lungen-

_ Paket“ bei der Schwnmmprobe getragen die Magenblase habe lediglich einen geringen Auftneb
gezelgt der Darm sei abgesunken. Letzteres spreche gegen eine den Bereich elmger Minuten
iiberschreitende Lebenszeit, da andernfalls auch dort bereits verschluckte Luft angekommen ge-
wesen ware.

Auch die Befunde der Sofortobduktlon wiirden fiir dieses Ergebnis einer Lebendgeburt sprechen
Der Saugling sel mit einem Gewicht von 3708 Gramm, einer GroBe von 52 Zentimetern, die Fin-
gerkuppen leicht (iberragenden Flrngernageln bereits fehlendem embryonalen sog. Lanugo-Haar
und bereits im Hodensack befindlichen Hoden volllg normal entwickelt, reif und lebensfahig gebo-
ren. Der statistische Mittelwert hinsichtlich GréBe und Gewicht bei in Deutschland neugeborenen
méannlichen Sauglingen liege bei 50 Zentimetern und 3300 Gramm.

Die bereits dargestelite Belﬁftungssituatidn der Lungen kdnne durch _we_nige,' aber in jedem Fall
kréftige Atemziige — auch gegen einen Widerstand bzw. eine Verlegung der Atemwege — inferhalb
weniger oder einiger Minuten eingetreten sein; angesichts der wenigen Luft im Magen sei ein.
Schrei des Kindes zwar mdglich, aber keinesfalls sicher belegt.

Waeiter seien bei der Obduktion fiir einen Erstickungstod typische Punkiblutungen unter den Herz-
auBeniiberziigen und LungenauBeniberziigen zu finden gewesen, die einen Tod durch Ersticken
- mangéls weiterer Befunde durch eine irgendwie erfoigte weiche Bedeckung von Mund und Nase
— belegen wiirden. Hierfiir wirden — lediglich érgénzend — auch das vorgefundene fliissige Lei-
chenblut und Punktbiutungen in der Gesichtshaut sprechen. Hinsichtiich der Dauer der Verlegung
der Atemwege kénne man anhand der festgesteliten Befunde keine sichere Aussage treffen: Dies
kénne in Abhéngigkeit davon, ob durch die Verlegung noch etwas Luit habe eingeatmet werden
kénnen oder ob diese dicht auflag, im jedentalls sicheren Minutenbereich variieren; bei einer Kom-
plettveriegung seien etwa drei Minuten ein realistischer Zeitraum. Die wenige Luft im Magen deute
eher auf eine kurze Lebensdauer. Ausdriicklich wies der Sachversténdige darauf hin, dass es kei-
ner Kraftanwendung bediirfe, um ein Neugeborenes zu ersticken, weil dies noch nicht in der Lage
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sei, séinen Kopf zu drehen oder ein Bedeckung von seinem Gesicht zu schisben oder zu heben;
deshalb kénne es unter ungliicklichen Umstinden zur Herbeiﬁ.'lhrun'g des Todes geniigen, dass
ein Kissen oder eine Decke oder auch die Beine der Mutter auf dem Gesicht des Kindes liegen.

Es hétten sich keinerlei Hinweise auf Fehibildungen,.Verletzungen oder Krankheiten, die den Tod
in irgendeiner Weise (mitjverursacht habe kénnten, und insbesondere kein Anhaltspunkt dafr
gefunden, dass das Neugéborené deprimiert, das heiBt mit einer schweren Stérung von Atmung,
Kreis]a_uf oder zentralem Nervensystem, zur Welt gékommen sei und deshalb nur ganz wenige
Atemziige =gemacht oder tiber Minuten nur schwach geatmet habe, so dass sich ein Herzkreislauf-
versagen eingestellt hatte. Vielmehr sei ein_e‘derartige'Depre'ssion, aIsO-VorIiégehd insbesondere
"die Stérungen der Atmung des Neugeborenen, durch die 'gl_eit;hniﬁﬂig ehtfalteten; deutlich und
auch in den AuBenbereichen belifteten Lungen, die eben kréftige Atemver‘suche voraussetzen
wiirden, widerlegt. So stelie sich beispielsweise bei deprimierten Neugébor,enen selbst bei sofort
eingeleiteten Beatr_nungsmaﬂnahmen im Krankenhaus ausweislich im Anschluss hieran durchge-
fihrter Computertomographien nur eine inhomogene Bellitung und dementsprechend lediglich
Teilentfaltungen der Lungen ein; ein deutfiches Aufschwimmen derartiger Lungen bei einer
Schwimmprobe, wie es im vorliegenden: Fall zu sehén gewesen sei, sei bei einem deprimierten
‘Neugeborenen nicht zu erwarten. Gegen eine Bell‘]ftuhg der Lungen durch eine schwache und
fortschreitend versagende Atmung des Neugeborenen spreche auch, dass t?'ine sich dann'regel-
haft einstellende Lungénﬂberwésserung vorl_iegend nicht habe festgestellt werden kénnen. -
SchljeBIich seien mit einem Tod in Folge einér derartigen préfinalen Schnappatmung anders als
mit einem durch Ersticken mit weicher Bedeckung hervorgerufenen Tod auch nicht die an zahlrei-
chen Organen festgesteliten Blutstauungen und die einzeinen Lungeneinblutungen zu vereinba-

ren.

Auch die durchgefilhrte Histologie und heuropaihologische Untersuchung habe keinen Hinweis auf
eine konkurrierende Todesursache ergeben.

Waeiter habe sich an der Kopfschwarte, im Bereich des Scheitels, eine Einblutung befundén, die als
sog. Geburtshéirhatom regelhaft bei einer Geburt aus Schédellage durch den Druék des Kopfes
gegen das Becken der Gebarenden entstehe. Zwar kdnne sin solches Hamatom auch durch ande-
re stumpfe Gewalt auf diese Stelle v_erursacht worden sein; fir den Fall, dass eine soiche Gewalt-
einwirkung nicht erfoigt sei, sei schon allein mit diesem Hamatom e_ine!Geburt aus Schéadellage be-
und eine solche aus Beckenendlage, die etwa 3 bis 5 Prozent der Geburten ausmache, zweifels-
frei widerlegt. Durch aufliegende Oberschenkel oder andere weiche Gegenstinde wie beispiels- -
weise die sehr formbare Plazenta konne diese Einblutung mit Sicherheit nichi verursacht worden
sein.

18



Bis auf dieses Hamatom hétten sich keine Hinweise auf Gewalteinwirkung fi nden lassen — insbe-
sondere auch nicht auf ein kréftiges Ziehen an einem Bein oder dem Gbrigen Korper aber auch
' nicht auf Schutteln Schlagen oder Kompression. Eine Beckenendlage die bereits fir sich ge-
nommen eine Indikation fir emen Kaiserschnitt darst_e_!le, mit FuBlage stelle eine zusatzliche Kom-
plikation dar. Bel einer Geburt aus einer derartigen Position mit Ziehen an einem Bein seien neben
Einblutungen oder Verletzungen dort auch Befunde einer traumatischen Krafteinwirkung am knd-
chernien Ubergang vom Hals zum Schédel und/oder Hiﬁ_tgeienksauskugelungen wahrscheinlich;
auch derartige Befunde hétte hier nicht vorgelegen.

Die Kammer schlieBt sich diesen plausiblen und iberzeugenden Erlauterungen des rechtsmedizi-
nischen Sachverstandigen Dr, _ naéh eigener Prifung an und folgt ihm im Ergebnis,
wonach der Tod des S&uglings mit Sicherheit auf ein Ersticken in Folge einer Bedeckung von
Mund und Nase mit einem weichen Gegenstand zun'.'lckzufﬁhr_e.n ist, wobei der unter Abschnitt IIl.
hierzu festgestellte Geschehensablauf ebenso gut moglich ist wie ein Ersticken durch bewusstes
und aktives Aufdriicken einer weichen Bedeckung, und — angesichts fehlender auch nur entfernter
Anhaltspunkte fiir eine anderweitige Gewaﬁeihwirku’ng auf den Kopf des Sauglings, die das dortige
Hamatom verursacht haben kénnte — diesem Tod eine Geburt aus Schadellage heraus vorange-

gangen war.

¢. Dass die durch den Sachverétandigen‘ Dr. erhobenen Befunde mit dieser soeben
dargestellien Todesursache in Einkléng stehen, bestitigte auch der Séchversts"mdige Dr. '
der allerdi_ngs kein Rechtsmediziner ist, sondern sein Gutachten als Facharzt fir Frauenheilkunde
und Geburishiife soWi_e 'Sexualmediziner, der sich zum Thema verdréngte Schwangerschatt habili-
tiert hat, auf Grundlage der Kenntnis samtlicher beim Leichnam des Neugeborenen erhobenen
medizinischen Befunde erstattete.

Es sei - so0 auch der Sachverstandige Dr. - gut maglich, dass die nach einer Geburt qft—.
mals nur eingeschrénkt handlungsfahige Mutter, hier also die Angekiagte, ‘eine Verlegung der A-
temwege des Neugeborenen nicht habe autheben kénnen.

Soweit der Sachverstindige Dr. als weitere mogliche Todesursache eine sog finaie
Schnappatmung in Folge einer Depression unter der Geburt als vorstellbar" und in diesem Zu-
sammenhang ebenfalls in den Raum stellte, dass eine — eine derartlge Depression wahrschelnh-
cher machende — komplizierte Geburt aus einer laut seinen Ausfiihrungen in 1 bis 5 Prozent vor-
liegenden Betkenendlage heraus hier nicht ausgeschlossen werden kdnne, ist beides widerlegt
durcﬁ das Elberzeugendé, bereits dargestellie Gutachten des Sachversténdigen Dr. =
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Auch der Sachverstindige Dr. fiihrte im Ubrigen aus, dass auch er auf Grundlage der er-
hobenen, umfassenden Befunde keinen einzigen konkreten Anhaltpunkt fir die Annahme eines
deprimierien Neugeborenen und/oder einer Geburt aus einer Beckenendlage heraus gefunden
habe,

Es habé_sic_h aber sicher — so die weiteren Ausfiihrungen des Sachversténdigen Dr. - um
eine -ni_cHt professionelf begleitete und damit auch fiir das Neugeborene mangels fach- und sach-
gerechter Behandiung gefahrliche Geburt gehandelt. Normalerweise stehe im Krankenhaus oder
auch bei Hausgeburten ein Geburtshelfer bzw. eine Hebamme bereit, der oder die sich um das
Kind kimmere und regelmaRig auch nach einer ,normalen® Geburt den Mundraum beispielsweise
von Fruchtwasser mittels AuswiSchén befreié, mit einem Klaps auf das Geséf das Néugebort‘ane
zur Atmung animiere ‘odler in besonderen Fllen auch eine Reanimation durchfiihre.

Hinsichtlich der von ihm fiir méglich erachteten Geburt aus eliner Beckenendlage heraus fiihrte der
Sachversténdige Dr. ~ insoweit noch in l'.'lbereinstimmu_ng mit dem Gutachten des Sach- -
versténdigen Dr. _ —aus, dass die Einbluturig an der Kopfschwarte durch eine Geburt
aus Schidellage heraus oder durch eine stumpfe Gewalteinwirkung nach der Geburt e_ntstandgn
sein kénne. For ein eine Geburt aus Schadellage belegendes Geburtshamatom sei die Einblutung
'\iergl'eichsweise diskrét, andererseits fehle s nicht selten bei einer Geburt aus Schadellage sogar
ganzlich an einem derartigen Hamatom. Bei einer Geburt aus einer Beckenendlage heraus sei ein
Kaiserschnitt wegen des Risikos fir das Kind medizinisch indiziert.

.Sowelt der Sachversténdige Dr. Jarliber hinaus weiter eine Verursachung des Hamatoms
durch Aufliegen eines ,,hérfen Kissens", einer ,,Kissenkante". der — auch von ihm als weich und
formbar beschriebenen — Piazenta oder einer ,nassen Stofffalte* im Bereich der mittigen Spaite der
Schiafcouch fur ,mdglich® hielt, sind diese Annahmen Uberzeugend ausgeschlossen durch das *
bereits dargéstellte Gutachten des Sachversténdigen Dr. der als leitender Oberarzt
sowie steilvertretender Leiter des Instituts fiir Rechtsmedizin der Charité —'Universiiﬁtsmedizin
Beriin und mithin als erfahrener, &uBerst kompetenter Rechtsmediziner zweifellos iiber iiberlegene
Sachkunde hinsichtlich der méglichen Ursachen von Spuren einer:stattigefundenen Gewalteinwir-
kung auf den menschlichen Ké':rper verfiigt. Im Ubrigen sind auch der hiésigen Schwurgerichts-.
kammer keine Falle bekannt, in denen durch das Auﬂiegén weicher Gegenstinden — mbgen diese
auch nass oder eckig geformf sein — Hdmatome bei einér Person hervorgerufen worden \‘Néiren.'

'_Lédig_lich ergéniend ist in diesem Kontext i‘estzuhalten, dass es keinen 'Anhaltspunkt daflr gibt,
dass ein Kissen auf dem Hinterkopf des Neugeborenen lag. Wire die Verursachung eines Hama-
toms durch Aufliegen der weichen Oberschenkel, der Decke oder nasser Stofffalten moglich, hat-
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ten im Ubrigen Einblutungen auch im Bereich des gesamten Ubrigen Neugebdrenenkérpérs vorlie-
gen missen, da dieses Aufliegen nicht nur auf den Hi_nterl_topf beschrérikt war.

Weiter referierte der Sachverstindige Dr ~ ‘zum Begriff der Schwangerschaftsverdréngung,
wobei er ausfiihrte, déss eine solche nur vorliege.‘ wenn die Schwangerschaft nicht ins Bewusst-
se_inlder Schwangeren dringe und also nicht im Fall einer hier vorliegenden bewussten Schwan-
gérschaﬂsverheimlichung. Die Motive einer Schwangerschaftsverheimlichung wiederum seien un-
terschiediich, wobei oftmals Scham oder die Angst vor RépresSionen durch die beispielsweise
streng religidse Familie bei unehelicher Zeugung eine Rolle spiele; ein vom Bildungsgrad oder
sonstigem sozialen Status typischerweise so agiérendef Frauenkreis sei nicht auszumachen, es.
handle sich jedoch héufig um noch eher junge werdende Miitter.

im Durchschnitt werde heutzutage. eihe Sch\ivangerschaﬂ spatestens am Ende des driften
Schwangerschafismonats arztiich festgestellt, wobei sogleich nach eirier ersten Ultraschallunter-
suchung ein Mutterpass erstellt werde, der GréBe, Gewicht und Blutdruck der Mutter sowie — nach
einer hierfr durchgefihrten Blutuntersuchung — unter anderem deren Rételn- und Toxoplasmose—
immunitat, Blutgruppe und etwaige Gerinnungstérungen und schiieBlich den voraussichtliche. Ge-
burtstermin dokumentiere. Im Verlauf der Schwangerschaft sei eine zundchst alle vier Wochen und
gegen Ende jedenfalls alle zwei Wochen stattfindende Untersuchung Stahdard, um etwaige Risi-
ken auch fur die Geburt abzukidren..Um den Geburtstermin herum wiirden oftmals auch tagliche
Untersuchungen durchgefiihrt. Der Mutterpass schreibe jedenfalls zehn Vorsorgeuntersuchungen
im Verlauf der Schwangefschaft vor, wobei diese Anzahl wie dargestelit heutzutage regeimé8ig

- berschritten werde.

Die von der Angeklagten beschriebenen Begleiterscheihurigen der Geburt wie sehr starke
Schmerzen, BIutu_ngen, Durchtfall und auch Ohnmacht seien allesamt vollkommen normal. Ein
Wegtreten® der Geb&renden sei schon allein wegen der geburtsbedingten Erschépfung auch im
Klinikalitag zu beobachten.

d. Soweit die durch die Zeugin Dr. 1 entsprechend den hierzu getroffenen Feststellungen be-
kundete Lage des Leichnams in Zusammenschau mit der Einlassung der Angeklagten zu ihrer
Pbsition bei der Geburt und dem vom Zeugen Kislov glaubhaft bekundeten Umstand, dass er den
Leichnam nicht bertihrt habe, auf eine Geburt aus Beckengndlagé dgutet, weil — die Einlassung
der Angekiagten als volistandig und zutreffend unterstellt — der Kopf des Neugeborenen dann nach
der Geburt als nachstes zu ihrem Kﬁrpe'r gelegen hétte, ist die Einlassung der Angeklagten inso-
weit, also entweder zu ihrer Position bei der Geburt auf der Schiafcouch oder dazu, dass sie den
Saugling anschlieBend bis zum endgiiltigen Verlassen ihres Zimmers nicht mehr bewegt habe,
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ebenfalls widerlegt durch das bereits dargestellte Gutachten des Sachverstiindigen Dr. "k

Dabei ist eine auch unabsichtlich Iﬁckenhaﬂe_ oder unzutreffende Einlassung der Angeklagten zu
dieseri Punkten nach ihren eigenen — von der psychiatrischen Sachversténdigén Dr.”" "
jewsils als plausibel bewerteten (vgl. hierzu die Ausfiihrungen unter Abschnitt f.) — Angaben (ber
Erinnerungsliicken und teilweise nur bruchstiickhafte Wahrnehmungen schon zum Tatzeitpunkt,
keinesfalls fernliegend. Vielmehr ist es beispielsweise auch gut vorstellbar, dass sie das schmerz-
hafte Erlebnis, den Leichnam ihres. Sohnes in Hinden gehalten zu haben, bereits kurz nach der
Geburt ebenso verdrangte wie dies zwischenzeitlich mit jedweder visuellen Erinnerung an den
Leichnam geSGhehen ist. Fir eine insoweit — moglicherweise unbewusst — falsche Einlassung zur
Position des Neugeborenen unmittelbar nach der Geburt spricht indiziell auch, dass die Zeugin Dr.
bekundets, dass nahezu das gesamte Gesicht nach unten gezéigt und also'in der Spait‘g der
Schlafcouch gelegen habe. Denn der Sachverstéindige Dr. Wessel fiihrte hierzu aus, dass es sich
bei einer P.osition‘,' bei der das Gesicht des Kindes nicht nach oben, quasi zum Bauch der Mutter
hin, sondern nach unten bzw. zu ihrem Riicken Zeige, um eine sog. geburtsunmdgliche Lage-
handle, bel der eine Geburt nur nach Eingreifen Dritter in Form einer Wendung des Kindes oder
eines Schnittes moglich sei. Eine derartigé Lage kénne mithin — so-der Sachverstindige Dr.

- hisr nicht vorgelegen haben. Nach alledem ist lediglich erganzend neben der festigesteliten
Embryonallage mit Anwinklung beider Beine der ebenfalls indiziell gegen eine Geburt mit einem
FuB voran sprechende Umstand féstzuhalten, dass sich auch aus dem im Wegé des Selbstlese-
verfahrens eingéﬁ]hrtén Browserverlauf des Srhartphones der Angeklagten zwar samtliche Sym-
ptome ihrer Geburt von den Unterléibsbhmeri_en, d_eh ar)fé'\nglichen Blutungen (ber den Durchfall,
das Platzen der Fruchtblase und den Wehen bis hin zur nachgeburtiichen Ohnmacht und Blutung
finden lassen, jedoch nicht ein Suchbegriff oder eine gedffnete Internetseite betreffend die Geburt
aus einer ungewohnlichen Position des Kirides heraus. Letztlich bleibt offen, wie und wann der ate
Saugling nach_ der Geburt in die Auffindelage gebracht wurde. Dies Iasst jedoch zur Uberzeugung
der Kammer nicht den Schluss zu, die Angeklagte habe ihr Kind absichtlich getotet.

e. Die Feststellungen zur subjekﬁven Tatseite sind im Wesentlichen SchluszoIgerungen aus dem
AuBeren Tatablauf und dabei Ergebnis insbescndere folgender Uberlegungen:

(1) Dass die festgestellten' mit einer Geburt ohne fremde Hilfe verbundenen Todesgefahren auch
fir das Neugebofene der Angeklagten zum Tatzeitpunkt bekannt und bewusst waren, schlieBt die
Kammer daraus, dass es sich hierbei um eine allgemein bekannte Gefahr-handelt und die Ange-
klagte' normal intelligent und als Studentin sogar besonders gut gebildet ist. Es kommt daher nicht
darauf an, dass die Angeklagte nach ihrer eigenen Einlassung zudem von ihrer Gerinnungssitrung
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wusste und nach den glaubha’ften Bekundungen der Zeugin schon zuvor — im Zu-
sammenhang mit ihrer Regelblutung — einmal ohnrﬁéchﬁg geworden war. Auch lag keine das Wis-
- senselement beeinflussende affektive Stbrung zum Tatzeithunkt vor {vgl. hierzu im Einzelnen die
Ausfiihrungen zur strafrechtlichen Verantwortliclj;kéit‘ dér Angeklagten unter Abschnitt ..

(2). Auch wenn das hierfir notwendige Wlssenselement demnach vorhegend zu bejahen ist, blie-
ben der Kammer nach der erforderlichen {vgl. BGH Beschluss vom 13, August 2013 -2 StR
180/13 — mit Verweis auf die standige Rechtsprechung und weiteren Nachwaisen, bei juris) Ge-
samtschau aller ‘objektiven'_u‘nd subiel_,diven Tatumstéinde des vorliegenden Falles unter Einbezie-
-hung auch der konkrete “Angﬁffsweisé auf das geschutzte-Rechtsgut der psychischen Verfas—
sung der Angeklagten bei der Tatbegehung und ihrer Motive durchgreifende Zweifel am Vorfiegen
des fiir die Annahme eines bedingten Totungsvorsatzes weiter notwendigen Willenselemenits. Nur
diesbeziiglich ist der Sitzungsvertreter der Staatsanwalischaft in seinem Schlussvortrag zu einem
anderen Ergebnis gelangt. |

Zwar war dem Lebensbeginn dés Neugeborenen eine von der Angeklagten unerwiinschte, mit
Scham besetzte und verheimlichte Schwangerschaft vorausgegangen was dafur sprechen kdnnte,
dass ihr troiz des elgenthch natirlichen besonderen Naheverhéltnisses das Iberieben ihres Soh-
nes glelchgultlg war. Andererseits muss schon in Bezug auf die Schwangerschaﬁszelt festgehalten
werden, dass die Angeklagte — genauso wenig wie sie an Vorsorgeuntersuchungen teilnahm oder
sich auf die Geburt vorbereitete — auch keinerlei Versuche unternahm, die Leibesfrucht zu schadi-
-gen, und sich auch keine Gedanken (iber eine Schwangerschaftsabbruch machte. Letzteres ware
ihr als gesetzlich krankenversicherte Erwachsene auch mdglich gewesen, ohne ihre Familie ein-
zuweihen. Eine eindeutig ablehnende Haltung dem in ihr werdenden Leben gegeniiber kann daher
aus dem Verhalten der Angeklagten bis zur Geburt nicht oder jedenfalls nicht zweifelsfrei ge-
schlossen werden. Vielmehr sprechen auch diese Umstiinde fir die Richtigkeit der ohnehm inso-
waeit auf die Kammer authentisch wirkenden Einlassung der Angeklagten in der Hauptverhandiung
-.zu ihrem inneren Zuétand wihrend der Schwangerschaft, wonach sie im Ergebnis eigentlich Gber-
haupt kein Gefilhl in Bezug auf das entstehende neue Leben entwickelt hatte. Eine auBere
Zwangslage die den Tod des Kindes als geringeres Ubel fiir die Angeklagte erschelnen lieBe, lag
ohnehin nicht vor.

Gegen eine biligende Inkaufnahme eines fir das Neugeborene tddlichen Ausgangs der Geburt
sprechen im Ubrlgen auch die festgesteliten Internetrecherchen der- Angeklagten iber den Ge-
burisverlauf, insbesondere auch die von ihr bei Goog.'e eingegebene Frage ,wann weil man, dass
man pressen darf* — eine Fragesteliung die fir eine Mutter, die das Kmd nur irgendwie und sei es
leblos gebaren will, uberfliissig erscheint. Auch das Aufsuchen einer Internetseite zum Thema Ba-
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byklappe belegt Ubérlegungen,de_i Angeklagten zum Tatzeitpunkt darlber, wie sie mit dem leben-
den Neugeborenen weiter verfahren konnte.:

Hétte die Angeklagte, um die weitere Verheimlichung ihrer zurlickliegenden Schwangerschaft und
der Geburt zu erreichen, sich auch mit &gm Tod ihres Sohne abgefunden, ware weiter ein anderes
Nachtatverhalien zu erwarten gewesen, namlich der Versuch. dén Leichnam zu verbergen anstatt
dessen Entdeckung und somit eben auch die ihrer verheimlichten Sbhwahgérsbhaft zunéchst
durch ihren Vater einfach geschehen zu lassen. ‘

SchiieBlich ist in diesem Kontext auch zu beriicksichtigen, dass die Angeklégte den Tod ihres
Sohnes nicht durch eine seibst'ausg‘.é.ﬁbte Gewalthandlung verursachte und auch ihr Unterlassen
vorlisgend nicht die unmittelbare bzw. letzte Todesursache setite. Der Schluss vom Verhalten der
Angeklagten auf bedingten Vprséiz liegt hier deshalb nicht so nahe wie'in Féilen, in denen einé
unmittelbar échédigende Handlung oder Unterlassung — beispielsweise unterlassene Ernéhruﬁg
oder Flﬂésigkeitsversorgung eines Sauglings — vorliegt. Das Nichtherbeiholen von zukiinftig not-
wendiger Hilfe zur Abwendung einer zwar nahe liegenden, aber nicht mit Sicherheit eintretenden
Todesgefahr rechtfertigt kaum, ohne das Hinzutreten weiterer fir einén'Tétqngsvorshtz sprechen-
der Uinstande mit der fiir einer Verﬁrteilung erforderlichen Sicherheit ausiuschlieBen, dass die
Angekiagte auf einen g_limpflichen Ausgang vertraute.

Dies wére unter Umsténden anders zu beurteiien gewesen, wenn die Kammer der — auch nach
An‘.sicht der Staatsanwaltschaft — durch den Sachveréténdigen Dr. * widerlegten Ein-
lassung zum Geburisvorgang gefolgt wére und die Angeklagte es mithin auch noch'in einer be-
wusst erlebten und erkannten akuten Lebensgefahr fir das Neugeborene wegen einer Geburt aus
Beckenendlage und eines Steckenbleiben des Kopfes im Geburiskanals unterlassen hétte, ihre
Eltern herbeizurufen.

f. Dass die Einsichtsfahigkeit der Angeklagten zum Tatzeitpunkt nicht beeintrachtigt war, aber nach
dem Zweifelsgrundsatz von einer ab Beginn der Geburt und iedenfalls im relevanten Taizeitraum
durchgehend vorliegenden erheblichen Verminderung ihrer Steuerungsféhigkeit auszugehen ist,
ergibt sich im Wesentlichen aus dem in der HauptVe_i‘ha_ndIung erstatieten Gutachten der psychiat-
rischen Sachversta‘indigen Dr. . das diese auf Grundlage der Kenntnis der Verfahrens-
akte — ohne Beachtung der Angaben der Angeklagten in ihrer polizeiticien Vernehmung —, der
Krankenakte der Untersuchungshaftanstalt und sinem Gesprach mit der dortigen Psychologin,
ginem Gespréch mit der Hausérztin der Angekiagten, zweier jeweils mehrstiindiger pSychiatrisbh-
psychodynamischer Explorationsgesprache rhit der Angeklagten am 26. April und am 6. Juni 2013
— erneut unter AuBerachtlassung des Inhalts der hierbei von der Angeklagten getatigten Angaben
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zum Tatvorwurf —, der Ergebnisse einer am 23. Mai 2013 Gber etwa vier Stunden durchgefihrten
testpsychologischen Untersuchung und der Beweisauinahme in der Hauptverhandlung erstattete.

Die Sachversténdige fihrte zunachst aus, dass weder in den beiden Hauptverhandiungen noch in
den beiden Exploratlonsgesprachen Anzelchen erheblicher psychopathologischer Auffalllgkelten
bei der Angeklagten erkennbar gewesen seien, jedoch in den damaligen Exploratlonsgesprachen
eine Affektiabili&t deutlich.geworden sei. So sei die Angeklagte zum Beginn beider Termine zu-
nachst sehr freundlich, mit einem strahlenden, vor dem Hintergrurid sowohl des verfahrensgegen-
sténdlichen Gegchéhens als auch des jewsiligen welteren Gespréchsveriaufs als fassadar zu be-
wertenden Lacheln und vermeintlich unbeschwert erschienen. Bereits im ersten Explorationster-
min, in dem sie — die Sachverstandige — bewusst den Tatvorwurf nicht angesprochen habe, sei die
Angeklagte aber bald und beispielsweise schon bei Fragen zu ihren Eltern sowie verstérkt bel
Thematisierung der Beziehung zu 1in Trénen ausgebroqhen; Im zweiten Explorati-
onsgespréich habe sie sogleich bei Beginn der Tatanamnese angefangen, heftig zu weinen, aber
ihr mehrmals angebotene Pausen z_ljnéchst-'abgelehnt. Nachdem sie spater unter heftigem
Schluchzen und mit vor das Gesicht geschlagenen Hinden geéuBert habe, dass ihr Sohn ihr so
sehr fehlen wilrde, aber dass sie solche Gefihle ja gar nicht haben darfe, sei sié dann aus dem
BehandlungSzimmer und vor die Tar gerénnt, wo die Sachversténdige sie weinend und zusam-
‘mengekauert vorgefunden habe. Das Angebot, sich nun erst einmal in einem Extrazimmer zu be-
ruhigen, habe die Angeklagte dann wieder ausgeschlagen, sei auBerst schnell wieder vollkommen
ruhig gewesen und habe im weiteren Gespréch und bei der Verabschledung wieder gelachelt, .als
sei nichts gewesen”. Vor diesem Gesprachshintergrund habe sie — —die Sachverstandige — damals
groBe Sorge ‘gehabt, dass die Angeklagta sehr viel verzweifelter gewesen sei, als sie es im Kon-
takt habe offenbaren kénnen, und sich hinter der oberfichiich lediglich indifferent bis subdepressi-
ven Grundstimmung tatsdchlich eine akute Krisensituation und eventuell sogar latente Suizidalitat
verberge. Letzteres habe Sich indes durch die weitere Entwicklung eher nicht bestatigt, vielmehr
habe sie die Angekiagte in der hiesigen Haupiverhandlung nun auch in ihren Affekten deutlich ge-
festlgt und insbesondere ohne die Attitlde der vermeintlichen Unbeschwertheit und Aufgerdumt-
heit erlebt, was wohl auch auf die intensive therapeutische Arbeit der Angeklagten zuriickzufiihren

sei.

Die mittels des WIE (Wechsler-Intelligenziest fiir Erwachsene, 2006) durchgefihrte Leistungstes-
tung habe erwartungsgemas eine — ohnehin schon durch die Schulbiographie der Angeklagten
belegte — durchschnitiliche Intelligenz mit homogenem Leistungsspektrum ergeben.

Bei der Persdnlichkeitstestung habe sich im MMPI-2 (Minnessota Multiphasic Persaonalitiy Invento-
ry zur Erfassung der Persénlichkeit mittels Selbstaussagen des Probanden im Rahmen eines Fra-
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gebogens inklusive Kontroliskalen) eine Ieibhte Tendenz der Angeklagten gezeigt, sich selbst un-
tadelig und konformistisch darzustellen, die aber keinesfalls so ausgeprigt gewesen sei, dass
deshalb die Auswertbarkeit.der kiinlschen Skalen in Zweifsl zu ziehen seien. Hierbei habe sich
eine depressive Akzentuierung der Angeklagten mit niedrigem Selbstwertgefiihl, wenig Vertrauen
in andere sowie einer groBen Empfindtichkeit und Krankbarkeit in Sozialkontakten ergeben.
Daneben seien auch gewissenhaft ordentliche Persénlichkeitsziige sowie ein sich unterordriendes,
traditionelles weiblibhes Rollenverstindnis der Angeklagten verbunden mit unsicheren selbstab-
wertenden, passiven und unterwiirfigen Persénlichkeitszligen deutlich geworden. Die' selb_stunsi-
cher abhangigen, depressiven Persdnlichkeitsziige hétten sich auch im SKID Il (Strukturiertes kir-
nisches Interview fir DSM-1V, Achse II: Persénlichkeii‘sstérungen) ge_zeigt. FUr keine der mit die-
sem Testgepriifien Persdnlichkeitsstdrungen nach dem Diagnosemanual DSM-V seien aber die
Diagnosekriterien erfilit gewesen. Beim Rosenzweig Picture-Frustration Test, mit dem das Rea-
gieren in sozialen BelaStungséituationen des Alltagslebens mittels Ergdnzung méglicher Erwide-
rungen auf vofgegebe_ne AuBerungen einer von zwel sich in einer fruStrierehden Situation befin-
denden Personen durch den Prbbanqén erfasst werde, séj die Angeklagte gut in der Lagé gewe-
éen, auf Belastungssituationen in allgemein anerkannter und iiblicher Weise zu reagieren, wobei
die Neigung bestanden habe, die Lbsung vom Gegenliber zu erwarten. Diese Anspruchshaltung
und der Wunéch nach Bedﬁrfnisbefriedi"gt'mg trifen bei der Angeklagten aber auf eine strenge in-
nerliche Zensur, so dass es insbesondere unter anhattendem Druck zu Schuldgefiihlen mit auto-
aggressiven Gefiihlen kommen kénne. SchiieBlich sei mit der Angeklagten auch der Rorschach-
Versubh durchgefiihrt worden. Bei diesem allgemein projektiven Verfahren wiirden dem Proban-
den verschiedene Tafeln mit symmetrischen Klecksbildern mit der Frage: "Was kénnte das seln‘?“
vorgelegt. Die Antworten wiirden protokoliiert und anschlieBend nach vier verschledenen Aspekten
kategor|5|ert namlich *Erfassungsmodus® {Deutung der Vorlage als Ganzes oder von Details),
"Determination” {Eigenschaften der Vorlage, die fir die Deutung ausschlaggebend waren, z.B.
deren Form, Farbe oder Bewegung}, "Inhalt* (Mensch, Tier, Pflanze, Objekt etc. oder ]ewells ein
Teil davon) und "Haufigkeit' (Unterscheidung von Vulgér- und Originalantworten). Es gebe empi-
risch gefundene Zusammenhéinge zwischen Eigenarten der Deutung einer Person und gewissen
Dimensionen ihrer Intelligenz und Persdnlichkeit. Die Antworten der Angekiagten wiirden nach
diesem Verfahren ein starkes Bemiihen belegen ihr Funktlomeren und ihr ganzes Leben eher ver-
standesméBig und logisch auszurichten. So suche sie nach iibergeordneten Zusammenhangen
und lasse spontanem und affektivem Reagieren kaum Raum. Weiter wiirden ihre Antworten darauf
hindeuten, dass die Realitatstestung der Angeklagten gemessen an ihrer Intel_.'igenz in der Weise‘
eingesc_:,hrénkt sel, dass eine Hemmung und Zensur ihres emotionalen Erlebens bestehe, weil sie
in einem inneren Konflikt zwischen ihrer hohen Anfalligkeit fir Stimmungsschwankungen und ih-
rem Bemiihen, ihr Handeln verstandesméBig auszurichten, stehe.
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Der biographische Bericht der Angeklagten im Rahmen der damaligen Exploration habe &hnlich
wie ihre diesbezliglichen Angaben in beidén Hauptverhandlungen dadurch imponiert. dass die
Angeklagte ihre Kindheit und Jugend vollkkommen unproblematisch geschildert habe, obschon sich
aus ihren Angaben Konﬂlktpotenual wie belsplelswelse die Ubersiedlung nach Deutschland mit
Sprachbarrlere der gesamten Familie, die Blndelung der elterlichen Aufmerksamkelt auf die éltere
Schwester und einem, wie ausschlieBlich im Rahmen der friiheren Exploratlon und Hauptverhand-
lung durch die dortige Aussage'dgr Zeugin deutlich geworden sei, durchaus impul-
siven und streitbaren Vater ergeben hétte. Auch der Werdegang der Angeklagten belege, dass sie
eine introvertierte Spatentwicklerin mit wenig Beziehungserfahruhgen, wenigen, aber stabilen So-
zialkontakten und enger Bmdung an das durchaus leistungsonentlerte Elternhaus sel, das sie nicht
enttduschen wolle. Dies werde im Ubrigen auch bestatlgt durch die insoweit iibereinstimmenden
Beschreibungen der Angeklagten durch die Zeugen sowie

‘Die Analyse der Akten, die Eindrlicke aus der klinischen Explorétioh und den Héuptvérhandlun—
gen, die 'Ergebnissen der testpsychologischen Untersuchung und die Auswertung des biographi-
schen Berichts wiirden somit ein harmonisches Gesamtbild ‘ergeben, wonach die Persdnlichkeit
der Angeklagten folgende auffillige Ziige trage: Die Angeklagte sei ein sehr introvertierter, auf den
ersten Blick selbstloser'Mensch,‘dem es schwerfalle, das'ei_gane affektive Erieben differenziert
wahrzunehmen und angemessen zu regulierén. Sie verfige liber wenig Selbstbewusstsein und sei
noch sehr-an ihre Primarfamilie gebunder.{. Psychbdynamisch betrachtet falle eine Vielzahl von
Abwehrmechanismen auf: Erhotional getdnte, innerseelische Vorgénge, wie eigene Beddrfnisse,
aber auch Befﬁ'fchtungen, schienen fir die Angeklagte so bedrohlich zu sein, dass diese mittels
der Abwehrmechanismen der Verdrangung, Verleugnuhg und Rationalisierung kaum in ihr be-
wusstes Erleben vordringen wiirden. Der Abwehrmechanismus der altruistischen Abtretung eige-
ner Wiinsche jedenfalls im Tatzeitraum verdeutliche sich in der {ibergroBen Hilfsbereitschaft ge-
geniber ihrer Familie, insbesondere der Schwester. Mittels ihrer elaborierten, gut funktionierenden
Abwehrstrategien sei es der Angeklagten auch glelungen,'die Belastungsmomente der uner-
wiinschten Schwangerschaft aus inrer Alitagswirklichkeit fernzuhalten, chne dass sie diese jemals
voilstandig aus ihrem Bewusstsein verdrangt habe.

Die Angeklagte fiihre indes ein sozial integriertes Leben ohne Stérungen im Leistungsbereich und
sei zu einer durchaus angemessenen Hela_litétsanpass_ung in der Lage. Auch sei sie wedervon
ihnrem persénlichen Umfeld als aufféllig oder problématisch erlebt worden noch habe sie in Bezug
auf die beschriebenen Auffilligkeiten eigenen Leidehs_druck gezeigt. Insgesamt milsse somit von
einer noch im normalpsychologischen Spektrum Iiegeni:len Charakterakzentuierung ausgegangen
werden; Diagnosekriterien fiir eine manifeste Persanlichkeitsstorung seien jedenfalis nicht erﬁjllt.
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Bezogen auf die Eingangsmerkmale des § 20 StGB konne folglich das Vorliegen einer schweren
seelischen Abal;tigkeit ebenso sicher ausgeschlossen werden wie eine hirnorganische Stérung,
eine aktuell oder zum Tatzeitpunkt relevante Abhéngigkeits_erk_r’ankung, eine sch}zophrene PSyf
chose oder wahnhafte Erkrankung, eine krperlich begriindbaren psyt:h_ischeh Sf(‘irurig, die dem
‘Merkmal einer krankhaften seelischen Storung zuzuordnen wére, oder eine forensisch relevante
Intelligenzminderung.

Allerdings sei davon_auszugehgn,.dass bei der Angeklagten zum Tatzeitpunkt eine akute Belas-
tungsreaktion (ICD-10: F 43.0) wegen des filr sie iiberraschenden Geburisbéginns nach verheim-
lichter und ausgeblendeter Schwangerschéft soWié des erstmals von ihr erlebten Geburtsvorgangs
selbst und der damit verbundeneh seslischen und kérperlichen Belastungen vorgelegen habe.

Unter einer akuten Belastungsreaktlon sei nach ICD—10 gine verubergehende Storung zu verste-
“hen,die sich bei einem psychlsch nicht manifest gestorten Menschan als Reaktion auf eine auBler-
- gewdhnliche physische oder psychische Belastung enpfv_lckla und die im ailgemelnen innerhalb
von Stunden oder Tagen abklings. Die individuelle Viinerabilitat und die zur Verfigung stehenden
Bewéiltigungsmechanismen (Copin'g-Strategien) wiirden bei Auftreten und Schwerégrad der akuten
Belastungsreaktlonen eine-Rolle spielen. Die Symptomatik zeige typischerweise ein gemischtes
und wechselndes Bild, beginnend mit einer Art von "Betsubung® im Sinne einer gewissen Be-
wusstseinseinengung und eingeschrénkten Aufmerksamkeit, einer Unfahlgkelt, Reize zu verarbei-
ten und Desorientiertheit. Diesem Zustand kdnne ein weiteres Sichzurﬁck_zie'hen aus der Umiweltsi-
tuation folgen oder aber ein Unruhezustand und Uberaktivitat. Als vegetative Zeichen panischer
Angst wiirden oft Tachykardie, Schwitzen, Errdten oder 'Mu‘ndt'rock'enheit auftreten. Die Symptome
wirden regelmasBig innerhalb von Minuten nach dem belastenden Ereignis erscheinen und inner-
halb eines Zeltraums von mehreren Stunden bis zu drei Tagen zuriickgehen. Es kdnne schlieBlich
sine feiIWéise oder volistandige Amnesie beziiglich dieser Episode vorliegen.

Die Einlassung der Angeklagten spreche dafiir, dass sie unter dem Geburtsverlauf emotionale und
kognitive ‘psychdpathoiogische Auffalligkeiten entwickelt habe, namlich starke Angst-, Hilflosig- .
keits- und Uberforderungsgefiihle, Depersonalisationserieben und Wahmehmungsstdrungen mit
Einschréankung der Aufmerksamkeit und des Bewusstseins. Die von der Angeklagten benannten
amnestischen Liicken seien forensisch nicht bewertbar: Es kénne nicht unterschieden werden, ob
sich diese — wie dargelegt durchaus typisch im Rahmen einer akuten Belastungsreaktion — unter
dem Geschehen entwickelt hitten oder es sich um reh'ograde Abwehrmechanismen im Umgang
mit hochkonflikibehaftetem Material handeln wirde. Ein derartlger Bewaltlgungsversuch erscheine
bei der Persénilichkeltsstruktur der Angeklagten keinesfalls unwahrscheinlich. Letztendlich ‘.konnten
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natiirlich auch bewusste Vorgéinge nicht ausgeschlossen werde; konkrete Anhaltspunkte hierfir
gebe es alierdings aus Ihrer — der Sachverstandigen - Sicht nicht.

Das Vorliegen siner akuten Belastungsreaktion sel arigesichts der dargestellten Personlichkeitsak-
zentuie'rungen der Angeklagten und des auslésenden Anlasses aus psychiatrischer Sicht ﬁaglos
plausibel; Ebenfalls hierzu im Einklang stehe das Nachtatverhalten der Angeklagten, wie es auch
beide Zeug'en  unddie Zeugin | bekundet hatten, namlich die bis zur Konfrontation
durch den Zeugen ____ ' mit seiner Entdeckung im Zimmer der Angeklagten — mit Ausnah-
me der erneuten Internetrecherche — vollige Passivitat und das Insichzuriickziehen der Angeklag-
ten auf der Wohnzimmercouch, der nach Konfrontation durch den Vater erfolgte Aufschrei der An-
geklagten mit anschlleBendem durchgehenden Weinen und die bei ansonsten weiterhin kaum
stattfindender Kommunlkatlon mederholte AuBsrung, nicht mehr leben zu wollen. Auch die Aus-
kunft der Psychologin aus der Untersuchungshaﬂanstalt dass die Angeklagte in einem Konsil un-
mitteibar nach dem Ereignis auch Suizidgedanken eingeraumt_habe, sich aber bereits wenige Ta-
ge spater wieder stabilisiert habs, passe zu dieser Diagnose..

Auch kénne vom Schweregrad dieser Belastungsreaktion eine Einordnung unter das Merkmat der
tiefgreifenden BeWusstseinsstﬁruhg angenommen und eine hierdurch verursachte, ab Geburtsbe-
ginn durchgehend voriiegende erhebliche Verminderung der Steuerungsféhigkeit — anders als eine
auch nur m'omer_ltane Baeiniréchtigﬂng der Einéichtsféihi_g’keit oder momentane Aufhebung der
Steuerungsfahigkeit - jedentalls nicht ausgeschlossen werden.

Nach den wissenschaftlich anerkannten von Mamerors entwickelten Kriterien liege eine schwere
akute Belastungsreaktion vor, wenn zu Symptomen der sog. Gruppe |, die sich aus den bereits
dargesteliten vegetativen Symptomen, kdrperlichen Sympiomen wie Ubelkeit, Atembeschwerden
und Missempfindungen in verschiedenen kérperlichen Bereichen und psychischer Symptome wie
Beno_mmen_h'eit, Schwindel, Unsicﬁerheit, Derealisation, Depersonalisation, Todesangst und Angst
vor Kontroliverlust zusammensetie, auch vier der sog. Gruppe II, namentlich Einengung der Auf-
merksamkeit, Desorientiertheit, Arget oder verbale Aggressivitat, unangemessene oder sinnlose
Hyperaktivitat, unkontrollierbare und auBerQewﬁhnliche Trauer und Rickzug von erwarteten sozia-
len Interaktionen, oder ein dissoziativer Stupor auftreten wirden.

Die von der Angeklagten beschrieben vegetativen (SchweiBausbriiche) und kérperlichen (kaum
auszuhaltende und noch nie erlebte Schmerzen) Symptome seien nattirlich auch mégliche Folge
aliein des Geburtsvorgangs -_-!ihr Vorliegen konne aber allein deshalb nicht im Rahmen.der hiesi-.
gen Fragestellung verneint werden. Dies gelte genauso fiir Teile der von der Angeklagten angege-
benen psychischen Symptome der Benommenheit, des Schwindelgefiihls 'und Unsicherheit. Die
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werter beschrlebene Depersonalisiation in Form des Gefilhls, nicht mehr selbst gesteuert, sondern
nur noch mechamsch zu handeln, sei demgegentiber gerade typische Beglelterschelnung nur ei-
ner Belastungsreaktion. Dariiber hinaus habe die Angeklagte mit ihrer Einlassung msbesondere
die Merkmale der Desorientiertheit {Verlust des Zeitgefilhis; Unsicherheit, ob 'bereit'_s Tageslicht
durchs Fenster drang oder es sich bei der wahrgenommenen Lichtquelle um Licht aus anderen
Fenstern handelte) und der Aufmerksamkeitseinengung (keine Wahrnehmung des Fernsehers
mehr oder der Lage des Kindes nach der Geburt, auch im.Ubrigen nur noch bruchstiickhafte
Wahrnehmung der Geschehnisse und Konzentration der Wahrnehmung auf Schmerz und Biut)
beschrieben, die Zeugen hatten schlieBlich auch, wie bereits erwahnt, einen Riickzug der
Angeklagten sowie ~ ebenso wie die Zeugin Dr. - gine unkontrollierbare Trauer in Form eines
Dauerweinens beschrieben.

Damit sei das Vorliegen einer schweren akuten Belastungsreaktion gut mﬁglich,' bei deren Vorlie-
gen eine Beeintrachtigung der Steuerungéfﬁhigkeit regelméaBig ahzunehmen sei, Dies gelte auch
unter Berucksmhtlgung der von der. Angeklagten im Tatzeitraum durchgefiihrten Internetrecherche,
die allein eine bedeutsame Besintréchtigung der Steuerungsfihigkeit aus psychlatrlscher Sicht
nicht widerlegen kénne, aber gleichzeitig belege, dass die Einsichtsfahigkeit t_ie_r Angeklagten nlcht
beeintrachtigt und die Steuerungsfahigkeit nicht vollstindig aufgehoben gebve’sén _sai.. Auch im
Ubri_gen seien fir sie — die Sachverstandige — keine Umsténde erkennbar, die gegen eine schweré
akute Belastungsreaktion im Taizeitraum sprechen wirden.

Diesen nachvoliziehbaren und iiberzeugenden Ausfiihrungen der forensisch-erfahrenen Sachver-
stindigen Dr. .. : schlieBt sich die Kam‘mer nach eigener — nachfolgend dargestellter —
kritischer Priifung an und folgt ihr auch im Ergebnis.

Auf Grundlage der festgestellten Internetrecherchen der Angeklagten steht auch zur Uberzeugung
der Kammer fest dass ihr ihre Uberforderung mit der Situation bewusst gewesen ist, sie hierauf
jedentalls in einem gewissen MaB sinnvoll reagieren konnte und also die Steuerungsfahigkeit —
geséhweige denn die Einsichtsfihigkeit — mit Sicherheit nicht aufgehoben war. Andererseits kann
allein auf Grundiage der eingegebenen Suchbegritfe und der geé’:ﬁheten Internetseiten nicht sicher
festgestellt werden, Inwiefern die Angeklagte noch in der Lage war, dié erhaltenen Informationen
zuf Kenntnis zu nehmen und zu verarbeiten. Auffallig ist in diesem Zusammenhang, dass teilweise
innerhalb nur weniger Sekunden zahlreiche verschiedene Seite geoffnet wurden, was schon ge-
gen die bloBe Lektire der jeweiligen Seiten spricht. Damit kénnten jedenfalls Teile dieser Internet-
recherchen mﬁgiichemeise auch Ausdruck von nur bésch_rérikt sinnvoller H_yperaktivitét seinund .
-weniger als durchdachtes Vorgehen gewertet werden. Ohnehin ist hierzu-fes1zuhaltén. dass sbgar
planvolles, zielgerichtetes und folgerichtiges_Vorgehen meist zwar die Annahme erhaltener Un-
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rechtseinsichit erlaubt, ein Schiuss auf ungeschmélertes Steuerungsvermogen aber nach sténdiger
Rechtsprechung allein deshaib im Allgemeinen ungerechtfertigt ist (vgl. Schéch in Leipziger Kom-
mentar, Strafgesetzbuch, 12. Aufi., § 20 Rn. 187).

Weiter ist zu beachten, dass eine akute Belastungsreaktion auch anzunehmen ist bei affektlven
Erregungs- und Ausnahmezustéinden (Venzlaff Foerster Dressing Habermeyer, Psychiatrische
Begutachtung, 6. Aufl., S. 268), weshalb in der Rechtsprechung aufgestelite Grundsétze und Krite-
rien zur Beurteilung der Schuldféhigkeit bei sog. Affekitatén auch hier gelten kénnen. Nach standi-
ger Rechtsprechung des BGH ist aber Schuldunféhigkeit wegen eines hochgradigen Affekts nur in
Ausnahmefllen anzunehmen (vgl. etwa BGH, Beschliisse vom 5. Februar 1997 -Az:3 SIR -
436/96 — sowie vom 7. August 2012-2StR 218/12 , beide bei juris). Auch hat der Bundesge-
richtshof in einem Fall der Kindstotung im Sinne des schon damals aufgehobenen § 217 StGB a.F.
entschieden, dass sogar eine erhebliche Verminderung der Schuldfahlgkelt kaum in Betracht
komme, wenn bei der Taterin auBer der Belastung durch die Geburt keine schon unabhéngig hier-
von bestehenden geistig-seelischen Beeintrachtigungen festzustellen sind (vgl. BGH, Urteil vom 5.
Juni 2003 - 3 St R 55/03 ~, bei juris Rn. 16, und weiter zur Annahme von Schuldunfihigkeit wegen.
einer tiéfgre'rfenden Bewusstseihsstérung Venzlaff Foerster Dressing Habermeyer, Psychiatrische
Begutachtung, 6. Aufl., S. 268:

.Kommt der psychiatrische Sachversténdige zu dem Ergebnis, dass zum Talzeit-
punkt eine -tie_fgreifénde Bewusstseinsstd'rung’ voriag und folgt ihm das erkennende
Gericht [...], so ist mit dem Vorhandensein dieses Merkmals die Konsequenz einer
zumindest erheblich verminderten Steuemngsféhigkeit i.S. des § 21 SiGB gegeben
[...] Die Frage nach einer méglicherweiée aufgéhobenen,Steuemngsféhigkeit ist au-
ﬁemrdenﬂich schwierig zu beantworten. Eine-solche Folgerung kann gezogen wer-
den, wenn weitere wesentliche Faktoren anzunehmen sind, etwa eine deutliche Ak
koho‘.'isieruhg. Ist dies der Faﬂ [-..] so ist die Méglichkeit einer aufgehobenen Steue-
rungsfahigkeit zu diskutieren. Zu bedenken sind in soichen Féllen eine Konkurrenz
zur Merkmalskategorie ,schwere andere _seelische Abartigkeit® bzw. krankhafte see-
lische Stérung”. Damit diirfte das Vorkommen eines schuldausschlieBenden ,reinen
Affekts” ohne zusétzliche Faktoren eine sehr, sehr seitene Ausnahme sein [...J".

Die hier im Einklang mit der Sachversténdigen als nicht ausschlieBbar angenommene Verminde-
rung der Schuldfahlgkelt steht indes nicht im Widerspruch zu der soeben angefihrten Entschei-
dung des Bundesgerlchtshofs da es vorliegend nicht um eine aktive Totung des Kindes, sondem
um ein vorhersehbar todlich endendes Unterlassen der Angeklagten geht Denn insoweit war von
der Angeklagten nicht die bei direkt gegen das Leben — zumal des eigenen Kindes — — gerichteten -
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Gewalttaten deutlich erhéhte Hemmschwelle (vgl. etwa BGH, ebd.; Schéch, a.a.0., Rn. 185) zu
{iberwinden, aus der eine ganz besonders strenge Prifung der Beeintréiphtigung der diesbeziigli-
chen Steusrungsfahigkeit resultiert. .

Zudem ist ein Unterlassen im Hinblick auf die Frage der B_e_eihtréchtigung der diesbeziiglichen
Steuerungsfahigkeit auch wegen der konkret vorliegenden psychischen Beeintrichtigung der An-
geklagten von einer aktiven Totung in der Weise zu qhterscheid,en,'als dass bei ersterem die An-
nahme des § 21 StGB eher in Batracht kommt. Denn — so Lammel in seinem Aufsatz ,Die foren-
sisch-psychiatrische Beﬁﬂeilung des Neonatizids unter besonderer Beriicksichtigung des Ein-
gangsmerkmals der _ti_efgre'rfendén Bewusstseinsstorung® in Forensische Psychiatrie, Psychologie,
Kriminologie, Band 3, Heft 1, Februar 2009, S. 22 ff (28) ~

,aus psychiatrischer Sicht ist die Erdrterung dieser Problematik [Totu ng des Neuge-
borenén durch aktives Tun oder durch Unterlasseh] nach (altemativer) Vorgabe []
durchaus von Bedeutung, denn die psychische Verfassung im Sinne einer tiefgrei-
fenden Bewusstseinssfb’mng ist eher mit der Annahre einer Tat als Folge des Un-
terlassens kompatibel. Aus psychiatrischer Sicht beanspruchen Unterlassungen die
Aufmerksamkeit insofern, als die Rechtsordnung nicht — wie im Regelfall - die Ziige-
{ung von Handlungsintentionen in Verbotssituationen;"sondem voraussetzimgsvolle
Handlungsinitiafiven in Gebotssituationen fordert. Ein Ansprechen auf die an den
Garanten Qerichtete Handlungserwartung setzt voraus, dass die kognitiven und af-
fektiven Bereitschaften hinreichen, die Situation ausreichend differenziert zu erfas-
sen und zu bewerten, damit vor diesem Hintergrund dann Handlungsbereitschaften
anspringen und Entscheidung_én fiir oder gegen ein Eingreifen getroffen werden
kénnen. Stéuerungsféhigkeit ist in dieser Konstellation dann Aktualisierungsitéhigkeit
(m’chf Desaktualisierungsfahigkeif), die an dem psychopathologischen Syndrom,
weléh_es sich im Zuge der Abwehr der Schwangerschaﬁ entwickelf hat oder in der
Geburtssitualion neu hinzugetreten ist und nun das Erleben und Verhalten bis tiber
den Gebuftsvo:gang'hinaus bestimmte; scheitern oder aber (érheblich) vermindert
werden kann.”

g. Die den hierzu getroffenén Feststellungen entsprechende Einlassung der Angeklagten zu Vor-
geschichie, insbesondere der vélligen Verheimlichung ihrer Schwangerschaft, wird gestitzt und
bestétigt durch die glaubhaften und iibereinstimmenden Aussagen def Zeugen ! und
Letztere bekundete beispielsweise auch, dass sich die Angeklagte zwar regelmé&Big nach ihrem
Befinden erkundigt habe, aber nie konkrete Fragen zu ihrer eigenen — der Zeugin ~ Schwanger-
schaft, den Arztterminen oder der Geburﬂsvorbereitung gestellt habe. Die Feststsilungen zum
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Nachtatgeschehen beruhen ebenfalls auf der Einlassung der Angeklagten, die gestiitzt und im
Sinne der hierzu getroffenen Feststellungen stimmig erganzt wird durch die Aussage der Zeugen

und +, Dr. jund sowie — hinsichtlich der weiteren Entwiclﬂdng‘ der
Angeklagten nach ihrer Haftentlassung — auch durch die Aus_sage der Zeug.in

3. Die Feststellungen zur Person beruhen auf den glaubhaften Angaben der Angeklagten in der
Hauptverhandlung, die bestatigt und passend ergéinzt werden durch die AUSsagen der Zeugen

undDr.|  sowie auf dem bereits dargesteliten psychiatrischen Gutachten der
Sachverstandigen Dr. Jand der Verlesung des Bundeszentralregisterauszugs betref-
fend die Angeklagte vom 21. September 2015. |

V.

Nach den unter Abschnitt ll. getroffenen Feststellungen hat sich die Angeklagte der bewusst fahr-
léssige'n T6tu‘ng ihres Sohneé durch Unterlassen geméB den §§ 222,13 StGB schuldig gemacht.

Der Begriff der Fahrlassigkeit wird im Gesetz ebenso wenig definiert wie der Begriff des Vorsatzes
und ist also von Lehre und Rechtsprechung auszufiillen. Pflichtwidrig handelt nach der Rechispre-
chung des _Bundesge'richishofs; wer objektiv gegen eine Sorgfaltspﬂicht verstoBt, die gerade dem
Schutz des beeintrichtigten Rechtsguts dient, wobei sich Art und Maf der anzuwendenden Sorg-,
faft nach den Anforderungen=ergeben, die bei objektiver Betrachtung der Gefahrenlage ex ante an
einen besonnenen und gewiésenhaﬂen Menschen in der konkreten Lage und sozialen Rolle des
H'ahdelnden zu stellen sind (BGH, Urieil vom 4. September 2014 -4 Schl 473/13 —=m.w.N,, bei
juris). Nicht entscheidend ist dagegen, ob die Pflichtwidrigkeit'durch ein aktives Tun begangen
wurde oder in einem Unterlassen begrindet ist (BGH, ebd. — m.w.N., bei juris).

Entgegen der in dem Urteil des Bundesgefichtshofs vom 12. November 2009 (- 4 StR 227/09 —,
bei juris Rn. 15) formuliérten, dort nicht entscheidungserheblichen Zweifel handelt nach der
Rechtsauffassung der hiesigén Kammer in der Regel jede Mutter ais Beschiitzergarantin fir das
Leben ihres Kindes bewusst pflichtwidrig, wenn sie es unterldsst, jedenfalls nach erkanntem Ge-
burtsbegunn irgendeine weitere hilisbereite Person zur Geburt herbelzurufen (weltergehend ubri-
gens — mit wenig berzeugender Begriindung ~ noch BGH, Urteil vom 22, ‘Februar 1967 — 2 StR
464/66 —, bei JURION, in dem die Pflichtwidrigkeit sogar in einem Fall bejaht wurde, bei dem die
werdende Mutter das Angebot ihres Ehemannes — der im Ubrigen bei der Geburt zugegen war —
sie in ein Krankenhaus zu fahren, nicht ahgenommen haite). Ausnahmen die es immer gibt, mo-
gen hiervon gelien, wenn die jeweilige Mutter selbst Gber praktlsche Erfahrungen im Bereich der
Geburishife verfiigt und sie bersits eine komplikationsfreie Geburt durchlebt hat, bei der insbeson-
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dere ihre eigenaHandlungsféhigkeit_ unpeéintréichtigt gebliebe'n ist; darliber ist hier nicht zu ent-.
scheiden, :

Denn die Geburt ist — anders als eine Schwangerschaft, deren medizinische Uberversorgung hier-
zulande man annehmen und kritisieren mag ~ ein Vorgang, der jedentfalls beim Menschen auf-
grund seiner Anatomie regelmaRig mit auch téidlichen Risiken flr die Gebérende und das Neuge-
borene einhergeht. Dies hat — wie unter Abschnitt IV dargestellt — auch der Sachverét?a'ndige Dr.

bejaht. Etwa 10 Prozent aller Neugeborenen bénﬁﬁgen' Assistenz (Kinderherzzentrum
Schleswig-l-l-olstein:' Notflle im S3uglings- und Kindesalter, im Internet unter http://www.uni-
kiel.delanaesthesieldocslStudentenNortrag_NotfaIl]201 30107_Paed%20_Noifaelle.pdf.) Auch
jeder medizinische, normal intelligenfe Laie weiB von Gefahrdungen des Kindes bei der G_éburt
etwa durch eine Verzégerung des Geburtsvorgangs wégen der Kindslage oder durch eine um den
Hals liegenden Nabelschnur, also einer sprichwértlich gewordenen ,schweren Geburt®. Auch sind
beispielsweise Kreislauﬁusammenbrﬁche_ einer Gebarenden oder erhebliche Beeintrﬁchfigungen
ihrer Handlungsfﬁhig'keit' gegeﬁ oder naéh Ende einer auch komplikationslosen Geburt in Folge der
Gsburtsanstrengungen und/oder des Blutverlustes und/oder der Schmerzen und/oder der Miidig-
keit fiir niemanden eine véllig tiberraschende Erscheinung; gleichzeitig weil} jeder, dass ein Neu-
geborenes véllig hilflos ist und sich in keiner Weise selbst helfen kann, wenn es beispielsweise
stiirzt, friert oder — wie hier durch Verlegung der Atemwege mit einem weichen Gegenstand - in
seiner Atmung Iébensgefﬁhrlich behindert ist. Damit ist aber auch wégen der méglichen Hand-
lungsunfahigkeit der Mutter eine Lebensgefahrdung des Kindes vorhersehbar, wenn bei der Ge-
burt auBer der Mutter niemand zugegen ist.

- Zwar fehlen vorliegend fiir die Konkretisierung der Sorgfaltépflidh; spezielle gesetzliche oder tech-
nische Sorgfaltsnormen oder allgemein festgelegte'Verha_ltensregeln, wie sie fiir bestimmte Be-
rufsgruppen oder Sportarten existieren. Beachteriswert ist aber, dass der in Osterreich — einem
Nacfl_barland mit vergleichbarem Rechts- und Gesundheitssystem — am 29. April 1994 in Kraft ge-
tretene § 3 Abs. 1 Hebammengesetz sogar folgende Uber die hier von der Kammer angenommene
hinausgehende Handlungspflicht der SchWangeren statuiert: ,Jede Schwangére hat zur Geburt
und zur Versorgung des Kindes eine Hebamme beizuziehen.” (recherchiert beim Online-
Rechtsinformationssystem — RIS — des Bundes unter https://www.ris.bka.gv.at sowie bei https:/
www.jusline.at; Kundmachungsorgan: Osterreichisches BGBI. Nr.-310/1994). Es ist anerkannt,
dass auslandische Normen fiir die Bestimmung der Sorgfaltspflicht bei Fahrlassigkeitsdelikten oder
der Garantenpflicht bei Unterlassungsdelikten maBgeblich sein kénnen (vgl. Wede/JeBberger'in
Leipziger Kommentar, Strafgesetzbuch, 12. Aufl., Vor § 3 Rn. 333 m.w.N.).



Dass eine unbegleitete Entbindung allgemein und damit auch fiir jede besonnene und gewissen-
hafte Person in der Situation der Angeklagten zur Tatzeit als zu vermeidendes Risiko angesehen
wird, vercieutlichen auch die folgenden Ausfﬂhrungen unter Abschnitt A. ,Problem und Ziei" des
Gesetzesentwurfs der Fraktionen der CDU/CSU und FDP des dann am 1. Mai 2014 in Kréft getre-
tenen Gesetzes zum Ausbau dei' Hilfen fiir Schwangére und zur Regelung der veriraulichén Ge-
burt (BT Drucksache 17/12814, im Internet abrufbar unter dip21 .bundestag.deldip21 /otd/17/1 28/
1712814.pdf), _der'ebenfalls sogar eine medizinisch begleitete Geburt ohne nahere Begriindung
und damit als sich von selbst verstehendes Ziel voraussetzt:

Die aktuellé Situation der anonymen Kindesabgabe ist — wie die St;}dienerggbnisse
belegen — in mehrfacher Hinsicht nicht beﬂfédigend. So werden der §chdtz des un-
geborenen Lebens und die medizinische Versorgung von-Mutfer und Kind bei der
Geburt durch die Aangewanldte Praxis nicht hinreichend sichergestellf, weil es kein
flachendeckendes Angebot in Deutsdhland gibt, das den Interessen der abgebenden
Miitter und denen ihrer Kinder gleichermalSen gerecht wird. [...]

Schwangere, die Angst davor haben, im Rahmen der Entbindung ihren Namen
preiszugeben, brauchen bessere Hilfen, darmit sié ihre Kinder medizinisch versorgt in
einer Klinik zur Welt bringen und sich berall in Deutschiand fiir ein Leben mit dem
Kind entscheiden kénnen.“

Selbst nach § 4 AsylbLG, der die Leistungen zur medizinischen Versorgung fiir vom Krankenversi-
cherungsschutz ausgeschlossene Asylbewerber regelt und dessen gesetzgeberisches Ziel {vgl.
Bundestagsdrucksache 12/4451, im Internet abrufbar unter dipbt.bundestag.deldoclbtdl
12/044/1204451.pdf) es ist, im akuten Krankheitsfall zwar die erforderlichen Hilfen sicherzustellen,
dabei aber den Behandlungsanspruch insbesondere beim Zahnersatz und bei der nach § 6 Abs. 1
AsylbLG auf Ermessensleistungen beschréankten Behandlung nicht akuter werdender chronischer
Erkrankungen gegeniiber gesetzlich Krankenversicherten auf das Unabweisbare zu reduzieren,
wird die medizinische Versorgung auch in Form arztlicher und pflegerischer Hilfe und Betreuung
bei jeder Geburt gewahrt und zwar unabhéngig davon, ob eine sog. Risikoschwangerschaft vor-
liegt.

Ergéinzend ist festzuhalten, dass der jedenfalls betréchtliche Anteil werdender Miittern, die sich fiir
die Geburt in ein Krankenhaus begeben, dies aus dem einzig ersichtlichen Grund tun, dass sie
den méglichen und von ihnen erkannten Gefahren dieses Ereign‘isses mit &rztlichem, pflegerischen
und medizintechnischem Beistand begegnen méchten, deren Kosten von jeder gesetzlichen und
privaten Krankenversicherung auch ibernommen werden. Um schlieBlich den oft vorhandenen
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Wunsch nach siner Geburt in individuellerem und seibstbestimmterem Rahmen verwirklichen zu
konnen, besteht neben der Maglichikeit einer ambulanten Geburt im Krankenhaus das Angebot
von durch Hebammen bégléiteten Entbindungen im Geburtshaus oder im eigenen Heim. Die - bei
der Annahme, eine Geburt sei regelmagig ungefahrlich naheiieg_ende — Méglichkeit, ohne jedwede
| Unterstiitzung ailein zu Hause zu gebéren ist demgegeniiber soweit ersichtlich kein Vorschiag, der
einer Schwangeren von Arzten oder der Gesellschaft emsthaft unterbreitet wird. Dies gilt, wie be- |
reits erwahnt, sogar in den Fﬁll@an, in denen die werdende Mutter ein Interésse an dér Verheéimli-
chung der Geburt hat, fir die der Gesetzée'ber mit den §§ 25 ff. SchKG extra die Mdglichkeit der
sog. vertraulichen Geburt im Krankenhaus ges'chaffén hat.

Die. Pflichtwidrigkeit einer freiwilligen Alleingeburt wird mﬁglicherweiée deutlicher, wenn man einen
abgewandelten, aber rechtlich nach densélben_ Kriterien zu beurtéilenden Fall bétrachtet, bei dem
der werdende Vater die 'Schwangere nach erkanntem Geburtsbeginn in einer ,_Situatioﬁ zuriicklasst,
in der diese von der Hilfe anderer Dritter abgeschnitten ist, wail er sich den Anblick des Geburts-
\)organgé ersparen méchte, und sodann das Neugeborene — beispieisweise wegen eines Gesche-
hens wie dem hier unter Abschnit Ili. festgesteliten, élso beispielsweise unter den Oberschenkel
seiner nach der Geburt ohnméchtig gewordenen Mutter erstickend — verstirbt. Man kéme hier wohl
ohne groBe Bedenken zu einer vorhérsehbaren und vermeidbaren Lebensgefahrdung (auch) des
Kindes durch. deri’ Vaief., Rechtlich ist der Fall aber nicht anders zu beurteilen als der hiesige; er
.wirkt“ nur anders, weil der Vater — anders als eine Gebéarende — mit dieser Enuscheidung flr sich_
selbst keinerlei Risi.ko eingeht und seine Motiviage auch deshalb ungleich kaltbiltiger wirkt. Dies
sind aber Iediglich Strafzumessuhgsaépekte oder eben nur sin moralisches Unwerturteil, wollte
man tatsachlich urteilen, daés de.r'\’later ‘e_ine Lebensgefahr fiir Mutter und Kind vor seinem Weg-
gang nicht habe vorhersehen kénnen.

Weiter mégen Bedenken gegen die Annahme der Pflichtwidrigkeit einer Alleingeburt im Regelfall
méglicherwsise auch darauf griinden, dass im Bereich der Fahrldssigkeitsstraftaten fiir den poten-
tiellen Tater oft die Handlungsalternativen bestehen, entweder die notwendigen Sorgfaltsvorkeh-
rungen zu 'treffen oder eben die gefahrliche Handiung zu unterlassen, wohingegen '_eine werdende
Mutter in der hier in Rede stehenden Situation zwangslaufig die Geburt durchstehen muss. Dies ist
aber vortiegend rechtlich unerheblich, da si_c':h die hiesige Handlungspflicht der Angeklagten nicht
aus de.r‘ScHafhmg einer Gefahrenquelle bzw. einer gefahrgeneigten Tatigkeit ergibt, sondern aus
ihrer auch rechtlichen Rolie als Beschiiizergarantin ihres Sohnes, dessen Leben sie vor von ihr
vorhersehbaren und vermeidbaren Gefahren gisich welchen Ursprungs zu schiitzen hatte.

Nach alledem wiirde nach Auffassung dt:a,r Kammer der aus Art. 2 Abs. 2 Satz 1 GG folgenden
Schufzpﬂicht des Staates fir das Leben nicht geniige getan, wenn die Rechtsprechung bei einem
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fur das Neugeborene tédlichen Verlauf siner von der Mutter aus freien Stiicken gewahiten Allein- -
geburt im Regelfall gine erlaubte Entbindungsméglichkeit unter vielen und in dem Tod des jeweili-
gen Kindes einen nicht vorhersehbaren Ungliicksfall sehen wiirde. Die Schutzpflicht des Staates
verbietet nicht nur unmitielbare staatliche Eingriffé in das Lebep, sondern gebiétet dem Staat auch,
sich schiitzend und f6rdernd vor das Leben — einem Rechtsgut, das als Basis der Menschenwiirde
und Voraussetzung aller andéren Grundrechte innerhalb der 'grun_dgeseizlic_;hen-Ordnung einen
Héchstwert darstelit — zu stellen, das heiBt vor allem, es auch vor,rechtswidrigen Eingriffen von
Seiten anderer zu bewahren (vgl. BVerfG, Urteil vomn 25. Februar 1975 — 1 BvF 1/74 —, bei juris).
‘Zwar stellt eine strafrechtiiche Sanktion die "ultima ratio® dar, jedoch muss auch dieses letzte Mitte!
elngesetzt werden, wenn anders ein ‘effektiver Lebensschutz nicht zu errenchen ist (vgl. BVerfG,
ebd.). Es ist nicht ersichtlich, wie ein Neugeborenes, das wie die Mutter zwangsiauflg der Geburts-
situation ausgesetzt, dabei aber vollkommen schuiz— und wehrlos Ist, durch andere Mafinahmen
effektiv davor geschutzt werden kann, dass eine werdende Mutter aus einer mal mehr, mal weni-
ger nachvollziehbaren Befindlichkeit heraus das be_relts dargeiegte Risiko einer Alleingeburt und
seines Todes eingeht. Auch ist zu beflrchten, dass.die VerneinUng ei_nes Fahrla'issigkeitsvorﬁvurfs
durch die Rechtsprechung werdende Matter in ihren etwaigen Uberlegungén, vollig alleine zu ge-
baren, zusatzlich bestérken kdnnte, wenn sie sich — anders als die hiesige Angeklagte — zuvor mit
dieser Thematik befassen und informieren. Ein widerstreitehdes Interesse der werdenden Mutter
an einer derartigen Geburt ist mit dem Rechtsgut Leben abzuwagen und muss insbesondere auch
vor dem HintergrUnd der ebenfalls bereits dargestellten verschiedenen Méglichkeiten einer be-
gleiteten Geburt hinter diesem zurlicktreten:

Selbst wenn man aber die stets bestehende PHlicht einer werdenden Mutter, sich fiir die Geburt
fremder Hilfe zu vergewissern, entsprechend den Ausft‘ihrdngen in der bersits erwahnten Ent-
scheidung des Bundesgerichtshofs vom 12. November 2009 fiir sehr weitgehend halten wurde
weil sie nach dortiger Ansicht dann ohne Bezug zu einer konkreten, mit der Geburt emhergehen—
den Gefa_hr bestehe, wére der Angeklagten vorliegend eine Sorgtaitspflichiverletzung vorzuwerfen.
Denn‘auch 'nach dieser Entscheidung besteht eine Verpflichtung zur !nanspruchnahme von Hilfe
bei der Geburt immer dann, wenn es fiir die Schwangefe, im Hinblick auf bekannte Vorerkrankun-
gen oder sonstige Risiken absehbar ist, dass bei der Geburt Gefahferi fiir Leib oder Leben des
Kin'des entstehen konnen.

Solche Risiken im Vergleich zur “Durchschnittsschwangerschaft und “-geburt” sind vorliegend
wegen folgenider unter Abschnitt ill. bereits festgestelltej' Umsténde zu bejahen: Die Angéklagte
war eine Erstgebarende, die mithin keine Ahnung davon haben konnte, wie sie bzw. ihr Kérper
unter der Geburt reagieren wiirde; sie war auch nie bei einer Geburt zugegen und hatte sich auch
nicht einmal abstrakt iber den Geburtsablauf und dabei hitfreicher oder riskanter eigener Verhal-
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tensweisen (Atmung, Position, wichtige Handgriffe nach der Geburt wie beispielsweise Befreien
des Mundraums von Fliissigkeit, die die Atrnuhg behindert, odef erforderlichenfalls leichte Schiége
nach der Geburt um die Atmung des Sauglings in Gang zu setzen) informiert. 'Da sie keinerlei
Vorsorgeuntersuchung wahrgenommen hatte, wusste sie auch nicht, ob die Geburt maglicher-
weise erschwerende Umstéinde vorlagen und ob das Neugeborene zum Tatzeitpunkt uberhaupt
lebenstahig war oder Schiden aufwies, die sofortige medizinische Behandlung nach der Geburt
erforderlich machen wiirden. SchiieBlich wusste sie, dass sie schion anldsslich einer bloBen Re-
gelblutung zy_vo'r éinmal ohnméchtig geworden war und unter einer Blutgerinnnungstdrung litt, was
eine ermeute Ohnmacht im Zusammenhang mit der Geburt und die damit verbundenen, bereits
beschriebenen Gefahren fiir das Neugeborene nahelegte.

Woenn man i‘]brige_ns die Einlassung der Angeklagte zum eigentlichen Geburtsvorgang zu Grunde

legen wﬁrde. wére ganz eindeutig ein Fall eines enorm erhthten Geburtsrisikos geget_:en.'Denn

danach hétte von ihr erkannt eine SteiBlage vorgelegen und sie htte wahrgenommen, dass der

Kopt nicht austrat, und selbst — bereits Qeschwﬁcht - versucht das Kind ém Beih herauszuziehen.

Diesen Sachverhalt hat die Kammier — im Ergebnis zu Gunsten der Angeklagten — nicht zugrunde

gelegt, da er wie unter Abschnitt IV. dargelegt durch die Ausfuhrungen des Sachverstandigen Dr.
widerlegt ist.

Nach den unt_er Abschnitt [11. getroffenen Feststellungen liegen hinsichtlich des sorgfaltspflichtwid-
rigén Unterlassens der Angeklagten einerseits und des Todes des Neugeborenen andererseits
auch der sog. Quasikausal- und Pflichtwidrigkeitszusammenhang vor.

Fraglos war beispielsweise das bloBe Herbeirufen der. Eltern aus dem Nebenzimmer fiir die Ange-
klagte zu irgendeinem Zeltpunkt nach Geburtsbeginn — und dies geniigt fiir die Fahrléssigkeits-
strafbarkeit (vgl Schéch, a.a.0., Rn. 192) — auch unter ihrer schweren akuten Belastungsreaktion
subjektiv mogllch ein einfacher Hilfe- oder Namensruf von Vater oder Mutter der Angeklagten, die
sogar noch ihr Smartphone bedienen konnte, hétte hierfiir gentgt, Ebenso war die Erfiilung dieser
Handiungspflicht zumutbar: Die Scham der Angeklagten und etwaige Vorwiirfe der Eltern wegen
der bis dahin verheimlichten Schwangerschatt, die der Angeklagteh allenfalls drohten, begriinden
hieran in Anbetracht des geféhrdeten Rechtsguts keinen Zweifel.

Vi

1. Nach pﬂit:htgeméiﬂer Ermessensausiibung erschien es der Kammer wegen der die Steue-
rungsfahigkeit der Angekiagten im Hinblick auf die Nichtvornahme der gebotenen Handlung - nicht
ausschlieBbar erheblich — beeintréchtigenden akuten Belastungsreaktion angemessén, im Rah-
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men der Strafzumessung den nach MaBgabe der §§ 21, 49 Abs. 1 StGB gemilderten Strafrahmen
des § 222 SiGB zugrunde zu legen.

Eine nochmalige Milderung nach den §§ 13 Abs. 2, 49 Abs. 1 StGB hielt die Kammer demgegen-
- iiber nach wertender Gesamtwiirdigung insbesondere auch der wesentlichen unt‘erlassungsbezo—
genen Gesichtspunkte nicht fiir geboten. Die fakuitaﬁve Strafmilderung des § 13 Abs. 2 StGB be-
ruht auf der nachvollzishbaren Annahme, dass bloBes Untétigbleiben regelmaBig weniger krimi-
nelle Energie ‘erforde'rt als aktives Tun, und damit auf Grund des geringeren Unrechts- und
Schuldgehaltes wemger strafwlrdig erscheint. Dies trifft aber auf den vorllegenden Fall nicht zu.
‘Denn zum einen ist es eine typische Ausformung von Fahrlasmgkeutstaten dass der Tater eine
gebotene VorsichtsmaBnahme unterlasst, zum anderen ist es hicht zu begrinden, warum die vor-
liége_nd béwu'sst fahrlassig handelnde Angeklagte besser stehen soilte, als ein unbewusst den Tod
eines Menschen verursachender Tater, nur weil dieser akiiv etwas Falsches tut, Im Gegentell 4-
berwindet dieser Tater — anders als die bewusst fahrléssig handelnde Angeklagte — kein_erléi "
Hemmschwelle, sondern macht lediglich einen verhéngnisvoilen Fehler, ohne die konkrete Ge-
fahrdung des Lebens eines anderen dabei zu erkennen. Die Kammer hat bei dieser Bewertung
auch berlicksichtigt, dass die gebotene Handlung voﬁ der Angekiagten — mit Ausnahme der lTJber-,
windung 'de.r durch ihre akuten Belastungsstérung bedingten Aktualisierungsschwache, die bereits_
zur Strafrahmenverschiebung nach dé_n §§ 21, 49 Abs. 1 SIGB fiahrt — nicht mehr abverlangte, als
den Einsatz rechtstreuen Willens (vgl. zur Relevanz dieses Kriteriums BGH, Beschluss vom 30.
Juni 2011 — 4 StR 241/11 ~, bei juris). '

Bei der konkreten Strafzumessung war zu Gunsten der Angeklagteh ihr bis zur hiesigen Tat straf-
freier Werdegang und ihre gestéindige Einlassung zu beriicksichtigen. Auch wenn die Angeklagte
mogllcherwelse anderer Ansicht beziiglich der Frage ist, ob das ihr vorgeworfene Unterlassen
sirafwirdig ist, spricht jedentfalls weiter fiir sie, dass sie dieses Verhalten und auch schon das Ver-
helmhchen der Schwangerschaft sehr bereut und sich in therapeutlsche Behandlung begeben hat,
auch um an den diesem Verhalten zugrunde liegenden Personllchkeltsdeﬂznen zu arbeiten. Ferner
dirfte die ansonsten rechtstreu Iebende Angeklagte unmittelbar nach dem auch-fir sie schreckli-
chen Tatgeschehen jedenfalis in den ersten Tagen der erstmals erfahrenen Inhafherung, getrennt
von ihrer Familie, besonders haftempfindlich gewesen sein. SchlieBlich wirkte sich strafmildernd
aus, dass sie durch ihr Unterlassen auch sich selbst gefahrdete und an den psychischen Folgen
des Tatgeschehens und des Verlusts ihres Kindes fur nicht absehbare Zeit schwer zu tragen hat.
Der Verschuldensgrad liegt indes keinesfalls im unteren Bereich der unter § 222 StGB zu subsu-
mierenden Félle und stellt mithin keinen zusétzlichen Strafmilderungsgrund dar.
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Strafschérfend war zu beriicksichtigen, dass der Angeklagten ab Kenntnisnahme von ihrer
Schwangerschaft noch ein betrachtiichier Zeitraum verblieben war, in dem sie als inteliigente und.
zur Problemldsung auch von ihrer Gbrigen Persénlichkeit durchaus beféhigte Person mit unterstiit-
zendem familidrem Umfeld zu sinem verantworttmgsvollem Umgang mit der unerwiinschten Situa-
tion hatte gelangen kénnen.

Die Kammer hat daher unter Zugrundelegung des nach den §§ 21, 49 Abs. 1 StGB gemilderten
Strafrahmens aus § 222 StGB und unter erneuter Beriicksichtigung der genannten und aller weite-
ren fiir und gegen di? Angeklagte sprechenden Umstéinde eine Freiheitsstrafe von
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fliritBt- ind schuldangemessen gehalten.
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2. Die iKammer hat die Vollstreckung dieser Strafe gemaB § 56 Abs. 1 SIGB zur Bewahrung aus-
gesetzt, da sie davon iiberzeugt ist, dass die Angeklagte kiinftig auch ohné die Einwirkung des
Strafvolizugs keine Straftaten mehr begehen wird. Dafiir spricht bereits ihr bis zum Zeitpurikt der
‘Tat straffreler Werdegang, vor allem aber, dass die Arigekiagte selbst uriter dem Tod ihres Kindes
wohl am meisten leidet, sie ihr vefheimlichendes’ Verhalten wéhrend Schwangerschaft und Geb_uﬁ
zutiefst bereut und sich bereits in eine auch zeitaul’wéindige psychotherapeutische Behandlung
begeben hat, um dieses Verhalten und das Tatgeéchehen aufzuarbeiten und so auch eine Wie-
derholung zu vermeiden. Dem entspricht auch die Einschétzung der Sachverstﬁ’ndigen Dr.
..., dass bei der Angeklagten lediglich von eiriem niedrigen Risiko fiir eine ahnlich gelagerte

Tat im Falle einer zukunftigen Schwangerschaft und im Ubrigen tiberhaupt nicht von der Begehung
von Straftaten éuszﬁgehen sel. SchiieBlich stelit auch der < wenn auch nicht in Form von offenen
Gesprachen lber das Tatges_chéhen, so jedenfalls durch emotionale Zuwendung erfolgende —
Riickhalt, den die Angeklagte von ihren Familienangehdrigen erfahrt, vorliegend einen weiteren
stabilisierenden Faktor dar.
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VL.

Die Kostenentscheidung folgt aus den §§ 465 Abs. 1 Satz 1, 473 Abs. 4 StPO.

Schuster | Sautter _
Vorsitzender Richter am Landgericht Richter am Landgericht

Fir die Richtigkeit der Abschrift
Berlin, 08.01.2016
Durch maschinelle Bearbeitung beglaubigt - ohne Unterschrift giitig.

Uﬁring
Justizbeschaftigte

Raldt
Richterin am Landgericht
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