Deutsche Zeitschrift fiir gerichtliche Medizin 64, 93—101 (1968)

Zur Tétung von Kleinkindern durch Nahrungsentzug*

ErisasetH TRUBE-BECKER

Institut fiir gerichtliche Medizin der Universitdt Diisseldorf
(Direktor: Prof. Dr. Maxz)

Eingegangen am 20. Marz 1968

Wahrend der KindesmiBhandlung in den letzten Jahren jedenfalls
publizistisch wachsendes Interesse entgegengebracht worden ist, ist die
Vernachlissigung als ein weiteres Tatbestandsmerkmal des § 223b StGB
nicht so ausreichend beachtet worden, wie es das besondere Rechts-
schutzinteresse des betroffenen Personenkreises erfordert hitte. Nach
§ 223b StGB wird u.a. bestraft, wer durch boswillige Vernachldssigung
seiner Pflicht, fiir eine bestimmte Personengruppe -— Kinder, Jugend-
liche und Gebrechliche — die seiner Firsorge oder Obhut untersteht,
zu sorgen, diese an der Gesundheit schidigt. Hat die Person, deren Obhut
ein Pflegebefohlener unterstellt ist, diesen so schwer geschidigt, dalBl der
Tod die Folge ist — z. B. durch Nahrungsentzug — hat der Téter sich
nicht nur nach § 223b StGB und § 170d StGB (Gefdhrdung von Kindern)
zu verantworten, sondern auch nach den Paragraphen, welche die
Totungsdelikte behandeln: §226 StGB (Korperverletzung mit Todes-
folge), § 212 StGB (Totschlag), § 211 StGB (Mord).

Boswillig handelt, wer trotz klarer Erkenntnis seiner Pflicht, fiir die
qualifizierte Personengruppe zu sorgen, den Fiirsorgeberechtigten aus
verwerflichem Beweggrund —— Hal, Bosheit, Lust an fremden Leid,
Geiz, Rache — an seiner Gesundheit schidigt. Es geniigt somit nicht
eine Pflichtverletzung aus Schwiche oder Gleichgiiltigkeit, Furcht oder
Sorge um die Erhaltung der eigenen Existenz. Es muB ein Verschulden
nachgewiesen werden.

Der Nachweis des Tatbestandsmerkmals ,,Vernachlissigung* be-
reitet Schwierigkeiten, weil sich auch dieses Delikt, wie die Kindes-
miBhandlung, in der Intimsphire der Familie abspielt. Hinzu kommt,
daf sich der Nachweis des Zusammenhangs zwischen Vernachlissigung
und Tod ohne das Gestandnis des Téters fast nie erbringen 1aBt. Es gibt
zahlreiche innere Erkrankungen, die beim Kleinkind zu extremer Ab-
magerung und Exsiccose in gleichem MaBe fithren kénnen, wie dies bei
Vernachlissigung und Verhungernlassen der Fall ist. Zwar geniigt der
bedingte Vorsatz, und die Strafverfolgungsbehorde ist auch nicht auf
einen Strafantrag angewiesen. Diese Erleichterung der Strafverfolgung

* Herrn Prof. Dr. MurLLER zur Vollendung des 70. Lebensjahres.
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vermag jedoch die im Bereich der drztlichen Aufklirung liegende Pro-
blematik nicht abzuschwichen. Dem Beschuldigten ist zudem seine
Verteidigung sehr erleichtert. Wenn das Kind an den Folgen einer
Untererndhrung stirbt, wird von der Mutter hiufig als Schutzbehauptung
eine Erndhrungsstorung angegeben und vorgebracht, das Kind habe
keine feste Nahrung zu sich nehmen wollen und stindig erbrochen.
Kaum ein mit der Kldrung der Todesursache BefalBter, sei es der Arzt,
der Pathologe oder der Kriminalbeamte, wird in einem solchen Falle
den Verdacht auf eine vorsitzliche Tétung hinreichend begriinden
konnen. Schliellich begiinstigt die Hilflosigkeit des Opfers die Ver-
schleierung des tatsdchlichen Sachverhaltes. Die Dunkelziffer ist dem-
entsprechend noch gréfier als bei der KindesmiBhandlung. VerlaBliche
Zahlen lassen sich kaum angeben, wenn auch das Landeskriminalamt
Nordrhein-Westfalen fiir das Jahr 1965 nach Berichten von 18 KPB
101 sichere und 13 fragliche Félle von Kindesvernachlassigung erfaf3t hat.

Symptomatisch fiir die angesprochenen Ermittlungsschwierigkeiten
ist der physiologische Ablauf des Geschehens. In der Regel wird in ein-
schligigen Fillen die Nahrung nicht vollstdndig entzogen, sondern auf
geringfiigige, in keiner Weise qualitativ und quantitativ ausreichende
Mengen reduziert. Die Inantion entwickelt sich dabei langsamer als bei
plotzlichem, vollstdndigen Entzug der Nahrung, weil eine gewisse An-
passung an die verringerte Kalorienzufuhr erfolgt. Die Stoffwechsel-
vorgange sind herabgesetzt, das Wachstum hort auf oder wird verlang-
samt. Dadurch bleibt das Leben langer erhalten. Die Verdnderungen an
den Organen erreichen einen viel hoheren Grad als bei vollstdndigem
Nahrungsentzug. Die Wirkung des Hungers und der quantitativen Unter-
erndhrung ist dabei beim jungen, sich entwickelnden Organismus anders
als beim abgeschlossenen Wachstum. Zwar finden wir auch beim Klein-
kind die Zeichen einer ,,Anpassung des Stoffwechsels an die Not*
(PrLUGER). Der Versuch ArRoNs an hungernden, wachsenden jungen
Tieren zeigh, dall das Fett und die Muskulatur zunichst zuriickgehen,
daB die meisten iibrigen Organe anndhernd ihre Zusammensetzung
wahren, wihrend einige, so vor allem das Gehirn und die Haut, sogar an
Gewicht zunehmen, namentlich aber das Skeletsystem sich weiterent-
wickelt., Diese Feststellungen sind durch unsere Beobachtungen be-
statigh worden. Wir mufiten auBerdem bei der Obduktion feststellen,
daB auch der Arzt hiutig den Zustand des Hungerns und der Unter-
ernihrung verkennt. Diese Verkennung hat vor allem dann schwer-
wiegende Folgen, wenn bei chronischen Stoffwechselstérungen eine akute
Ernihrungsstérung angenommen und der Nahrungsentzug von ihm als
Therapie eingeleitet wird. Besonders dystrophische und atrophische
Kinder kénnen durch weiteres Hungern auf das schwerste geschédigt
werden und unter den Erscheinungen eines Kollaps zugrunde gehen. Das
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Gedeihen des Kleinkindes ist im {ibrigen weit mehr als beim Erwach-
senen von der richtigen Zusammensetzung seiner Nahrung abhéngig.
Das behandelte Delikt 148t sich deshalb schon durch kaum auffillig
werdende Verdnderungen des Erndhrungsplanes begehen. Darin liegen
ganz besondere Schwierigkeiten fiir den Nachweis der vorsitzlichen oder
fahrldssigen Totung durch Verhungernlassen, bei dem es sich um ein
Delikt handelt, das durch ein Unterlassen verwirklicht wird.

Eine strafbare Handlung ist beim Unterlassen dann gegeben, wenn
der Tater den Eintritt des Erfolges nicht abgewendet hat, obwohl er
dazu in der Lage gewesen wire. Es ist also zu priifen, ob die betretfende
Person durch ihr Tétigwerden den Erfolg hatte abwenden konnen. Das
Nichtabwenden des Erfolges kann dabei neben weiteren Voraussetzungen
nur dann einer Erfolgsherbeifihrung durch ein bewufites Handeln gleich-
gestellt werden, wenn sich mit einer praktisch an GewiBheit grenzenden
Wahrscheinlichkeit voraussagen 14Bt, dall der Erfolg durch Vornahme
der unterlassenen Handlung verhindert worden ware (RG 75, 49, 372;
75—50), d. h. im Hinblick auf unsere Félle: Es mull der Nachweis er-
bracht werden, dafl es als Folge unzureichender Nahrungszufuhr zum
Tod des betreffenden Kindes gekommen ist, und dal dies nicht der Fall
gewesen wire, wenn Nahrungsmittel in ausreichender Menge verabreicht
worden wéren.

13 Fille, in denen Kinder in den letzten Jahren im Institut fiir gerichtliche
Medizin der Universitéit Dusseldorf obduziert worden sind, zeigen die Schwierigkeit
auf, die sich bei der Begutachtung und der rechtlichen Wertung ergeben. Es sind
nur solche Fille beriicksichtigt, in denen das Verhungern mit an Sicherheit gren-
zender Wahrscheinlichkeit den Tod des Kindes herbeigefiihrt hat. Sonstige Folgen
von. Vernachlidssigungen in einer anderen ihrer zahlreichen Erscheinungsformen
sind in dieser Zusammenstellung nicht enthalten. Der besseren Ubersicht halber
sind die wichtigsten Einzelheiten in einer Tabelle zusammengestellt. Sie lassen
einige Uberinstimmungen erkennen. Bei den Opfern handelt es sich ausschlieBlich
um Kleinstkinder. In keinem Falle war zu Lebzeiten des Kindes Anzeige erstattet
worden. Der Verdacht auf eine Vernachlissigung oder Tod durch Verhungern war
erst durch das Ergebnis der Leichentffnung ausgelost worden. RegelméBig hatte
sich der Nahrungsentzug iiber einen lingeren Zeitraum erstreckt. Ein Arzt wurde in
keinem Falle konsultiert. Magen- und Darmkanal waren entgegen den Angaben
der Kindesmiitter iiber die letzte Nahrungsaufnahme leer. Bei 12 der 13 Fille,
also iiberwiegend, war die Kindesmutter die Téterin. Ein Gestdndnis wurde nur
ein einziges Mal in der Hauptverhandlung aufrecht erhalten (Fall IV). Der Téater
war hier der Vater, der nach allen nur erdenklichen Versuchen, die Schwanger-
schaft bei seiner Frau zu storen, die ,,Pflege und Erndhrung*‘ des Neugeborenen,
eines Zwillingskindes, selbst fibernahm, um den Tod des Kindes herbeizufithren.
Nach eigenen Angaben hatte er vor, das zweite Kind auf die gleiche Art zu téten.
In den iibrigen Fallen konnte, soweit bereits eine Verurteilung erfolgt ist, nur auf
fahrldssige Tétung erkannt werden. Dabei war die Téterin im Fall IT sogar eine
staatl. gepriifte Kinderpflegerin, die bei den ersten Vernehmungen mehrfach die
Totungsabsicht zugegeben hatte. Sie will gehofft haben, das Kind wiirde mit der
Zeit die mangelhafte Ernahrung nicht iiberstehen. Im Fall T (Abb. 1) hatte die



E. TRUBE-BECKER:

96

JONULLY, UUewsy

99)JeyIeA ‘4BI0SI0A (YOTU PULS]

apImm IogeA

qpeysep ‘uessedion

Opury 6

BIpSW STIN0
europ() ‘Grzgnuryos

snewyony [0330Z3ud(] UL ‘eIyef [g ‘ney “‘)a08eurod yoreye
oxyel 9 -y ey[oM ‘U] -SneR XNy -qe Snaejeroys $C GQL6% UOI G 8 A
9JRIISGI0A OPIaQ
FuniyeN amisod 716 § HYBUIO
SNRYIYONY T9POUPIOIOA ‘neagsnefy -J99Un. S[[RIUACS
oryer 9  JOp [OJYONI InU  ‘eIef 97 ‘IeninIy I9PNIGSSUI[IAZ Surag
fsneyyonyz qed ¢, 0803 atp { 10310QXeSTITH *9IXoYIBY[ oIy
Suesuede] ,,WYEWIOqU A ‘OIye[ §F UoTeA “r08ewodqe 18 2602 8161 P Al
JIONULLY, TUBTWIYH
uessod
-10A 9] PUIS[
yonadsteay 1T JRJTPIARIY) ONOU
STUSUERJOL) I9q) "uepumjed Apedeu 16 § jousoonedsne oIpeYe
9jeuo @ I -joe yj0g Wi g0, ‘nersnef ‘ojjuly ‘erqdory ‘orxetyory| a9 096y  "UOIN €1 £ II1
yzry
wreq oIN "IYEUIo
Yorwuesyong angedou 1g § BIPOWL 813110 HNgESYRIT
JISJUUNPISA UL cupeSeppd  ‘orureuy ‘erydony yoreye
99euoIy 01 Inu opInm pursy -I9puryy ‘aejjuy ‘4roSeweSqr WAI}Xe 1L 00%%  "UOIN BT NS II
IOPUT] 9Iopue F nexpsnery
‘uowrmousd osneH  ‘s[YRISqeI(] ueSom
YOoRU JIUH 9YZIY 9]RI9S0GI0A. qangedyniy
1P US[IIAN TSP ‘uusyorAyog  JIeSewedqe Jrpeid “forfeye
yonrdsory ueBel opimm puryf -+ gI¢ § ‘“0uMIy -yooy ‘erqdony ¥ 008T 3T, 91 ) I
(wxo) (%)
[10%I0) 9)YOIYOSITIOA 9], punjeqsuonINpq) oFupT  JYOIMeH) Iy JYoo[Yosey) IN




97

Zur Totung von Kleinkindern durch Nahrungsentzug

18iporre
YOI YOOoU

131parIe
1OTU Yoou

131pojae
YOI Yoou

STUZURIOL) 9JRUO €
oprog "Sungo,
oFIssBIIYR,
SIUGUEJeL)

EUOI 9

optog "Sunjo,
oGsselIYe g

Bunjyo,

oF1sse[IR [
SIUSUEOY) 91RUO €
Sungog,

oBISSB[IYRF
‘STUSURFON)

ANBUOR € T

431pojIe
ot Yoou

Srzanwyos
yor[qIedyosequn

ueyunIes
wney ‘98I
yorpqedue Iopuryf 9

J0
fayel gg “ury

UePaTYses
BIYeL 63 Uy

JOIYRURIY] ‘OIef L€

ueSR[yos03

-I0A TONSOY)ZIY
YOBLIYOUL ULIOSIOS
-I0] UOA "UessaFed
Sryyoia yoTu Y1
-geSue 9ey puryy

e Wl Jnajayy
ueBel] BN s1q
JITRULIO TOSB A
UL UOGOIY W
au Suej o8e], 01

3006¢

1 JYOIMOTRYINGOL)
uepunjoesyne 1eq
Wi 109 yorjgodue
uaZe[af

oo JIo[unp

ur 81998 “UeZ)Is
JYOTU YOOU H)UUOY

‘1o1e A {nBIgENEE]
BIyeL gp Uy

JoIyeIUeIeM
-IyRry] ‘eIqer Gg
‘IR A SneIsneiy
rqef 9g ‘WY
SO[SQISMI
‘oIyep €7 IoeA
CULIS}IOQIY
Iy 0g UM

swrepIeg
SIYR[ €7 ‘U]
urregeryd

-Topury| e4op[Iqes
-SNe ‘NeIFsney

‘ryep Lg “ury

JIopreutdy
‘1918 A fneaysne]
‘oryef 1g “uwy

1108euI08

-ge Sipesdyooy
10U%001908

-SNY "uouUnsosure
uedny ‘jIe5ewed
-qe Srpeisyooy

BIpOW SHO
‘sTIyoRY ¢ SIZgnWyos
ayes “prefvwodqe

STWRUY “STHIYORY
“4yoo(yos Zy
‘Bunryruiersu)

puma *STIYoBYY
“QUoeIYOs 1yes 7
‘Bunayeureyuy
wagunynyg
‘QIRUY ‘Ouop()
1108ewodqe WAL} X0

Si)ely)
‘ez ‘Srzinuiyos
“)I03ewoSqe WOI}X9

Qwep() ‘SIUYDRY]
‘erureuy ‘S1zinuIyos
“Yyos[yes 1ges 7o

129

8¢

99

79

29

8

0G€e

0013

0999

0g8¥y

08¢¢

GLGT

089¢

0969

yoreyoun
UoW g 5
yoleyeun

.QOS ”v m
yorfeye

TOT 0T P
yorpye

"UOI 6 5
ypieye

UOTN L b
4InqagynLy
YoT[eyeun

"UOI § &
oreYye

"Uoty 6 9
yolieye

UOT GG 5

IIX

IIX

X

XI

IIIA

IIA

IA

Dtsch. Z. ges. gerichtl. Med., Bd. 64

7



98 E. TRUBE-BECKER:

e -

Abb. 2. Fall I11, 3, Gew. 4350 g, Linge 62 cm

Abb. 3. Fall TIT

Téterin ihr Kind in der Hoffnung, daB es zu Hause ,,eingehen’ wirde, vorzeitig
aus einer Klinikbehandlung abgeholt. Die Mutter des Kindes im Fall IT (Abb. 2 u. 3)
war nach mehreren Kindern erneut schwanger. Die Wohnung war véllig verkom-
men, das Bettzeug des Kinderwagens urindurchtréinkt, das Schicksal ihres jiingsten
Kindes war ihr gleichgiiltig. Nach ihren eigenen Angaben hat sie mit der Méglich-
keit des Todes gerechnet. Sie wurde in der 2. Instanz sogar freigesprochen. Das
Kind im Fall VII zeigte ebenso wie dic Kinder in den Féllen IIT und V und VI
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Abb. 4. Fall V, 8, Gew. 2975 g, Linge 54 cm

bei hochgradiger Abmagerung Verschmutzungen und Ekzeme der Haut des ganzen
Korpers. Ekzemartige Hautverinderungen werden beim Verhungern héufig beob-
achtet. Auch die Kindesmutter im Fall VII war ausgebildete Kinderpflegerin.
Trotzdem wog das Kind im Alter von 9 Monaten und einer Linge von 62 cm
weniger als bei seiner Geburt. Ein besonders gelagerter Fall ist in VIII dargestellt.
Es konnte der Kindesmutter ihre Einlassung, daB sie Arzt und Pflegerin mil-
verstanden habe, nicht widerlegt werden. Das Kind war verhungert, weil es mehr
als 10 Tage nur in etwas Wasser verdiinntes Arobon erhalten hatte. Ahnlich wie
im Fall IT hat die Kindesmutter Fall V zunéchst zugegeben, dem Kinde in Tétungs-
absicht keine Nahrung mehr verabfolgt zu haben. Sie will den Ehemann, dessen
Lieblingskind gerade dieses Kind gewesen ist, damit haben &rgern wollen. Der
Mann war Trinker und ging keiner geregelten Arbeit nach. Spater hat die Kindes-
mutter das Gestdndnis widerrufen und die ubliche Schutzbehauptung angegeben,
das Kind habe nicht essen wollen. Auch dieses Kind war unbeschreiblich ver-
schmutzt und bedeckt mit Kratzspuren und ekzemartigen Hautverdnderungen
(Abb. 4 u. 5). Das Kind in Fall VI befand sich in einem &hnlich verkommenen
und abgemagerten Zustand. Es wog bei einer Linge von 84 cm 6950 g. Es hat
2 Jahre lang ohne Unterbrechung in einer dunklen Kammer, die fensterlos war,
in einem zu kurzen Kinderbett gelegen. Auch in diesem Falle behauptete die Mutter
des Kindes, es habe keine feste Nahrung zu sich nehmen kénnen und hiufig er-
brochen (Abb. 6).

TE
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Abb. 5. Fall V

Abb. 6. Fall VI, 2, Gew. 6950 g, Linge 84 cm

Die verhaltnismaBig kleine Zahl der dargestellten Félle mildert die
sie kennzeichnende besondere Tragik in keiner Weise. Wir sind uns dar-
tiber im klaren, daB es sich dabei nur um einen Bruchteil der tatsachlich
vorkommenden Fille handelt. Sie sind aber der sichtbar gewordene Teil
einer Straftat, die durch die Hilflosigkeit des Opfers und die besonders
beginstigte Situation des Téters ebenso geférdert wird, wie durch den
hohen Schwierigkeitsgrad der sachverstdndigen Ermittlungen des die
Kausalreihe einleitenden Unterlassens und ihrer sie abschlieBenden
Wirkung.

Wir konnen dieser Straftat nur wirksam begegen durch eine mog-
lichst aufféllige, hdufig sich wiederholende Darstellung der Furchtbarkeit
ihres physiologischen und pathologischen Ablaufs, durch eine abschrek-
kende Bestrafung der Téter und durch Vermehren unserer Anstrengungen,
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ihre Begehung durch geeignete erzieherische und fiirsorgerische Prophy-
laxe weitgehend zu erschweren.

Zusammenfassung

Nach § 223b StGB wird nicht nur die MiBhandlung bestraft, sondern
auch die boswillige Vernachlassigung von Pflegebefohienen — dazu gehort
der Nahrungsentzug — unter Strafe gestellt.

Obwohl Vernachldssigung relativ héufig vorkommt, — die Dunkel-
ziffer ist noch gréfler als bei der Kindesmifhandlung — bereitet der
Nachweis nicht nur fir den medizinischen Sachverstandigen grofe
Schwierigkeiten.

Es werden 13 Fille, in denen Kleinkinder als Folge von Nahrungs-
entzug gestorben sind, zitiert, und an ihnen die Schwierigkeiten auf-
gezeigt, die sich bei der Begutachtung und der rechtlichen Wertung
ergeben.

Summary

In pursuance of Art. 223p Penal Code, not only illtreatment shall
be punished but also wilful neglect of charges — including also the with-
drawal of food-shall be liable to prosecution.

Although neglect is a relatively frequent offense — the number of
non-detected deliquency is greater than that of ill-treatment of chil-
dren — great difficulties will be experienced not only by medical experts
in proving the fact.

Mention is made of thirteen cases where infants died from food-
withdrawal; those cases being used to show the difficulties involved in
the examination and legal evaluation.
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