Aspekte zu einem einheitlichen Ganzen verbin-
det.%4

Die Feststellung, ob eine schwerwiegende
abnorme Entwicklung der Personlichkeit des
Téters ,,Krankheitswert erlangt hat, also in
Analogie zu § 15 StGB zu beurteilen wire, ohne
dal die Zurechnungsfihigkeit ausgeschlossen
ist, lehnt sich sprachlich an medizinische Er-
kenntnisse tiber die¢ ,Krankheit“ an, nimmt
aber die medizinisch begriindeten Krankheits-
kriterien nicht zum MaBstab.

Ausgehend von den Erfahrungen der Recht-
sprechung sowie den medizinischen und psy-
chologischen Erkenntnissen, hat das Oberste
Gericht folgende Arbeitsdefinition einer schwer-
wiegenden abnormen Entwicklung der Personlich-
keit mit Krankheitswert anerkannt:

»Eine abnorme Entwicklung der Personlichkeit ist
dann schwerwiegend, wenn allgemein oder in be-
stimmten Bereichen der Personlichkeit erheblich
von der Norm abweichende Verinderungen beste-
hen, die davon abhiingige, diese kennzeichnende
Einstellungen und Verhaltensweisen prigen, die
die Lebensbewiltigung erschweren und zu Sto-
rungen in den zwischenmenschlich-gesellschaftli-
chen Beziehungen fuliren.

Eine schwerwiegende abnorme Entwicklung der
Personlichkeit ist als krankheitswertig zu beurtei-
len, wenn sie psycho-pathologisch so stark ausge-
prigt ist, dafl sie in ihren Auswirkungen auf die
Befihigung zur Einsichtsbildung und Willensbe-
herrschung einer krankhaften Storung der Gei-
stestiitigkeit oder einer BewuBltseinsstorung im
Sinne der ersten Alternative des § 16 Abs. 1 StGB
gleichkommt.

Ob eine- schwerwiegende abnorme Entwicklung
der Personlichkeit mit Krankheitswert den Titer
in der Fihigkeit, sich bei der Entscheidung zur
Tat von den dadurch beriihrten Regeln des gesell-
schaftlichen Zusammenlebens leiten zu lassen,
erheblich beeintrichtigt hat, ist tatbezogen zu
priifen und an Hand der Besonderheiten und Be-
dingungen des Tatgeschehens zu begriinden.*95 %

Eine erhebliche Beeintrichtigung der Zurech-
nungsfahigkeit durch Umstinde aus dem Per-
sonlichkeitsbereich sind zum Beispiel

- Geisteskrankheiten, Anfallsleiden (soweit
sie die Zurechnungsfahigkeit nicht aus-
schlieBen);

- korperliche Gebrechen, die zu schweren Per-
sonlichkeitsverdnderungen fiihrten;

- psycho-pathologische Bedingungen, die eine
abnorme, krankheitswertige Personlichkeits-
entwicklung mafgeblich mitbestimmt ha-
ben;

220

- eine schwerwiegend abnorme ' Entwicklung
der Personlichkeit mit Krankheitswert in-
folge asozialer Lebens- und Entwicklungsbe-
dingungen im Elternhaus, Mangelmilieu,
schwere Fehlerziechung und andere Fehllei-
stungen der sozialen Umwelt, wenn der Ta-
ter auf Grund geringen Alters oder ‘infolge
von psycho-pathologischen Bedingungen
nicht mehr oder sehr schwer in der Lage
war, diese Einfliisse zu tiberwinden.

4.4.2.4.
Affekt, Rauschtat und Probleme
der subjektiven Zurechnung

4.4.24.1.

Affekt und Zurechnungsfiihigkeit

Es ist eine Erkenntnis der psychologischen und
psychiatrischen Wissenschaft, da3 der Mensch
unter bestimmten Bedingungen in Affekte gera-
ten kann, in denen unter explosionsartig verlau-
fenden emotionalen Prozessen®® Handlungen oder
Verhaltensweisen ausgelost werden, die nicht
mehr oder nur vermindert der Kontrolle des
Handelnden unterliegen. Nehmen solche Af-
fekte pathologische Ziige an, so kann die Zurech-
nungsfahigkeit génzlich oder teilweise ausge-
schlossen sein. Mit Hilfe psychiatrischer und
psychologischer Sachverstidndiger ist festzustel-
len, ob der Affekt die Zurechnungsféhigkeit ab-
solut ausgeschlossen oder ob er auf die Zurech-
nungsfahigkeit vermindernd gewirkt hat.

4A2.4.2.

Rauschtat und Zurechnungsfihigkeit

Die Zurechnungsfahigkeit kann auch infolge
des Genusses berauschender Mittel absolut ausge-
schlossen bzw. auf einen minderen Grad herab-

94 Vgl. U. Rohl/H. Szewczyk, ,,Die schwerwiegende
abnorme Entwicklung einer Titerpersonlichkeit
mit Krankheitswert, in: Kriminalitit und Person-
lichkeit, Jena 1972, S. 127 (Medizinisch-juristi-
sche Grenzfragen, hrsg. von H. Szewczyk, Bd. 13);
Der fehlentwickelte Jugendliche und seine Krimi-
nalitit, Jena 1982 (Medizinisch-juristische Grenz-
fragen, hrsg. von H. Szewczyk, Bd. 15); Kriminal-
psychologie und Kriminalpsychopathologie, Jena
1985 (Medizinisch-juristische Grenzfragen, hrsg.
von H. Szewczyk, Bd. 16).

95 S. Wittenbeck/M. Ambof3/U. Rohl, ,,Probleme
des neuen Strafrechts...“, a. a. O., S. 247.

96 Vgl. S. L. Rubinstein, Grundlagen der allgemei-
nen Psychologie, Berlin 1977, S. 615.



