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Forensic Nursing

Gedankenexperiment zur rechtsmedizinischen Versorgung der Zukunft
Teil 2: Postmortale Versorgung

Von Julian Mausbach, Valeria Kégi, Daniel Jositsch und Michael J. Thali

Anschliessend an die Betrachtungen der Versorgung von gewalt-
betroffenen Personen durch Forensic Nurses im ersten Teil unseres
Gedankenexperiments (KRIMINALISTIK 1/2023), bietet der zweite
Teil eine Auseinandersetzung dazu, welche Rolle Forensic Nursing
im postmortalen Bereich spielen konnte. Sowohl zur Identifizie-
rung bisher unentdeckter Tétungsdelikte, zur Erhéhung der foren-
sischen Expertise bei der Todesfeststellung als auch zur Sicherstel-
lung der zukiinftigen Versorgungssicherheit in Bezug auf Legalin-
spektionen rlickt dabei das Forensic Nursing in den Fokus. Es bietet
die Méglichkeit, forensisch wenig geschulte Arzte und Arztinnen
auf deren Wunsch zu unterstitzen, allenfalls Drucksituationen bei
der Bewaltigung aussergewohnlicher Todesfalle zu mildern sowie
bei der Untersuchung von Leichen ein grésseres Augenmerk auch
auf hinterbliebene Angehérigen zu werfen. Forensic Nursing knn-
te daher ein wichtiger Mosaikstein bei der Gestaltung der rechts-
medizinischen Versorgung der Zukunft zu sein.

Einleitung

Der erste Teil unseres Gedankenexperi-
ments (MaussacH et al, publiziert in Krimi-
nalistik 1/2023,) befasste sich mit der Rolle
des Forensic Nursing bei der Versorgung
von gewaltbetroffenen Personen. Hierbei
konnte, aus juristischer wie rechtsmedizi-
nischer Perspektive, ein relativ grosser Be-
reich identifiziert werden, indem die Fa-
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higkeiten und Kompetenzen einer Forensic
Nurse so genutzt werden kénnen, die es
gestatten, Rechtsmediziner und Rechts-
medizinerinnen hilfreich zu unterstiitzen.
Angesichts der Problematik, dass die
Rechtsmedizin als solche vor der Heraus-
forderung steht, in ausreichendem Mass
die notwendige Kompetenz mit begrenz-
ten Ressourcen auf Dauer sicherzustellen,
kann Forensic Nursing hier ein Baustein fiir
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die rechtsmedizinische Versorgung der
Zukunft sein.

Ankniipfend an diese Ausfiihrungen
will der vorliegende zweite Teil die Rolle
des Forensic Nursing im Postmortalen Be-
reich im Sinne eines Gedankenexperi-
ments untersuchen.

Der Tod ist zu einem respektablen Un-
tersuchungsfeld geworden, das Antwor-
ten verlangt, um das Bedirfnis der Offent-
lichkeit zu befriedigen, die Ursache und
die Art des Todes zu bestimmen. Aus fo-
rensischer Perspektive ist dabei zu beach-
ten, dass ein intensives staatliches Interes-
se besteht, Totungsdelikte aufzuklaren (so
Bundesratin Keter-Sutter im Rahmen der
Postulatsdebatte Postulat 21.4343 Ausser-
gewohnliche Todesfélle). Diese Interessen
gilt es tatsachlich durch forensische Exper-
tise abzudecken. Das vorliegende Gedan-
kenexperiment pruft die gesetzlichen
Grundlagen daraufhin, ob diese anpas-
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sungsbedrftig sind — insbesondere mit
Blick auf den Einsatz von Forensic Nursing
aber auch als Ganzes — um die rechtsme-
dizinische Versorgung zukunftsfest ausge-
stalten zu kénnen.

Eine wesentliche Problematik dabei ist,
dass die Zahl unentdeckter Tétungsdelikte
naturgemdass im Dunkeln liegt. Indirekte
Methoden lassen eine Ableitung auf eine
Dunkelziffer zu, die allerdings ein Schéatz-
wert bleiben muss. Abgeleitet aus Unter-
suchungen in Deutschland (Brinkmann et
al) wird fur die Schweiz angenommen,
dass auf ein entdecktes Tétungsdelikt
mindestens mit einem unentdeckten To-
tungsdelikt zu rechnen ist (Jackowski, Haus-
MANN, JositscH, 2014; NZZ 14. Marz 2022,
Gerny, Ein Berner vergiftet seine Frau und
bleibt beinahe unentdeckt; NZZ am Sonn-
tag Magazin 20. November 2021, Frieou,
Unentdeckte Morde: Jetzt ermittelt die Po-
litik).

In Ermangelung weiterer Untersuchung
zu unentdeckten Totungsdelikten in der
Schweiz wird dieses Verhiltnis gegenwaér-
tig zum Ausgangspunkt fir eine Ausei-
nandersetzung um die Frage genommen,
ob und in welcher Form die Strafprozess-
ordnung zum Umgang mit ausserge-
wohnlichen Todesfallen anzupassen ist. Es
ist jedoch zu konstatierten, dass die Frage,
ob bzw. in welchem Ausmass sich das
Problem tatsachlich manifestiert, bisher
nicht anschliessend zu klaren ist. Dies ist
auch der wesentliche Grund, warum im
Rahmen der Revision der Strafprozessord-
nung im Jahr 2022 hierzu noch keine An-
passung der StPO erfolgt ist. Es ist aber
durch die Rechtskommission des Stande-
rats und unter Zustimmung des Parla-
ments vorgesehen worden, eine vertiefte
Abkldrung vorzunehmen (zur entspre-
chenden Ratsdebatte siehe Amtliches Bul-
letin 2022 S 188 ff.; siehe dazu auch NZZ
am Sonntag Magazin 20. November
2021, Frieou, Unentdeckte Morde: Jetzt er-
mittelt die Politik). Unabhéngig von dieser
Abklérung zeigte die Debatte zu Postulat
21.4343 Aussergewohnliche Todesfélle
auf, dass sowohl hinsichtlich der Todes-
feststellung als auch dem Umgang mit
aussergewdhnlichen  Todesfallen insge-
samt ein Handlungsbedarf gegeben ist.

Vorliegend soll im Rahmen eines Ge-
dankenexperiments zur rechtsmedizini-
schen Versorgung der Zukunft betrachtet
werden, wie die postmortale forensische
Versorgung durch die Einbindung von Fo-
rensic Nursing erfolgen und Teil der Be-
waéltigung des erkannten Handlungsbe-
darfs sein konnte.

Postmortale rechtsmedizinische
Versorgung

Grundlage der Untersuchungen von Ver-
storbenen, die die forensisch-medizini-
schen Massnahmen definiert, ist Art. 253
StPO. Er sieht zunachst die staatsanwalt-
schaftliche Anordnung einer Legalinspek-
tion gemass Art. 253 Abs. 1 StPO vor, die
durch eine sachverstindige Arztin oder
einen sachverstandigen Arzt zu vollziehen
ist. Er knUpft dabei daran an, dass bei
einem Todesfall Anzeichen fir einen unna-
turlichen Tod, insbesondere fur eine Straf-
tat, vorliegen. Dies bezieht sich, das zeigt
auch der Titel von Art. 253 StPO augen-
scheinlich auf ,aussergewéhnliche Todes-
félle”. Gemaéss der von Prof. Fritz ScHwarz
eingefuihrten Definition liegt ein ausserge-
wohnlicher Todesfall bei einem Tod vor,
der plotzlich, unerwartet oder auf Gewalt-
einwirkung verdachtig ist (Schwarz). Die
Legalinspektion dient dabei der Untersu-
chung eines solchen aussergewdhnlichen
Todesfalls und zielt insbesondere auf die
Klarung der Todesart und die Identifizie-
rung des Leichnams ab. Ergeben sich im
Rahmen der Legalinspektion keine Hinwei-
se auf eine Straftat und steht die Identit4t
des Leichnams fest, wird die Leiche freige-
geben. Anderenfalls erstrecken sich die
Untersuchungen entsprechend Art. 253
Abs. 3 StPO auf weitere Untersuchungen
(insbesondere  forensische  Bildgebung)
und umfassen nétigenfalls eine Obduk-
tion.

Korreliert man diese Vorgaben mit der
Tatsache, dass bei einer Vielzahl der Todes-
falle die Todesfeststellung durch Arzte und
Arztinnen vorgenommen werden, die
nicht Uber eine spezialisierte forensische
Expertise verfugen, folgt daraus, dass die
Anforderung, einen Todesfall auf Anzei-
chen einer Straftat zu prifen, in mindes-
tens einigen Féllen eine Herausforderung
darstellt, die schlicht vom gegebenen Ver-
fahren nicht abgedeckt wird. Hieraus ent-
springt die Beflirchtung, dass es haufiger
als ndtig zum Nichtendecken ausserge-
woéhnlicher Todesfalle kommt bzw. dies je-
denfalls nicht auszuschliessen ist. In dieser
Konstellation ist mithin das Risiko inha-
rent, dass sich hinter Todesfallen, die als
naturlich deklariert werden auch unent-
deckte Tétungsdelikte verbergen kénnen.
Der unterstltzende Einbezug von Forensic
Nurses kénnte hier die forensische Experti-
se erhéhen und damit die Abkldrung, ob
Anzeichen von Straftaten bestehen starker
in den Fokus rticken.

Forensic Nurse als ,,Death
Investigator”

JositscH stellte im Rahmen der Postulatsde-
batte zum Postulat 21.4343 Ausserge-
wohnliche Todesfalle fest, dass sich drei
relevante Aspekte ergeben, die das Erken-
nen oder die Feststellung eines ausserge-
wohnlichen Todesfalles erschweren und
damit der Durchfiihrung einer Legalin-
spektion letztlich entgegenstehen:

1. weil der erste Arzt, der die Leiche beur-
teilt, haufig oder in der Regel kein fo-
rensischer Mediziner ist;

2. weil sehr grosser Druck entsteht, wenn
die zur Todesfeststellung aufgebote-
nen Arzte das Késtchen ,Ausserge-
wohnlicher Todesfall” ankreuzen -
dann kommt die ganze Maschinerie ins
Rollen;

3. weil sich, gerade in kleinraumigen Ge-
genden, Druck vonseiten der Angeho-
figen aufbauen kann, die unter Um-
stdnden nicht wollen, dass eine Lei-
chenschau vorgenommen wird oder
dass ein allenfalls unberechtigter Ver-
dacht entsteht.

Hinsichtlich des ersten Aspektes dréngt

sich auf, dass die fehlende forensische Ex-

pertise in den Prozess der Todesfeststel-
lung mindestens hinzuziehbar sein sollte,
sofern der ,erste Arzt” diese nicht auf-
weist bzw. sofern dies durch den ,ersten

Arzt" gewiinscht wird.

Dies kénnte ein Einsatzbereich fur Fo-
rensic Nurses sein. Anknupfen liesse sich
hierzu an die Interpretation der Forensic
Nurse Rolle, wie sie in den USA Uber den
Einsatz von Nurses bei ,medicolegal De-
ath Inverstigations” durch Nurses als ,De-
ath Investigators” bereits gegeben ist. Dies
kann sicherlich nicht ohne die Beachtung
verschiedener systemischer Unterschiede
im Gesundheitswesen vollziehen. Im Sinne
einer Inspiration 6ffnet sich aber der Blick
darauf, dass der Einsatz von Forensic Nur-
ses im postmortalen Bereich bereits seit ei-
niger Zeit gelebte Praxis ist (vertiefend
zum Begriff und der Rolle der Forensic
Nurse als Death Investigator siehe Drake et
al; Romano; BAuMANN/STARK sowie die Educa-
tion Guidelines der International Associati-
on of Forensic Nurses ,Forensic Nurse De-
ath Inverstigator”).

Durch eine Forensic Nurse, die als ,De-
ath Investigator” ausgebildet ist, konnte
eine Dienstleistung geboten werden, die
diesen ,ersten Arzt” unterstiitzt. Das An-
gebot kénnte dabei darin bestehen, auf
eine spezialisierte und routinierte Fachper-
son zugreifen zu kénnen, ohne direkt eine
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weitere arztliche Fachperson einbinden zu
mussen. Forensic Nursing ware dabei als
eine beratende forensische Unterstitzung
angelegt, die den nétigen Ressourcenein-
satz begrenzt und dennoch das fehlende
Spezialwissen bzw. die Routine im Um-
gang mit aussergewohnlichen Todesféllen
einbringen wirde.

Gerade mit Blick auf die beiden weite-
ren Aspekte erscheint ein solches Angebot
ebenfalls sinnvoll, um die benannten Hur-
den abzubauen. Forensic Nursing versteht
sich gemaéss seinem Selbstbild auch als
Schnittstellenmanagement. Dem ,ersten”
Arzt kann und wird die Verantwortung fir
die Ausstellung einer korrekten Todesbe-
scheinigung nicht entzogen. Die Sorge
darum, dass die einsetzende ,,Maschinerie
AgT” die Befassung mit dem ausserge-
wohnlichen Todesfall Gberborden I&sst,
kann aber aufgefangen werden. Die Fo-
rensic Nurse kann unter der Leitung des
Jersten”  Arztes die Todesfeststellung
durchftihren bzw. auf staatsanwaltschaft-
liche Anordnung eine Legalinspektion
i. S.v. Art. 253 StPO begleiten. Darlber
hinaus kann die Koordination mit der Poli-
zei in ihre Hande gelegt werden und sie
kann im weiteren Verlauf den Beteiligten
als Ansprechperson dienen. Hinsichtlich
der Entlastung des ,ersten Arztes” wird
daher nicht nur die forensische Expertise
beigesteuert, vielmehr umfasst die Unter-
stltzung und Entlastung auch weitere Ar-
beitsschritte.

Dies muss und kann auch auf den drit-
ten von JositscH angezeigten Punkt wirken.
Sofern ein Druck von Seiten der Angehéri-
gen besteht, kann die Forensic Nurse zum
einen durch die Ubernahme bestimmter
Arbeitsschritte den ,ersten Arzt” soweit
entlasten, dass dieser gegentber den ihm
allenfalls bekannten Angehérigen in gros-
serem Umfang Gelegenheit hat, diese
Uber das Geschehen und ber den Grund
der seiner Ansicht nach nétigen weiteren
forensischen Abklarungen zu informieren.
Die dabei erfolgende Aufklédrung kann in
nicht wenigen Fallen Druck abbauen, in-
dem die Notwendigkeit einer vertieften
Abklarung verstandlich und empathisch
kommuniziert und damit auch akzeptiert
wird.

Zum anderen kann er sich auch hierbei
durch die Forensic Nurse begleiten lassen.
Diese ist mit den entsprechenden Ablau-
fen aufgrund ihrer regelmassigen Befas-
sung bestens vertraut. Zudem kann die Fo-
rensic Nurse Einfuhlungsvermégen und
Mitgefuhl — sowie ausgezeichnete Beob-
achtungs-, klinische und kommunikative

Fahigkeiten — in die Untersuchung von To-
desféllen einbringen (LyncH). Die Sorge, et-
wa wegen des Entkleidens des Leichnams
oder sonstiger vermeintlich ,wirdeloser”
Schritte im Umgang mit dem Leichnam,
kann auf diese Weise besser aufgefangen
werden. Auch die Sorge eines allfélligen,
unberechtigten Verdachts kann tber den
Einbezug einer Forensic Nurse dadurch
gemildert werden, als der Ablauf der Un-
tersuchung zu einem aussergewdhnlichen
Todesfall genau und sachlich erklart wer-
den kann. Die direkte Information der An-
gehdrigen und die Maglichkeit, auch im
Nachgang zur Leichenschau oder Legalin-
spektion eine Ansprechperson ausserhalb
der Strafverfolgungsbehérden kontaktie-
ren zu koénnen, dirfte dem Verfahren
nach einem aussergewohnlichen Todesfall
einen Teil seiner ,Bedrohlichkeit” zu neh-
men.

Tatsachlich trdgt auch die mit der Hin-
zuziehung einer Forensic Nurse erzielbare
Beschleunigung des Ablaufes dazu bei,
dass dieser weniger belastend fur die An-
gehorigen gestaltet werden kann. In glei-
cher Weise steht zu erwarten, dass auch
Drucksituationen flr den ,ersten Arzt”
(Diener) vermindert und durch den pflege-
rischen Ansatz des Forensic Nursing sowie
Uber deren Schnittstellenfunktion (Maus-
bach et al) eine Betreuung auch der hin-
terbliebenen Angehérigen erfolgen kann.
Hilfsangebote fir den Umgang mit der
belastenden Situation werden damit im
Idealfall direkt zuganglich, jedenfalls aber
direkt kommunizierbar.

Damit koénnten praktische Probleme
beim Erkennen und im Umgang mit aus-
sergewdhnlichen Todesfallen Uber den
Einsatz von Forensic Nurses mindestens
abgefedert werden.

Art. 253 StPO - Kritik an der
aktuellen Ausgestaltung

Das Erkennen bisher unentdeckter To-
tungsdelikte ist des Weiteren aus tatsach-
licher Perspektive auch unter dem Befund
zu betrachten, dass sich in den letzten
Jahren ein Mangel an sachverstandigen
Arzten und Arztinnen zeigt, welche eine
Legalinspektion durchfuhren kénnen. Ver-
schiedene Regionen reagierten unter-
schiedlich, um dem entgegenzuwirken. In
einigen gelingt es den rechtsmedizini-
schen Instituten, die anfallenden Legalin-
spektionen in ihrem Einzugsgebiet weiter-
hin vollstandig tber ihr arztliches Personal
abzudecken. So deckt etwa das Institut fur
Rechtsmedizin St. Gallen die Ostschweizer

Kantone und das Institut fur Rechtsmedi-
zin Bern nebst dem Kanton Bern das
deutschsprachige Oberwallis ab (BSK
StPO-Zowuncer/Kiprer, Art. 253 N 37). Ins-
gesamt zeigt sich allerdings, dass bereits
gegenwartig die neun rechtsmedizini-
schen Institute in der Schweiz in ihrem
Einzugsgebiet keinen flachendeckenden
arztlichen Pikettdienst fur Legalinspektio-
nen anbieten konnen. Die personelle Do-
tierung verlangt bereits gegenwartig an
nicht wenigen Stellen, dass zur Verstar-
kung der rechtsmedizinischen Institute in
vielen Kantonen Amtsérzte (bzw. Bezirks-
arzte, Amteidrzte und Kreisarzte) beigezo-
gen werden mussen (BSK StPO-ZoLUNGER/
Kiprer, Art. 253 N 37). Dabei gestaltet sich
die Rekrutierung von praktizierenden Arz-
ten ausserhalb der rechtsmedizinischen
Institute fur die Durchfihrung von Legal-
inspektionen zunehmend schwierig. Es ist
daher zu beflirchten, dass inskinftig die
Beibehaltung der hohen Qualitat der Le-
galinspektionen zu einer Herausforderung
wird.

Um diesem Trend entgegenzuwirken,
bietet das IRM-UZH seit 2016 ein Certifica-
te for Advanced Studies (CAS) fur die Aus-
bildung von Legalinspekteuren an (https://
www.irm.uzh.ch/de/lehre/Weiterbildung/
caslegalinspektion.html, [wie alle angege-
benen URLs zuletzt besucht am 24.8.
2023]). Dieser stellt eine qualitativ hoch-
stehende Untersuchung von Verstorbenen
sicher und erweitert den Pool sachverstan-
diger Arzte und Arztinnen. Trotz dieses
Angebotes zeichnet sich ab, dass eine aus-
reichende Zahl qualitativ hochstehender
Legalinspektionen dauerhaft nur erbracht
werden kann, wenn der Kreis der befahig-
ten Personen deutlich ausgebaut wird.

Aus rechtlicher Perspektive tritt noch ein
weiterer Aspekt hinzu. Bereits die Forde-
rung der Rechtskommission des Standera-
tes an den Bundesrat, einen Bericht zur
Frage zu erstellen, inwieweit Art. 253
StPO aufgrund bestehender Licken anzu-
passen sei, zeigt auf, dass hier Untersu-
chungsbedarf besteht. Es ist aber festzu-
stellen, dass auch ohne einen solchen Be-
richt ein Problembereich im Umgang mit
aussergewohnlichen Todesféllen zu identi-
fizieren ist. Er liegt in der gegenwaértigen
Ausgestaltung von Art. 253 StPO und der
sich hieraus ergebenden Systematik im
Umgang mit aussergewdhnlichen Todes-
fallen begrindet.

Erst sofern Anzeichen fur einen nicht-
naturlichen Tod gegeben sind, ist es der
Staatsanwaltschaften eréffnet, eine Legal-
inspektion durch einen sachverstandigen
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Arzt oder eine sachverstandige Arztin zur
Abklarung der Todesart anzuordnen. Bis
dahin bzw. ohne solche Anzeichen kommt
es nur zu einer Leichenschau. Wird anl&ss-
lich der Leichenschau ein naturlicher Tod
festgestellt, ist das Verfahren fiir weitere
Abklarungen nicht mehr offen. Mit Blick
darauf, dass der nattrliche Tod eines Men-
schen grundsétzlich kein strafrechtliches
Verfahren auslésen sollte, ist hieran nichts
auszusetzen. Jedenfalls dann nicht, wenn
sichergestellt ist, dass das Ausstellen der
Todesbescheinigung sachgemass und zeit-
nah erfolgt und dabei ein ausreichendes
Mass an forensischer Expertise gegeben
ist, welches das sichere Erkennen von An-
zeichen einer Straftat gewahrleistet. An
den Stellen, wo hieran Zweifel bestehen
oder die Leichenschau unter Umstanden
erst verzégert erfolgen kann, kénnte es
sich anbieten, sicherzustellen, dass die
Grundbedingungen fur eine Leichenschau
angepasst und verbessert werden (siehe
hierzu Diener zu ,Arzte sind bei Todesbe-
scheinigung oft unter Druck”).

Die eigentliche Problematik der gegen-
wartigen Ausgestaltung von Art. 253
StPO zeigt sich aber dann, wenn aufgrund
von Anzeichen fir einen nicht-naturlichen
Tod eine Legalinspektion angeordnet wird.
Entsprechend dem Wortlaut kann diese
nur dann zu weiteren Untersuchungen
und notigenfalls zu einer Obduktion fiih-
ren, sofern Hinweise fur eine Straftat be-
stehen. Dies begrenzt nicht wenige Ver-
fahren zu nicht-nattrlichen Todesféllen
auf Leichenschau und Legalinspektion.
Immer dort, wo &dusserlich keine Hinweise
auf eine Straftat feststellbar sind, kann es
gegenwartig nicht zu weiteren Abklarun-
gen kommen. Dies auch und gerade,
wenn die Todesart noch nicht abschlies-
send festgestellt werden konnte. Insbe-
sondere Vergiftungs- und Erstickungsfélle
werden daher unter Umstanden nicht als
solche erkannt. Die gegenwaértige Ausge-
staltung von Art. 253 StPO steht damit
weiteren Abkldrungen im Weg, obgleich
die bis zu diesem Stadium des Verfahrens
vorgenommenen Abkldrungen noch keine
sichere Auskunft gestatten, ob tatséchlich
ein naturlicher Tod vorliegt. Hierin liegt ein
systematischer Fehler, der das Erkennen
bisher unentdeckter Tétungsdelikte ohne
Not erschwert (siehe hierzu auch Jackowsk/
Hausmann/JositscH, 2014 und BSK StPO-ZoL-
UNGER/KiPFER, Art. 253 N 56).

Es ist ein hochrangiges Ziel des Straf(-
verfahrens)rechts, méglichst alle Tétungs-
delikte zu entdecken. Dies grindet auf
einem staatlichen (Strafverfolgungs-)Inter-

esse und ist auch angesichts der promi-
nenten Stellung der Totungsdelikte im Be-
sonderen Teil des Strafgesetzbuchs und
deren hohen Sanktionsdrohung unbestrit-
ten. Dieses Ziel fordernd, gilt es Art. 253
StPO in einer Weise auszugestalten, dass
weitere Abkldrungen und Untersuchun-
gen, insbesondere toxikologische Untersu-
chungen und eine Obduktion, bereits
dann regelmassige Folge einer Legalin-
spektion sind, sofern ein unnattrlicher Tod
nicht ausgeschlossen werden kann.

Weitere Abkladrungen eines ausserge-
wohnlichen Todesfalles sind daher nicht
daran zu knupfen, dass wie bisher Anzei-
chen fur eine Straftat bestehen mussen.
Vielmehr ist in einer Umkehr der Systema-
tik — und eine Abkehr von der aktuellen
missverstandlichen Formulierung, dass im
Zweifelsfall von einer Legalinspektion resp.
von einer Obduktion abzusehen sei — zu
fordern. Die Feststellung der Todesart tber
die Legalinspektion hinaus wirde damit
weiter anzustreben sein, sofern diese mit
den bis anhin eingesetzten Mitteln nicht
abschliessend geklart werden konnte. Eine
tragfahige Formulierung fir die Anpas-
sung von Art. 253 StPO ist bereits durch
Jackowski/Hausmann/JositscH in- die  Diskus-
sion (siehe hierzu die Vorschlége der
SCHWEIZERISCHEN GESELLSCHAFT FUR RECHTSMEDIZIN
sowie BSK StPO-Zoiunaer/Kiprer, ART. 253 N
56) eingebracht. Entsprechend koénnte
Art. 253 Abs. T StPO folgendermassen
formuliert werden:

.Kann bei einem Todesfall ein nicht-na-
turlicher Tod, insbesondere ..., (vernunfti-
gerweise) nicht ausgeschlossen werden,
so ..." (Jackowsk/Hausmann/JositscH, 2014,
66).

Zuzustimmen ist im Ubrigen auch dazu,
dass in gleicher Weise Art. 253 Abs. 2
StPO anzupassen ist. Auch wenn hier
sachverstandigen Mediziner die Triage vor-
nehmen, ist seitens des Gesetzgebers eine
Klarstellung zu fordern, wie mit Zweifels-
féllen umzugehen ist:

.Erbringt die Legalinspektion sich ver-
dichtende Hinweise auf eine nattrliche To-
desursache oder kann nach der Legalin-
spektion eine Straftat (vernunftigerweise)
ausgeschlossen werden und...” (Jackowsk)/
Hausmann/JositscH, 2014).

Mit einer solchen Anpassung des Wort-
lautes, ginge eine systematische Umstel-
lung einher, die im Grundsatz davon aus-
geht, dass nicht das Fehlen von Hinweisen
auf eine Straftat, sondern vielmehr der
nicht mégliche Ausschluss einer solchen,
massgeblich ist. Einhergehen musste hier-
mit allerdings auch die Durchflihrung von

Legalinspektionen einem breiteren, foren-
sisch ausgebildeten und spezialisierten
Personenkreis zuganglich zu machen. Ge-
rade dies wurde sicherstellen, dass Legal-
inspektionen  weiterhin  fachgerecht
durchgefihrt werden kénnten. Verbun-
den hiermit wére auch, dass das é&rztliche
Personal sich auf die noch tiefer im arzt-
lichen Kompetenzbereich anzusiedelnden
Tatigkeiten, etwa Obduktionen und toxi-
kologische Untersuchungen, konzentrie-
ren kdnnte. Auch weil eine solche Umstel-
lung der Systematik diese &rztlichen Téatig-
keiten der ,weiteren Untersuchungen”
nach Art. 253 Abs. 3 StPO in den Vorder-
grund rlicken wiirde, liesse sich damit eine
Verbesserung der Ausbildungsablaufe fur
angehende Rechtsmediziner und Rechts-
medizinerinnen erzielen. Damit kénnte
der positive Effekt einhergehen, dass die
Ausbildung von Assistenzarzten in diesem
Bereich intensiviert und beschleunigt wer-
den kénnte.

Vorstellbar waére etwa, dass delegiert
durch einen Facharzt fuir Rechtsmedizin an
einem rechtsmedizinischen Institut, eine
Forensic Nurse als Legalinspekteur bzw.
forensische Fachkraft eingesetzt werden
kénnte. Dabei wirde wohlgemerkt und
wie vorstehend abgebildet, die originér
arztliche Tatigkeit der Todesfeststellung
bzw. der Legalinspektion nicht in Substitu-
tionsverhaltnis erfolgen, sondern die fo-
rensische Massnahme delegiert. Dies ge-
schieht bereits heute in nicht seltenen Fél-
len Uber den Einsatz von Assistenzarzten,
auch bei Legalinspektionen. Diese rlicken
an den entsprechenden Ereignisort aus
und fuhren die Legalinspektion durch, ver-
antwortlich bleibt aber der zustédndige
und delegierende Facharzt fir Rechtsme-
dizin. Diese Téatigkeiten wirden daher
nicht dem &rztlichen Bereich entzogen.
Insbesondere dann, wenn Forensic Nur-
ses, vergleichbar mit den klinischen Fach-
spezialisten/Physician Associates, wie sie
etwa im Kantonsspital Winterthur einge-
setzt werden, sich soweit spezialisieren,
dass jene Tétigkeiten, die durch sie im
postmortalen Bereich abgedeckt wirden,
wdirden aus juristischer Perspektive berufs-
rechtliche ,Verwerfung” minimalisiert.

Getragen von den rechtsmedizinischen
Instituten, liesse sich damit der gesamte
Ablauf nach der Todesfeststellung und Le-
galinspektion durch einen Arzt abbilden,
ohne dass eine Uberlastung des dortigen
arztlichen Personals zu beflirchten steht
und zugleich dem ,ersten Arzt" auf
Wunsch eine forensische Hilfestellung ge-
boten werden kénnte.
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In Verbindung mit den vorstehend ge-
schilderten forensischen Unterstitzungs-
leistungen im Rahmen der Todesfeststel-
lung, ergabe dies ein forensisches Ange-
bot, dass auch in der Breite wirken und
niederschwellig sicherstellen kénnte, dass
der entsprechende forensische Sachver-
stand sowohl bei der Todesfeststellung
wie auch weiterhin und insbesondere zu-
kinftig bei der Legalinspektion vorhanden
ist, um Zweifel an einem natirlichen Tod
auszurdumen oder zu bestatigen. Ergan-
zend hierzu ergabe sich, dass das arztliche
Personal sich auf originar &rztliche Aufga-
ben konzentrieren kénnte.

Die Einfuhrung der Forensic Nurse im
postmortalen Bereich kénnte so einen Bei-
trag leisten, die rechtsmedizinische Versor-
gung zukunftsfest auszugestalten. Dies ist
nicht so revolutionar, wie es scheint. Ahn-
liche Modelle sind etwa in den USA, in Ca-
nada und Australien bereits umfangreich
umgesetzt und gewdhrleisten erfolgreich
die rechtsmedizinische Versorgung.

Ausbildung und Einsatz von
Forensic Nurses und Legal-
inspekteuren

Konkret auf die Frage blickend, welche Vo-
raussetzungen eine Forensic Nurse erfil-
len mUsste, damit ihr eine &rztliche Tatig-
keit delegiert werden kann, ist wiederum
auf die Voraussetzungstrias der Delega-
tion abzustellen.

Dabei ist darauf hinzuweisen, dass im
Bereich der Versorgung von Lebenden die
Voraussetzungstrias der Delegation eng
ausgelegt wird. Es wird etwa eine rdum-
liche Nahe zwischen Delegierendem und
Delegationsempfanger verlangt. Fir den
Bereich der Untersuchung von Verstorbe-
nen kann aber darauf verwiesen werden,
dass gerade hier Uber den Einsatz von ge-
eigneten Kommunikationsmitteln durch-
aus die nodtige Reaktions- und Instrukti-
onsmassnahme auch dann unmittelbar er-
folgen kann, wenn keine Prasenz des Dele-
gierenden am Ereignisort gegeben ist.

Die Tatsache, dass hierbei an eine Dele-
gation durch einen Rechtsmediziner ange-
kntpft werden kann, macht es allerdings
erforderlich, die gesetzlichen Grundlagen
anzupassen. Art. 253 StPO sieht sowohl
fur die Todesfeststellung und die Legalin-
spektion ausdricklich einen Arztvorbehalt
vor. Der ratio legis entsprechend, ist dieser
auch konkret auf die Obduktion als inten-
sivste Untersuchung zu erstrecken. Es bie-
tet sich an, hier eine Relativierung des
Arztvorbehaltes so zu Uberdenken, dass

eine Delegationsfahigkeit an der Intensitat
der Massnahme ausgerichtet vorgenom-
men wird. In den Blick riicken dabei die
Todesfeststellung und auch die Legalin-
spektion. Hierbei ware, da bei einem Dele-
gationsmodell die Verantwortung sowohl
fur die Todesfeststellungen als auch fir die
Legalinspektion vollumfanglich im é&rzt-
lichen Bereich verbliebe, kein Qualitatsver-
lust zu beftrchten. Jedenfalls dann, wenn
hierbei nicht nurim Sinne einer formalen
Ruckfallleben, sondern tatsachlich die
Qualifikation und Spezialisierung der ein-
zusetzenden ,,Death Investigators” sicher-
gestellt ist. Entsprechend dem Model der
klinischen Fachspezialisten, welches ge-
genwaértig auch auf der Ebene der FMH
mit einem sogenannten ,PA-Blro” inten-
siv der Einsatz von Non-Physician Practitio-
ners geprift und vorbereitete wird und
die Rechtsmedizin hier ausdricklich eine
Rolle spielen soll (siehe hierzu Praniic/Sip-
Ler/BareosA). Die Delegation, gebunden an
entsprechende nachgewiesene forensi-
sche Fachkenntnis und die Anbindung an
ein Rechtsmedizinisches Institut zur Ge-
wahrleistung einer sorgféltigen Auswahl
und sorgfiltigen Uberwachung der ,Fo-
rensic Nurse Death Investigator”, wirde
dann jedenfalls fir Unterstltzungen bei
der Todesfeststellung moglich. Aber auch
fur die Legalinspektion liesse sich dies al-
lenfalls, und in Abhé&ngigkeit der Entwick-
lung des Verstandnisses von Physician As-
sociates, umsetzen. Ein Weg der jedenfalls
offen stande, lage in einer relativ geringen
gesetzlichen Anpassung. Angelehnt an
Art. 252 StPO liessen sich hierzu Modelle
diskutieren, die spezialisierte sachverstan-
dige medizinische Fachpersonen allenfalls
gar ausdrlcklich in den Bereich der Unter-
suchung an Leichen aufnehmen. Insbeson-
dere in jenen Bereichen, in denen es kon-
kret um die Unterstltzung von forensisch
wenig geschulten Medizinern und Medizi-
nerinnen geht, ergébe sich damit direkt
eine Erhdhung der forensischen Expertise
im Bereich der Todesfeststellung.

Uber eine Ankntipfung an rechtsmedizi-
nische Institute liesse sich ein standardi-
siertes, Uberwachtes und mit grossem fo-
rensischem Know-How ausgeristetes Ver-
fahren etablieren, dass es gestattet, nie-
derschwellig als Unterstitzung bei der
postmortalen forensischen Versorgung zu
fungieren. Notabene auf eine Weise, die
ressourcenschonend umgesetzt werden
konnte; insbesondere, wenn es gelingt,
Forensic Nurses sowohl in die Versorgung
von gewaltbetroffenen Personen als auch
im Postmortalen Bereich einzusetzen. Fo-

rensische Routine, attraktives Berufsbild
und Sicherstellung von rechtsmedizini-
scher Versorgung liessen sich in einer Wei-
se kombinieren, dass nicht zu beflirchten
steht, dass dies mit unrentablen Vorhalte-
kosten einhergeht.

Zu berlcksichtigen ist, dass die Aufwer-
tung der Pflege im Bereich des Forensic
Nursing als Death Investigator so ausge-
staltet werden kann, dass sowohl dem
Trend der Akademisierung der Pflege als
auch der Maglichkeit der Ausweitung des
Pflegeberufsbildes hin zu &rztlichen Tatig-
keiten Uber das Konzept klinische Fachspe-
zialisten Rechnung getragen wird. Konkret
kénnte dies bedeuten, dass neben einem
Bachelorabschluss im Gesundheitsbereich
und einschlagiger Berufserfahrung, das Er-
langen eines Masters sc. in Forensic Nur-
sing inklusive einer Spezialisierung Uber
den CAS Legalinspektion und dem Leisten
von praktischen Ausbildungselementen
im rechtsmedizinischen Setting die Beféhi-
gung zur Versorgung im postmortalen Be-
reich erlangt wiirde.

Legt man dann die Voraussetzungstrias
der sorgfaltigen Auswahl, der sorgfaltigen
Instruktion und der sorgféltigen Uberwa-
chung fir eine Delegation an, kann, min-
destens bei einer Anbindung an ein
rechtsmedizinisches Institut, festgestellt
werden, dass erforderliche formalen Vo-
raussetzungen erfllbar sind.

Eine AnknlUpfung der Forensic Nurses
an die Rechtsmedizinischen Institute
kénnte sich in Anlehnung an den Aufbau
des Forensischen Instituts Zlrich ergeben.
Dieses sieht neben einer spezialisierten
Einheit ,Fachpikett” fir den Umgang mit
Totungsdelikten einen allgemein auf die
Sicherung forensischer Spuren ausgerich-
teten Kriminaltechnischen Einsatzdienst
vor. Eine Ubertragung wére dabei insofern
vorstellbar, als ergdnzend zu den verant-
wortlichen zustdndigen Rechtsmedizi-
nern, eine Untereinheit , Forensic Nursing”
eingerichtet wird. Auf diese Weise liesse es
sich auch fir institutsfremde Mediziner
sichtbar machen, dass alle ihr zugehori-
gen Pflegepersonen spezialisiert ausgebil-
det, sorgféltig instruiert und fachlich tber-
wacht sind. Die formelle Angliederung
liesse sich zudem so gestalten, dass die
Verantwortungsbereiche nach medizini-
schen Tatigkeiten und Zustandigkeit fest-
gelegt werden. Gerade die dem Forensic
Nursing ohnehin innewohnende Schnitt-
stellenfunktion (siehe hierzu den ersten
Teil des Gedankenexperiments in: Maus-
BAcH et al., Kriminalistik 1/2023,) gewahr-
leistet es dabei, dass dieses Angebot im
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Gesundheitswesen auch die erforderliche
Bekanntheit erlangen kann.

Fazit

Das Fazit zum ersten Teil des Gedankenex-
periments, dass Forensic Nursing eine Auf-
wertung des Pflegeberufes gestattet, tiber
die nicht nur ein Mehr an Forensik zu er-
reichen ist, sondern auch ein Weniger an
Belastung fur Betroffene von Gewalt so-
wie eine Fokussierung der Arzteschaft auf
klinisch-medizinische ~ Tatigkeiten, l4sst
sich daher insgesamt fir den postmorta-
len Bereich bestétigen, wenn man es um
folgenden Aspekt erweitert:

Auch im postmortalen Bereich kann die
rechtsmedizinische Versorgung durch den
Einsatz von Forensic Nurses eine sinnvolle
Ergénzung und Unterstitzung darstellen.
Gerade das Einbringen von forensischer
Expertise in den Prozess der Todesfeststel-
lung kann auf diese Weise zur Entlastung
des ,ersten Arztes” dienen. Auch im Rah-
men der Legalinspektion bietet es sich an
Forensic Nursing einzubinden. Insbeson-
dere dort, wo es schwierig ist oder sich
aus der Arzteschaft nicht ausreichend Le-
galinspekteure rekrutieren lassen, kann
dies einen gewissen démpfenden Effekt
haben und sicherstellen, dass es auch zu-
kinftig nicht zu einer Unterversorgung
kommt.

Im Ergebnis bedeutet dies fur die Zu-
kunft der rechtsmedizinischen Versor-
gung, dass Forensic Nursing mitzudenken
ist. Dabei gilt: Originar pflegerische Tatig-
keiten sind eigenverantwortlich durch die
Forensic Nurses zu Gbernehmen; &rztliche
Tatigkeiten kénnen in ein konkretes und
vordefiniertes Delegationsverfahren einge-
bettet werden, bis auf jene, die einem ge-
setzlichen Arztvorbehalt unterliegen. Da-

mit liesse sich eine Aufgabenverteilung si-
cherstellen, die gewéhrleistet, dass alle
von Forensic Nurses Ubernommenen Ta-
tigkeiten so vollzogen werden, dass die
gesetzlichen Anforderungen und Delega-
tionsvoraussetzungen abbildet sind.
Zwingende Voraussetzung hierfir ist es
allerdings, dass fur die Etablierung des Fo-
rensic Nursing eine standardisierte und
weiter ausgebaute Ausbildung , Forensic
Nursing” geschaffen wird, die sicherstellt,
dass eine entsprechende Umsetzung erfol-
gen kann. Zieht man hierzu das Modell der
klinischen Fachspezialisten heran, wére ein
Ziel das es anzustreben gilt, dass fur die
verschiedenen Aufgaben unterschiedliche
Ausbildungsebenen etabliert werden. Auf
lange Sicht beinhaltet dies auch eine Mas-
terausbildung ,Forensic Nursing”.

Kontakt
julian.mausbach@irm.uzh.ch
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