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Erwagungen

E. 1

Mit Urtell des Obergerichts des Kantons Solothurn vom 4. November 2015 wurde A.
wegen mehrfachen versuchten Mordes, Gefahrdung des L ebens und strafbarer

V orbereitungshandlungen zu Mord schuldig gesprochen. Vom Amtsgericht
Bucheggberg-Wasseramt war er zudem bereits wegen mehrfacher Geféhrdung des L ebens,
mehrfacher versuchter N6tigung, Hinderung einer Amtshandlung, mehrfacher grober und
mehrfacher einfacher Verletzung von Verkehrsregeln, mehrfacher Vergehen gegen das
Waffengesetz sowie mehrfacher Ubertretung des Betaubungsmittel gesetzes rechtskréftig
schuldig gesprochen worden. Er wurde zu einer Freiheitsstrafe von 19 Jahren und gemass
rechtskraftiger Ziffern 3 lit. b und ¢ des Urteils des Amtsgerichts von
Bucheggberg-Wasseramt vom 8. September 2014 zu einer Geldstrafe von 10 Tagessétzen
zu je CHF 10.00, unter Gewahrung des bedingten Vollzugs mit einer Probezeit von 2
Jahren, sowie einer Busse von CHF 300.00, ersatzweise zu 3 Tagen Freiheitsstrafe,
verurteilt. An die ausgesprochene Freiheitsstrafe wurden 388 Tage Untersuchungshaft
angerechnet. Es wurde eine stationére therapeuti sche M assnahme angeordnet und der
Vollzug der Freiheitsstrafe aufgeschoben. Mit Entscheid des Amtsgerichts von
Bucheggberg-Wasseramt vom 18. Februar 2020 wurde die stationére Massnahme mit
Wirkung ab 4. November 2020 um 3 Jahre verlangert. Am 4. Juli 2023 beantragte das Amt
far Justizvollzug, Straf- und Massnahmenvollzug, die Verlangerung der stationéren
Massnahme um drei Jahre. Sollte bis zum Erreichen der Hochstdauer am 3. November 2023
kein richterlicher Nachentscheid vorliegen, sei beim Haftgericht um Anordnung von
Sicherheitshaft zu ersuchen. Mit Nachentscheid vom 30. Oktober 2023 zum Urtell des
Obergerichts des Kantons Solothurn vom 4. November 2015 verléngerte das Amtsgericht
von Bucheggberg-Wasseramt die stationére therapeutische Massnahme mit Wirkung ab 4.
November 2023 um drei Jahre (Ziff. 1). Uber A.___ wurde fur die Dauer von drei Monaten
bzw. bis zum Eintritt der Rechtskraft des vorliegenden Entscheids Sicherheitshaft im Sinne
der Fortsetzung der stationdren Massnahme angeordnet (Ziff. 2). Am 3. November 2023
liessA.___ gegen den Entscheid betreffend Anordnung von Sicherheitshaft Beschwerde
erheben mit dem Antrag auf dessen Aufhebung. Mit Beschluss vom 22. November 2023
trat die Beschwerdekammer auf die Beschwerde nicht ein. Am 21. Dezember 2020 wurde
dem Vertreter von A.___, Advokat Stefan Suter, das begriindete Urtell zugestellt.

E.2

Am 22. Dezember 2023 (Posteingang: 3. Januar 2024) liessA.___ dagegen Beschwerde
erheben mit dem Antrag auf deren Aufhebung. Die Vorinstanzen seien anzuweisen, die
Massnahme zu beenden. Eventualiter sei die Angelegenheit zur Neubeurteilung an die
Vorinstanz zuriickzuwei sen.



E.21

Die Vorinstanz aussert sich im angefochtenen Entscheid zunéchst zur Anordnung und dem
Verlauf der Massnahme. Zum besseren Verstandnis des vorliegenden Beschlusses wird dies
im Folgenden wiedergegeben resp. darauf Bezug genommen (teilweise verkirzt, teilweise
erganzend). Vorhalt 1, Schuldspruch wegen versuchten Mordes. Der Beschwerdefthrer
hatte am Abend des|...] 2012 einen Brief verfasst, aus dem Suizidgedanken hervorgingen,
dem aber auch deutliche Absichten, Drittpersonen (C.___ und/oder D.___ ) mitinden Tod
Zu reissen, entnommen werden konnten. Am Vormittag des|...] 2012 verabredete er sich
mit seiner ehemaligen Freundin C.___ vor deren Arbeitsort in[...] und traf um ca. 13:00
Uhr dort ein. Nach einem kurzen Gesprach, aus dem hervorging, dass diese nicht zu ihm
zurlickkehren werde, gab er aus einer mitgefUhrten Pistole insgesamt sieben Schiisse in
Richtung des zum Eingang des Firmengebaudes wegrennenden Opfersab. C._ wurde
dabei von einem Schuss getroffen und fiel im Bereich vor der automatischen Eingangstir
zu Boden. Sie erlitt eine Durchschussverletzung des Bauchraums mit Verletzung der
Bauspeicheldriise, einer Niere und von zwei Lendenwirbelkorpern. Gewisse hieraus
resultierende Beeintrachtigungen blieben fur das Opfer bestehen (chronischer
Ruckenschmerz mit eingeschrankter Belastbarkeit). Nach dem gerichtlichen
Bewelsergebnis hatte der Beschwerdefuhrer den Tétungsvorsatz bereits auf der Hinfahrt
nach [...] gefasst und liess sich lediglich eine kleine Hintertir offen, die Tat fUr den
unwahrscheinlichen Fall einer Wiederaufnahme einer Beziehung nicht umzusetzen. Vorhalt
2, Schuldspruch wegen Gefahrdung des Lebens. Im Rahmen des vorerwahnten Geschehens
realisierte E.___, ein Arbeitskollegevon C.___, der zuvor mit dem Fahrrad zum
Firmengebaude gekommen war und sich im Innenraum des Eingangsbereichs befand, dass
Schiisse fielen. Er begab sich hierauf zur Eingangstir und zog das auf dem Boden liegende
Opfer ins Firmengebaude hinein. Am Hemdvon E._ kam es zu einer
Schussbeschadigung. Dem gerichtlichen Beweisergebnis zufolge war diesbeziiglich
zugunsten des Beschwerdef iihrers von einem Querschlager im Innern des Eingangsbereichs
auszugehen, weshalb auf Gefahrdung des Lebens zu erkennen war. Vorhalt 3, Schuldspruch
wegen versuchten Mordes: Nach der vorerwadhnten Schussabgabe fuhr der
Beschwerdefiihrer mit seinem Auto davon. Am Vortag hatteer sich mit D.___ far den[...]
2012 auf 14:00 Uhr in [...] verabredet; aus einem an jenem Tag stattgefundenen
SMS-Verkehr hatte sich ergeben, dassD.____ endgtiltig keine Beziehung mit ihm fihren
wollte. Auf dem Weg Richtung [...] wurde er von der Polizei letztlichin[...] angehalten.
Zuvor hatte er seine Waffe nachgeladen bzw. alenfalls ein volles Magazin eingesetzt sowie
die Waffe durchgeladen und entsichert. Nach dem gerichtlichen Beweisergebnis bestand ein
unbedingter Tétungswille, die Schwelle zum Versuch war Uberschritten. Vorhalt 4,
Schuldspruch wegen strafbarer V orbereitungshandlungen zu Mord: Im[...] 2009 hatte der
Beschwerdefiihrer Interesse an einer Beziehung mit F.___, welche ihrerseits aber keine
Beziehung mit ihm wollte. Er drohte ihr, sie und sich selbst zu erschiessen. Am [...] 2009
fuhr er mit einem geladenen Sturmgewehr zu deren Domizil in[...]. Er klingelte an der TUr
und ging dann wieder weg, da niemand 6ffnete. Noch am gleichen Abend begab er sich zur
Psychiatrischen Klinik, Solothurn, und bat um ein Krisengespréch, bei dem er sich, wie
hiervor angefhrt, dusserte. Auch in der nachfolgenden ambulanten Behandlung (drel
Sitzungen) ausserte er sich in dieser Weise. Die damaligen genauen Absichten und Plane
des BeschwerdefUhrers liessen sich dem gerichtlichen Beweisergebnis zufolge nicht kléren.
Daher war von einem bedingten Totungswillen zum Zeitpunkt des Tatgeschehens
auszugehen; das Erreichen des V ersuchsstadiums konnte nicht als erstellt angesehen



werden, strafbare V orbereitungshandlungen zu Mord waren aber zu bejahen. Die
verbleibenden Schuldspriiche wegen Geféhrdung des L ebens bezogen sich auf die nach
dem Geschehen gemaéss den Vorhalten 1 und 2 stattgefundene Fluchtfahrt, als der
Beschwerdefiihrer von einer Polizeipatrouille entdeckt worden war (Uberholmanéver bei
Gegenverkehr). Hinsichtlich weiterer Informationen zu den Geschehensabléufen, zur

V orgeschichte der Handlungen, zur emotionalen bzw. psychischen Lage des
Beschwerdefiihrers und zu den rechtlichen Einschatzungen wird im Ubrigen auch hier auf
die Akten verwiesen (vgl. erstinstanzliches Verfahren BWSAG.2013.18, zweitinstanzliches
Verfahren STBER.2014.76). Im Rahmen der Strafzumessung (Schuldfdhigkeit) und der
Anordnung der stationaren therapeutischen Massnahme nach Art. 59 StGB stiitzte sich das
Obergericht in seinem Urteil im Wesentlichen auf die Ausfihrungen und
Schlussfolgerungen von Dr. med. G.___, so auf das psychiatrische Gutachten vom 26.
Oktober 2012, das Erganzungsgutachten vom 4. Juni 2013, die Erganzung vom 27. Juni
2013, die Angaben anlasslich der gerichtlichen Verhandlungen sowie die Stellungnahme
vom 13. September 2015 zu einem seitens des Beschwerdeflihrers eingereichten
Privatgutachtensvon Dr. med. H.____ vom 27. Juni 2015. Die Gutachterin hatte sich in ihren
Gutachten eingehend mit der V orgeschichte des Beschwerdefuhrers, den Tatvorwrfen, der
weiteren Entwicklung und den erhobenen Befunden auseinandergesetzt. Sie stellte die
Diagnosen einer depressiven Episode (major depression) mittel schweren bis schweren
Ausmasses (ICD-10: F33.1 bzw. F33.2) sowie von Personlichkeitsakzentuierungen mit
emotional-instabilen Anteilen vom Borderline-Typus (mit Storungswertigkeit im
Tatzeitpunkt); im urspriinglichen Gutachten wurde zudem ein Cannabismissbrauch
angenommen (ICD-10: F12.1). Die Steuerungsfahigkeit im Zeitpunkt der Taten wurde von
ihr als leichtgradig eingeschrankt bewertet (bei Vorhalt 1 ausgehend von der dem
gerichtlichen Bewelisergebnis entsprechenden Tatvariante). Weiter ging sie aufgrund der
emotional-instabilen Personlichkeitsstruktur, die sich im Rahmen der mittel schweren bis
schweren depressiven Episode vor dem Hintergrund einer dysfunktionalen
Beziehungsdynamik massiv verstarkte und somit deutliche Deliktrelevanz entwickelte, von
einem deutlichen strukturellen Rickfallrisiko fur weitere Gewalthandlungen im bisherigen
Spektrum aus (innerhalb von Beziehungen). Sie empfahl eine stationdre therapeutische
Massnahme nach Art. 59 StGB (in einer Strafvollzugsanstalt mit entsprechender
Abteilung). Die Diagnosestellungen und Einschdtzungen wurden von ihr in den
Befragungen anlasslich der Gerichtsverhandlungen erldutert und bestétigt. Bezlglich
Einzelheiten zu den verschiedenen Stationen des Vollzugs wird auch an dieser Stelle auf die
Vollzugsakten verwiesen (vgl. Vollzugsakten MV.2016.31, Ordner 1 bis 7).
Zusammengefasst war der Beschwerdefiihrer zu Beginn, nach der polizeilichen Festnahme
am [...] 2012, instabil und veribte mehrere Suizidversuche. Nach einer gewissen
Stabilisierung konnte er ab dem 10. Juli 2013 den vorzeitigen Massnahmenvollzug antreten,
ab dem 18. Dezember 2013 im Therapiezentrum [...]. Mangels Einsicht und Motivation
arbeitete er vor der rechtskréaftigen Verurteilung nur schlecht mit und entsprechend konnten
kaum Fortschritte erzielt werden. So wurde der vorzeitige Massnahmenvollzug beendet und
vorubergehend der vorzeitige Strafvollzug angeordnet. Nach der Rechtskraft der Urteile
und dem Ubertritt des Beschwerdefiihrersin die[...] (JVA) [...] per 17. Mai 2017
verbesserte sich der Massnahmenverlauf erheblich. Es konnte dem Beschwerdefihrer
nachfolgend ein guter Vollzugsverlauf attestiert werden und es konnten diverse Fortschritte
erreicht werden.

E.22



Betreffend Priifung einer Verlangerung der stationéren therapeuti schen Massnahme wurde
ein forensisch-psychiatrisches Gutachten bei Dr. med. B.___ eingeholt, welches vom 19.
August 2019 datiert (vgl. Vollzugsakten Ordner 4, Register 4). Der Gutachter stellte die
Diagnose einer Bipolar-11-Stérung (ICD-10: F31.80) sowie in Ubereinstimmung mit der
Vorgutachterin einer Personlichkeitsakzentuierung mit emotional-instabilen Anteilen vom
Borderline-Typus (ICD-10: Z73.1), aktuell unter den gegebenen V oraussetzungen nur
leicht ausgepragt (Gutachten S. 87). Der Gutachter ging in der integrativen
Gesamtbeurteilung hinsichtlich der Ruckfallgefahr fur Gewaltdelikte gegentiber infrage
kommenden Partnerinnen bei Annahme des Sachverhalts eines Totungswillens auch bel der
Anlasstat 2009 von einer insgesamt eher ungunstigen Prognose aus, sollte der
Beschwerdefiihrer nicht krankheitsentsprechend weiter betreut und behandelt und in keinen
adaguaten Empfangsraum entlassen werden. Bei fehlender Weiterbehandlung sei von einer
moderaten Ruckfallwahrscheinlichkeit fur Korperverletzungsdelikte innerhalb von funf
Jahren und einer deutlich htheren allgemeinen Basisrate fir die anderen Deliktarten
auszugehen (Gutachten S. 99). Nach Ansicht des Gutachters hat die Behandlung in dem
Zeitpunkt nicht als abgeschlossen betrachtet werden konnen. Die genannten
psychotherapeutischen und —edukativen Elemente sollten verfestigt werden; je nach
Platzierungsmadglichkeiten bzw. AnschlusslGsungen (z.B. zunéchst Arbeitsexternat vor
offenem Massnahmenvollzug) ging der Gutachter von einem weiteren Therapiebedarf
(unter der Pramisse stetiger Progression und gunstigen Verlaufs) von insgesamt drei Jahren
aus (Gutachten S. 109). Der Gutachter gab in der gerichtlichen Befragung an, dass der
zeitliche Rahmen von drei Jahren eine grobe Schatzung sei. Das Amtsgericht von
Bucheggberg-Wasseramt kam im Nachentscheid vom 18. Februar 2020 zum Schluss, dem
Beschwerdefiihrer kdnne noch keine guinstige Prognose gestellt werden und verlangerte die
stationéare Massnahme um drei Jahre.

E.23

Im Dezember 2021 konnte der BeschwerdefUhrer in den offenen Vollzug ins
Massnahmenzentrum [...] Ubertreten. Per 14. Oktober 2022 konnte er ein Praktikum bei der
Garage[...] in[...] dsAutomonteur EFZ beginnen. Da das Praktikum gut verlief, erhielt er
eine Festanstellung und konnte per 1. April 2023 ins Arbeitsexternat (AEX) Ubertreten. Er
befindet sich nach wie vor in dieser Stufe. Zusétzlich begann er eine Welterbildung als
technischer Kaufmann.

E.24

Am 4. Juli 2023 beantragte das Amt fur Justizvollzug beim Richteramt
Bucheggberg-Wasseramt die Verlangerung der stationdren Massnahme um drei Jahre.
Zuvor hatte esbel Dr. med. I.___, Facharztin fUr Psychiatrie, forensische Sachverstéandige,
ein Gutachten in Auftrag gegeben. Dieses datiert vom 17. April 2023. Am 4. Mai 2023
erfolgte eine erganzende Stellungnahme (auf dieses Gutachten wird nachfolgend néher
eingegangen). Das Amtsgericht Bucheggberg-Wasseramt verlangerte die stationéare
Massnahme wie erwdhnt mit Nachentscheid vom 30. Oktober 2023. Zur Begriindung wurde
zunachst ausgeftihrt, entgegen der Auffassung des Beschwerdeftihrers gabe es keine
konkreten Anzeichen dafr, dass sich das AJUV bei der Auswahl der sachverstandigen
Person von unsachlichen Kriterien hétte leiten lassen. Auf das Gutachten sowie auf dessen
Ergénzung konne daher abgestellt werden. Die V oraussetzungen fir eine bedingte
Entlassung des Beschwerdefiihrers aus der stationéren Massnahme seien in
Ubereinstimmung mit den involvierten Fachstellen nicht als erflillt zu betrachten. Es kénne



noch keine guinstige Prognose gestellt werden. Mit dem Beschwerdefuhrer habe erst seit
dem Jahr 2018 konstruktiv therapeutisch gearbeitet werden kénnen. Seither habe er sich
zwar positiv entwickelt, er zeige einen guten Vollzugsverlauf und weise wesentliche
Fortschritte auf, insbesondere habe er einen Notfallplan in Zusammenhang mit seiner
Bipolar-11-Storung erarbeiten und eine gute M edikamtencompliance entwickeln konnen. In
anderen, teils deliktrelevanten Bereichen, sei hingegen eine gewisse Zurtickhaltung und
Abwehrhaltung festzustellen, namentlich beziglich Waffenaffinitét und
Borderline-Personlichkeitsdisposition. Ebenso habe eine ungentigende Auseinandersetzung
mit den Beziehungsdelikten und den Grinden hierfr stattgefunden. Bei unguinstigen
Rahmenbedingungen bestehe langfristig eine erhohte Wahrscheinlichkeit fir Delikte, die
mit einer schweren Beeintréchtigung der physischen und psychischen Integritét von Dritten
einhergehe. Eine weitere therapeutische Bearbeitung der beim Beschwerdefihrer
fortbestehenden deliktrelevanten Problematiken erweise sich damit zur Verbesserung der

L egal prognose a's notwendig. Eine Massnahmenverlangerung sei auch verhatnismassig.
Zunéchst seien die genannten, wichtigen Themenbereiche noch im Rahmen der stationaren
Massnahme therapeutisch zu bearbeiten. Sodann seien die vorgesehenen
Vollzugslockerungen bzw. konkret das geplante Wohn- und Arbeitsexternat (WAEX)
schrittweise aufzugleisen und zu begleiten. Hinsichtlich Dauer der
Massnahmenverlangerung gehe die Sachversténdige von ungefahr drei Jahren aus. Dies
scheine angemessen. 3. Dagegen liess der Beschwerdefthrer vorbringen, Dr. B, sai
seinerzeit zum Schluss gelangt, eine Verlangerung der Massnahme um drel Jahre geniige
vollends. Ganz offensichtlich sei das AJUV nicht begeistert gewesen und habe, um dennoch
das gewtinschte Ziel einer weiteren Verlangerung zu erreichen, bewusst eine andere
Gutachterin berufen. Diese habe denn auch das bestétigt, was man habe hdren wollen. Das
Gutachten von Dr. B.__ musste entweder inhaltlich vollig falsch gewesen sein oder es
miisste eine vorhergesehene Verschlimmerung oder Anderung der Ausgangslage
stattgefunden haben. Dies werde nicht geltend gemacht. In jedem Fall hétte man aber Herr
B. _ befragen miissen. Im Ubrigen sei darauf hinzuweisen, dass dieim Jahr 2020 vom
Gericht erwahnte Eheproblematik infolge rechtskréftiger Scheidung nicht mehr bestehe.
Der Verlauf der Massnahme sei ausgesprochen gut. Es treffe auch nicht zu, dassDr. B,
hinsichtlich des Delikts aus dem Jahre 2009 von einer anderen Ausgangsl age ausgegangen
waére, je nachdem, ob diesbeztiglich von einem Totungswillen auszugehen sei oder nicht.
Auf Seite 105 des Gutachtens sei erwahnt, dass selbst bei Annahme eines Totungswillens
bei der Anlasstat 2009 nur von einer moderaten Ruckfallwahrscheinlichkeit gesprochen
werden konne. Die Nichtanh6rung von Dr. B.____ durch die Vorinstanz verletze das
rechtliche Gehor und das Fairnessgebot. Ferner verletze die Vorgehensweise die
bundesgerichtliche Rechtsprechung, wonach von Gutachten nicht ohne Not abgewichen
werden dirfe. Der Entscheid sei aufzuheben und es sei die therapeuti sche Massnahme unter
Anwendung des Gutachtensvon Dr. B, zu beenden. Eventualiter sei die Angelegenheit
zur Neubeurteilung unter Einbezug des Sachverstandigen Dr. B.__ zurlickzuweisen. 4.
Dazu fuhrte das AJUV im Wesentlichen aus, Dr. B, habe seinerzeit anlasslich der
Verhandlung ausgesagt, es handle sich bei der empfohlenen Verléangerung um drei Jahre um
eine grobe Einschéatzung. Die Empfehlungen von ihm seien von der Vollzugsbehorde
gewdrdigt worden, indem dem BeschwerdefUhrer stetig weitere Vollzugsoffnungen
gewahrt worden seien. Es sei nicht korrekt, dass das AJUV eine neue Gutachterin bestimmt
habe, um ein «Parteigutachten» zu erhalten. Vom Gutachten von Dr. B, sei nicht
abgewichen worden. Es sei jedoch mit der Zeit deutlich geworden, dass die Massnahme bis



am 3. November 2023 nicht als abgeschlossen habe betrachtet werden kénnen, weshalb ein
neues V erlaufsgutachten in Auftrag gegeben worden sei. Daam Gutachtenvon Dr. 1.
keine Mangel hatten erkannt werden konnen, habe keine Notwendigkeit bestanden, Dr.
B.__ fir die Hauptverhandlung vorzuladen. Die betroffene Person habe keinen Anspruch
auf einen Gutachter ihrer Wahl. Das Gutachten sei nach den geltenden wissenschaftlichen
Standards erstellt worden und es sei unbestritten, dassessich bei Dr. 1. umeine
ausgewiesene Fachperson handle. Ein positiver Massnahmenverlauf beim
Beschwerdefuhrer werde nicht bestritten, es bestehe aber weiterhin ein Massnahmenbedarf
(Thematiken der Waffenaffinitét und der Borderline-Storung, Verbesserung des
Frustrationserlebens). 5. In der Eingabe vom 24. Januar 2024 liess der Beschwerdefthrer
daran festhalten, dass Dr. B.____ eine dreijéhrige Verlangerung empfohlen habe und die
Vorinstanzen nicht bereit gewesen seien, Dr. B.___ zu diesem Punkt zu befragen. Das
AJUV habe den Gutachter ausgewechselt, um eine Verlangerung der Massnahme zu
erzielen. Von einer Waffenaffinitét konne keine Rede sein und das behauptete
Frustrationserleben enthalte keinen konkreten Bezug. Der fehlende T6tungswille sei fur die
Schlussempfehlung von Dr. B.____ nicht relevant gewesen. 6. Der BeschwerdefUhrer riigt
insbesondere, das AJUV habe unter Verletzung des Fairnessgebotes resp. von Treu und
Glauben Dr. med. I.___ mit der Begutachtung beauftragt, statt des V orgutachters Dr. med.
B.

E.3

Am 4. Januar 2024 teilte der Prasident der Beschwerdekammer den Parteien u.a. mit, tber
das weitere Vorgehen, insbesondere ob eine Verhandlung durchgefihrt oder aufgrund der
Akten entschieden werden solle, werde nach Eingang der Akten und der Stellungnahme des
Amtes fur Justizvollzug entschieden. Die Parteien kdnnten sich auch zu dieser Frage
aussern.

E.4

Das Amt fir Justizvollzug (nachfolgend: AJUV) beantragte am 16. Januar 2024 die
Abweisung der Beschwerde. Einem schriftlichen Verfahren widersetze sich das Amt nicht,
es stehe jedoch selbstverstandlich auch fir eine mindliche Verhandlung zur Verfligung.

E.5

Der Beschwerdefuhrer liess am 18. Januar 2024 mitteilen, es werde eine mundliche
Verhandlung beantragt fir den Fall, dass Herr Dr. med. B, vorgeladen werde. Sel dies
nicht der Fall, werde ein schriftliches Verfahren beantragt.

E.6

Mit Verfigung vom 19. Januar 2024 wurde den Parteien mitgeteilt, es werde aufgrund der
Akten in einem schriftlichen Verfahren entschieden. Die Vorakten und somit auch das
Gutachten von Dr. med. B.__ selen beigezogen worden. Auf eine Befragung von Dr.
B.  anener mundlichen Verhandlung werde daher verzichtet. Gleichzeitig wurde die
Uber A.  angeordnete Sicherheitshaft bis zum (zeitnahen) Entscheid tber die Beschwerde
verlangert.

E.6.1

Diesbeziiglich ist zunéchst festzuhalten, dassessich bei Dr. med. .. um eine
ausgewiesene Fachperson handelt, die Uber eine langjahrige Erfahrung in der Begutachtung
verflgt. Sieist Facharztin fir Psychiatrie und Psychotherapie, spez. forensische Psychiatrie



und Psychotherapie, arbeitet hauptséchlich als Gutachterin und hat bisher offenbar bereits
400 bis 500 Gutachten im Bereich der Erwachsenenforensik erstellt (vgl. Ausfihrungen
anlasslich der Verhandlung vor Amtsgericht Bucheggberg-Wasseramt). Sie hat sich in
ihrem Gutachten zur Notwendigkeit und den Erfolgsaussichten einer Behandlung, zu Art
und Wahrscheinlichkeit weiterer moglicher Straftaten und zu den Mdglichkeiten des
Vollzugs der Massnahme gedussert. Damit erfillt das Gutachten die Anforderungen an ein
solches (vgl. dazu BGE 146 V | E. 3.1). Es gibt keine Anzeichen dafirr, dassdas AJUV in
Verletzung des Fairnessgebotes eine Auswechslung des Gutachters vorgenommen hétte, um
einen Verlangerungsantrag stellen zu konnen. Dem AJUV war das Ergebnis der
Begutachtung zum Zeitpunkt der Auftragserteilung nicht bekannt und es konnte ihm auch
nicht bekannt sein. Esist daher nicht zu beanstanden, dassesbei Dr. 1. eine
Begutachtung in Auftrag gab, statt Dr. B.___ um ein Ergadnzungsgutachten zu ersuchen;
zumal eine betroffene Person ohnehin keinen Anspruch auf einen Gutachter ihrer Wahl hat.
Ferner ist es nicht undblich, im Verlauf einer Massnahme die Begutachtung durch eine
andere sachverstandige Person vornehmen zu lassen, sei dies aus Zeitgriinden oder um eine
Beurteilung durch eine andere Fachperson zu erhalten, die nochmals exploriert und sich von
Neuem mit der zu begutachtenden Person auseinandersetzt. Dieshat auch Dr. 1.
anléasslich der Hauptverhandlung vor Vorinstanz bestétigt. Es entstiinden keine
Schwierigkeiten, wenn bei der Verlangerung einer Massnahme ein anderer Gutachter
eingesetzt werde als bei der Anordnung, im Gegenteil (Einvernahme vom 30. Oktober 2023
Rz 308 ff.). Estrifft nicht zu, dass das AJUV das Gutachten von Dr. B.____ nicht als korrekt
oder inhaltlich falsch beurteilt hétte, ist es doch seinen Empfehlungen nachgekommen und
hat diese umgesetzt. Im Gegensatz zur Auffassung des Beschwerdefiihrers war eslediglich
der Meinung, die Massnahme kénne bis zum 3. November 2023 noch nicht als
abgeschlossen gelten, weshalb esim Hinblick auf eine allenfalls zu beantragende
Verlangerung ein neues Gutachten in Auftrag gab. Dassesdiesesbei Dr.|.____ einholteist —
wie erwahnt — nicht zu beanstanden, war das Ergebnis der Begutachtung doch vallig offen.
Nicht zu beanstanden ist schliesslich auch, dassdie Vorinstanz Dr. B.____ nicht zur
Hauptverhandlung vorgeladen hat. Darin ist keine Verletzung des rechtlichen Gehérs zu
erblicken. Das Gutachten von Dr. |.___ist nach den geltenden wissenschaftlichen
Standards erstellt worden und erfillt sdmtliche Anforderungen an ein solches. Dr. 1.___ hat
sich mit dem Gutachten von Dr. B.__ auseinandergesetzt und hat auch an der
Hauptverhandlung nochmal's zu dessen Einschétzungen Stellung genommen. Auf das
Gutachten und dessen Erganzung vom 4. Mai 2023 durfte daher abgestellt werden. Es
bestehen keinerlel Hinwelise auf eine Befangenheit oder mangelnde Kompetenz, weshalb
auch kein Anlass bestand, Dr. B.____ ebenfalls zur Hauptverhandlung vorzuladen.

E.6.2

Der BeschwerdefUhrer macht wie erwahnt weliter geltend, Dr. B._ sal seinerzeit zum
Schluss gelangt, eine Verlangerung der Massnahme um drei Jahre gentige vollends. Es
treffe auch nicht zu, dass Dr. B.____ hinsichtlich des Delikts aus dem Jahre 2009 von einer
anderen Ausgangslage ausgegangen ware, je nachdem, ob diesbezliglich von einem
Totungswillen auszugehen sei oder nicht. Auf Seite 105 des Gutachtens sei erwahnt, dass
selbst bel Annahme eines Totungswillens bei der Anlasstat 2009 nur von einer moderaten
Ruckfallwahrscheinlichkeit gesprochen werden konne. Dazu ist festzuhalten, dass Dr.
B.  auf S. 99 des Gutachtens ausfiihrte, fir den Fall, dass man beziiglich des Deliktsim
Jahr 2009 vollsténdig vom rechtskréftig festgestellten Sachverhalt (Erscheinen mit
Sturmgewehr und Tétungswillen vor der Hausttr von [...]) ausgehe — und das hat man zu



tun —, musse von einer Deliktserie und somit von einer eher ungiinstigen
Ruckfallwahrscheinlichkeit hinsichtlich Gewalt- bzw. Totungsdelikten von Partnerinnen
bzw. enger im Kontakt stehenden moglichen Partnerinnen gesprochen werden. Im Weiteren
hat er anlésslich der Verhandlung vor Amtsgericht Bucheggberg-Wasseramt vom 18.
Februar 2020 erwahnt, der zeitliche Rahmen von drei Jahren sai eine grobe Einschétzung.
Schliesslich hat Dr. I.___ Ulberzeugend und einleuchtend begrtindet, weshalb ihrer
Einschatzung nach noch eine Verlangerung der Massnahme nétig ist, ndmlich, weil gewisse
Problembereiche noch nicht ausreichend haben bearbeitet werden konnen (vgl. die
nachfolgenden Erwéagungen). 7. Der mit der stationaren Behandlung verbundene
Freiheitsentzug betragt in der Regel héchstens finf Jahre (Art. 59 Abs. 4 Satz 1 StGB). Sind
die Voraussetzungen fur die bedingte Entlassung nach finf Jahren noch nicht gegeben und
ist zu erwarten, durch die Fortfiihrung der Massnahme lasse sich der Gefahr weiterer mit
der psychischen Storung des Téters in Zusammenhang stehender Verbrechen und Vergehen
begegnen, so kann das Gericht auf Antrag der Vollzugsbehérde die Verlangerung der
Massnahme um jeweils hochstens funf Jahre anordnen (Art. 59 Abs. 4 Satz 2 StGB). Der
Téater wird geméass Art. 62 Abs. 1 StGB aus dem stationdren Vollzug der Massnahme
bedingt entlassen, sobald sein Zustand es rechtfertigt, dass ihm Gelegenheit gegeben wird,
sich in der Freiheit zu bewahren. Voraussetzung fir die bedingte Entlassung ist eine
gunstige Prognose. Die Prognose ist glinstig, wenn zu erwarten ist, dass der Betroffene
keine weiteren Straftaten begehen wird, die mit der behandelten Stérung in Zusammenhang
stehen. Andererseits erfordert die Verlangerung, dass der fortbestehenden Gefahr durch die
M assnahme begegnet werden kann, mithin dass der Téater tberhaupt behandlungsfahig ist.
Gemeint ist damit eine therapeutische dynamische Einflussnahme, die zu einer
Verbesserung der Legal prognose fuhrt. Eine Verlangerung kann deshalb nur in Betracht
gezogen werden, wenn sich davon eine therapeutische Wirkung in diesem Sinne erwarten
l&sst (Urteil des Bundesgerichts 6B_1190/2021 vom 28. Mé&rz 2022 E. 2.2.2 mit
Hinweisen). Die stationére therapeutische Massnahme muss verhaltnisméssig sein (Art. 36
Abs. 2und 3BV; Art. 56 Abs. 2 StGB). Das Verhaltnismassigkeitsprinzip verlangt, dass die
Massnahme geeignet ist, beim Betroffenen die Legal prognose zu verbessern. Weiter muss
die Massnahme notwendig sein. Sie hat zu unterbleiben, wenn eine gleich geeignete, aber
mildere Massnahme fir den angestrebten Erfolg ausreichen wirde. Dieses Kriterium tragt
dem Aspekt des Verhaltnisses zwischen Strafe und Massnahme bzw. der Subsidiaritét von
Massnahmen Rechnung. Schliesslich muss zwischen dem Eingriff und dem angestrebten
Zweck eine verninftige Relation bestehen (Verhdtnisméssigkeit i.e.S.). Das bedeutet, dass
die betroffenen Interessen gegeneinander abgewogen werden miissen. Bei einer Prifung des
Zweck-Mittel-Verhdtnisses fallen im Rahmen der Gesamtwirdigung auf der einen Seite
insbesondere die Schwere des Eingriffsin die Freiheitsrechte des Betroffenen in Betracht.
Auf der anderen Seite sind das Behandlungsbeduirfnis sowie die Schwere und die
Wahrscheinlichkeit kiinftiger Straftaten relevant. Die Dauer der (stationéren) Massnahme
hangt von deren Auswirkungen auf die Gefahr weiterer Straftaten ab, wobel die Freiheit
dem Betroffenen nur so lange entzogen werden darf, als die von ihm ausgehende Gefahr
dies zu rechtfertigen vermag. Die Massnahme dauert aber grundsétzlich so lange an, bisihr
Zweck erreicht ist oder sich eine Zweckerreichung als aussichtslos erweist (Urteil
6B_1190/2021 vom 28. Mé&rz 2022 E. 2.2.3 mit Hinweisen).

E.7

Der mit der stationéren Behandlung verbundene Freiheitsentzug betragt in der Regel
hochstens funf Jahre (Art. 59 Abs. 4 Satz 1 StGB). Sind die V oraussetzungen fir die



bedingte Entlassung nach funf Jahren noch nicht gegeben und ist zu erwarten, durch die
Fortfhrung der Massnahme lasse sich der Gefahr weiterer mit der psychischen Stérung des
Téaters in Zusammenhang stehender V erbrechen und V ergehen begegnen, so kann das
Gericht auf Antrag der Vollzugsbehdrde die Verléngerung der Massnahme um jeweils
hdchstens funf Jahre anordnen (Art. 59 Abs. 4 Satz 2 StGB). Der Téter wird gemass Art. 62
Abs. 1 StGB aus dem stationéren Vollzug der Massnahme bedingt entlassen, sobald sein
Zustand es rechtfertigt, dass ihm Gelegenheit gegeben wird, sich in der Freiheit zu
bewahren. Voraussetzung fur die bedingte Entlassung ist eine glinstige Prognose. Die
Prognose ist guinstig, wenn zu erwarten ist, dass der Betroffene keine weiteren Straftaten
begehen wird, die mit der behandelten Stérung in Zusammenhang stehen. Andererseits
erfordert die Verlangerung, dass der fortbestehenden Gefahr durch die Massnahme
begegnet werden kann, mithin dass der Téter Uberhaupt behandlungsfahig ist. Gemeint ist
damit eine therapeutische dynamische Einflussnahme, die zu einer Verbesserung der
Legalprognose fuhrt. Eine Verléangerung kann deshalb nur in Betracht gezogen werden,
wenn sich davon eine therapeutische Wirkung in diesem Sinne erwarten 18sst (Urteil des
Bundesgerichts 6B_1190/2021 vom 28. Méarz 2022 E. 2.2.2 mit Hinweisen).

Die stationére therapeutische Massnahme muss verhédltnisméssig sein (Art. 36 Abs. 2 und 3
BV; Art. 56 Abs. 2 StGB). Das V erhél tnisméssigkeitsprinzip verlangt, dass die Massnahme
geeignet ist, beim Betroffenen die Legal prognose zu verbessern. Weiter muss die
Massnahme notwendig sein. Sie hat zu unterbleiben, wenn eine gleich geeignete, aber
mildere Massnahme fr den angestrebten Erfolg ausreichen wirde. Dieses Kriterium tragt
dem Aspekt des Verhaltnisses zwischen Strafe und Massnahme bzw. der Subsidiaritét von
Massnahmen Rechnung. Schliesslich muss zwischen dem Eingriff und dem angestrebten
Zweck eine verninftige Relation bestehen (Verhdtnisméssigkeit i.e.S.). Das bedeutet, dass
die betroffenen Interessen gegeneinander abgewogen werden miissen. Bei einer Prifung des
Zweck-Mittel-Verhdtnisses fallen im Rahmen der Gesamtwirdigung auf der einen Seite
insbesondere die Schwere des Eingriffsin die Freiheitsrechte des Betroffenen in Betracht.
Auf der anderen Seite sind das Behandlungsbeduirfnis sowie die Schwere und die
Wahrscheinlichkeit kiinftiger Straftaten relevant. Die Dauer der (stationéaren) Massnahme
hangt von deren Auswirkungen auf die Gefahr weiterer Straftaten ab, wobei die Freiheit
dem Betroffenen nur so lange entzogen werden darf, als die von ihm ausgehende Gefahr
dies zu rechtfertigen vermag. Die Massnahme dauert aber grundsétzlich so lange an, bisihr
Zweck erreicht ist oder sich eine Zweckerreichung als aussichtslos erweist (Urteil
6B_1190/2021 vom 28. Mé&rz 2022 E. 2.2.3 mit Hinweisen).

8.1Dr.I.___ kommt inihrem Gutachten zum Schluss, der Beschwerdefiihrer habe zum
Tatzeitpunkt an einer Bipolar-11-Stérung (1CD-10: F31.8) gelitten. Es liege das Bild einer
gereizten hypomanen Episode vor. Beim Beschwerdefihrer liege zudem eine
Personlichkeitsdisposition vor, die als Akzentuierung einer emotional instabilen
Personlichkeitsstorung vom Borderline-Typ (ICD 10: F60.31) zu fassen sei. Aktuell sei der
Beschwerdefihrer in den strukturierenden Rahmenbedingungen des offenen
Massnahmenvollzugs und unter einer Valproat-M edikation von 2x1000 mg/d

psychopathol ogisch unaufféllig. Symptome einer Borderline-Personlichkeitsstérung seien
seit Beginn der stationdren Massnahme nicht mehr beschrieben worden. Zum Zeitpunkt der
Anlasstaten habe das Vollbild einer Borderline-Personlichkeitsstérung vorgelegen. Dies
beinhalte u.a. eine erhdhte Impulsivitdt. Als deliktrelevant sei des Weiteren die
Waffenaffinitét des Beschwerdefiihrers zu nennen. Die Kombination aus einer



Bipolar-11-Stérung mit einer Personlichkeitsdisposition, die in spezifischen
Risikosituationen vermittelt durch eine hypomane Auslenkung ins Vollbild einer
Borderline-Personlichkeitsstorung regredieren konne, sei eine Besonderheit. Verglichen mit
einer Gesamtgruppe der Personen mit einer psychischen Stérung sowie verglichen mit der
entsprechenden Diagnosekategorie falle der Beschwerdeflhrer insofern aus dem Rahmen,
als aktuell ein weitgehend unauffalliger psychischer Befund vorliege, dessen Stabilitét aber
aufgrund der Vorgeschichte erst noch umfassend in Belastungssituationen erprobt werden
muisse.

Die Ruckfallwahrscheinlichkeit konne durch die Behandlung in hohem Mass reduziert
werden. Die Behandlung bestehe aus einer stimmungsstabilisierenden und antiimpulsiven
Medikation mit Valproat in Kombination mit einer langwahrenden monitorisierenden
Einzelpsychotherapie. Das Setting im Massnahmenzentrum [...] sei dafir geeignet. Sie, die
Gutachterin, stimme in ihrer Einschétzung betreffend Behandlungsbedarf und
Vollzugsverlauf mit der behdrdlichen Vollzugsplanung und dem Vollzugsplan Uberein. Der
im Vollzugsplan vom 12. April 2022 beschriebene Verénderungs- und Kontrollbedarf habe
sich bewéhrt und bediirfe aktuell keiner Anpassung. Ein Ubertritt ins WAEX in der
Jahresmitte 2023 wére aus gutachterlicher Sicht in Anbetracht der noch durchzufthrenden
Belastungserprobung und der noch vor Ubertritt ins WAEX zu bearbeitenden
Therapieinhalte deutlich zu frith. Aus heutiger Sicht ware ein Ubertritt ins WAEX bel
gutem Verlauf im Fruhling 2024 anzustreben. Hinsichtlich der deliktrelevanten
Risikofaktoren, die die Bipolar-11-Stérung mit sich bringe, bestehe beim Beschwerdeftihrer
ein intrinsisches und tiefgreifendes Risikobewusstsein, hinsichtlich der deliktrelevanten
Risikofaktoren, die die Borderline-Personlichkeitsdisposition mit sich bringe, bestehe noch
kein entsprechendes Risikobewusstsein. Strategien beziiglich Risikomanagement sollten
mit ihm noch erarbeitet werden. Gleiches gelte fur den gesamten deliktrelevanten Komplex
der Waffenaffinitét.

In Bezug auf das Ruckfallrisiko fur erneute Anklagen und Verurteilungen wegen eines
Gewaltdelikts hdlt die Gutachterin fest, dieses liege bel der Risikogruppe 4, der der
Beschwerdefiihrer nach dem VRAG zuzuordnen sei, innerhalb von 7 Jahren bel 17 % und
innerhalb von

E.8

Fir die Standpunkte der Parteien wird auf die Akten verwiesen. Soweit erforderlich, wird
nachfolgend darauf eingegangen. 1. 1. Per 1. Januar 2024 sind geanderte Bestimmungen
der Strafprozessordnung in Kraft getreten. Dabei sieht Art. 365 Abs. 3 StPO neu vor, dass
gegen einen sel bststandigen nachtraglichen Entscheid Berufung erhoben werden kann. Der
Nachentscheid ist vorliegend am 30. Oktober 2023 und damit noch unter bisherigem Recht
ergangen. Gemass Art. 448 StPO werden Verfahren, die bei Inkrafttreten dieses Gesetzes
noch hangig sind, nach neuem Recht fortgefiihrt, soweit die nachfolgenden Bestimmungen
nichts anderes vorsehen. Art. 453 StPO sieht fir das Rechtsmittel verfahren etwas anderes
vor, ndmlich, dass Rechtsmittel gegen einen Entscheid vor Inkrafttreten dieses Gesetzes
nach bisherigem Recht, von den bisher zustandigen Behdrden, beurtellt werden. Dabei
wirde es zu eng greifen, den Begriff «bel Inkrafttreten dieses Gesetzes» so auszulegen, dass
nur das damalige Inkrafttreten der neuen StPO im Jahr 2011 gemeint ist. Dies hat
vorliegend zur Folge, dass gegen den Nachentscheid des Amtsgerichts von
Bucheggberg-Wasseramt noch die Beschwerde das korrekte Rechtsmittel ist und damit die
Beschwerdekammer des Obergerichts fir das Rechtsmittel verfahren zustandig ist.



E.81

Dr.I.__kommt in ihrem Gutachten zum Schluss, der Beschwerdeftihrer habe zum
Tatzeitpunkt an einer Bipolar-11-Stérung (1CD-10: F31.8) gelitten. Es liege das Bild einer
gereizten hypomanen Episode vor. Beim Beschwerdefihrer liege zudem eine
Personlichkeitsdisposition vor, die als Akzentuierung einer emotional instabilen
Personlichkeitsstérung vom Borderline-Typ (ICD 10: F60.31) zu fassen sei. Aktuell sei der
Beschwerdefihrer in den strukturierenden Rahmenbedingungen des offenen
Massnahmenvollzugs und unter einer Valproat-M edikation von 2x1000 mg/d

psychopathol ogisch unauffallig. Symptome einer Borderline-Personlichkeitsstérung seien
seit Beginn der stationdren Massnahme nicht mehr beschrieben worden. Zum Zeitpunkt der
Anlasstaten habe das Vollbild einer Borderline-Personlichkeitsstérung vorgelegen. Dies
beinhalte u.a. eine erhdhte Impulsivitédt. Als deliktrelevant sei des Weiteren die
Waffenaffinitét des Beschwerdefiihrers zu nennen. Die Kombination aus einer
Bipolar-11-Stérung mit einer Personlichkeitsdisposition, die in spezifischen
Risikosituationen vermittelt durch eine hypomane Auslenkung ins Vollbild einer
Borderline-Personlichkeitsstorung regredieren konne, sei eine Besonderheit. Verglichen mit
einer Gesamtgruppe der Personen mit einer psychischen Stérung sowie verglichen mit der
entsprechenden Diagnosekategorie falle der Beschwerdeflhrer insofern aus dem Rahmen,
als aktuell ein weitgehend unauffalliger psychischer Befund vorliege, dessen Stabilitét aber
aufgrund der Vorgeschichte erst noch umfassend in Belastungssituationen erprobt werden
musse. Die Ruckfallwahrscheinlichkeit konne durch die Behandlung in hohem Mass
reduziert werden. Die Behandlung bestehe aus einer stimmungsstabilisierenden und
antiimpulsiven Medikation mit Valproat in Kombination mit einer langwahrenden
monitorisierenden Einzel psychotherapie. Das Setting im Massnahmenzentrum [...] sei dafir
geeignet. Sie, die Gutachterin, stimme in ihrer Einschdtzung betreffend Behandlungsbedarf
und Vollzugsverlauf mit der behdrdlichen Vollzugsplanung und dem V ollzugsplan Uberein.
Der im Vollzugsplan vom 12. April 2022 beschriebene V eranderungs- und Kontrollbedarf
habe sich bewahrt und bediirfe aktuell keiner Anpassung. Ein Ubertritt ins WAEX in der
Jahresmitte 2023 wére aus gutachterlicher Sicht in Anbetracht der noch durchzufthrenden
Belastungserprobung und der noch vor Ubertritt ins WAEX zu bearbeitenden
Therapieinhalte deutlich zu friih. Aus heutiger Sicht wére ein Ubertritt ins WAEX be
gutem Verlauf im Frihling 2024 anzustreben. Hinsichtlich der deliktrelevanten
Risikofaktoren, die die Bipolar-11-Stérung mit sich bringe, bestehe beim Beschwerdefthrer
ein intrinsisches und tiefgreifendes Risikobewusstsein, hinsichtlich der deliktrelevanten
Risikofaktoren, die die Borderline-Personlichkeitsdisposition mit sich bringe, bestehe noch
kein entsprechendes Risikobewusstsein. Strategien beziglich Risikomanagement sollten
mit ihm noch erarbeitet werden. Gleiches gelte fir den gesamten deliktrelevanten Komplex
der Waffenaffinitét. In Bezug auf das Ruckfallrisiko fur erneute Anklagen und
Verurteilungen wegen eines Gewaltdelikts hélt die Gutachterin fest, dieses liege bei der
Risikogruppe 4, der der Beschwerdeftihrer nach dem VRAG zuzuordnen sei, innerhalb von
7 Jahren bel 17 % und innerhalb von

E.82

Beziglich der konkreten Dauer einer Verlangerung resp. einer Prézisierung nahm das
AJUV nochmals Kontakt mit der Gutachterin auf. Dabei erwahnte sie telefonisch, ausihrer
Sicht misse klar gesagt werden, dass der Beschwerdefhrer in den vergangenen Jahren
bereits ganz viel geschafft habe. Jedoch sei davon auszugehen, dass esin den kommenden



Zeiten zu Krisen kommen werde. Sie schlage konkret vor, dass das AEX bis Frihjahr 2024
fortgefuhrt werde und bei weiterhin positivem Verlauf und Bearbeitung der im Gutachten
dargelegten Punkte in der Therapie sodann ein Wechsel in eine Institution im Rahmen eines
WAEX fir rund eineinhalb Jahre stattfinde. Es sei wichtig, dass der Beschwerdefiihrer
weiterhin gut monitorisiert werden kénne, denn von ihm sei keine grosse Transparenz zu
erwarten. Je langer man ein Auge auf ihn habe, desto besser sei das fur ihn (insbesondere
mit Blick auf eine mogliche Partnerschaft). Bei weiterhin gutem Verlauf kdnne sodann ein
weiterer Wechsel in eine eigene Wohnung fur ca. ein Jahr erfolgen, womit dann eine
bedingte Entlassung im Herbst 2026 moglich ware. In der schriftlichen Prézisierung vom 4.
Mai 2023 fuhrte Dr. 1. aus, dasWAEX solltein einer Institution beginnen, in der trotz
der grosseren Freiraume noch die tagliche Einbindung in den betreuenden Kontakt zu
professionellen Bezugspersonen gegeben sai. Nach etwa eineinhal b Jahren konnte sich dann
eine betreute Phase in einer eigenen Wohnung anschliessen, sodass aus
forensisch-psychiatrischer Sicht eine Massnahmenverlangerung um drel Jahre bis Sommer
2026 sinnvoll sai.

E.83

Anlasslich der Hauptverhandlung vor Vorinstanz hat Dr. |.__ ihre Einschéatzungen im
Gutachten bestétigt. Es sel sinnvoll, dass der Beschwerdefiihrer weiterhin professionell
begleitet werde in dieser jetzigen Situation. Er habe mit sehr viel Einsatz und sehr viel
Engagement eine gute Arbeitsstelle gefunden. Dadurch sei er jetzt auch viel ausser Haus. Es
sel aber dennoch so, dass es weiterhin Kontakt gebe mit den Mitarbeitenden in der
Milieutherapie, wenn er zuriickkomme. Dort werde beschrieben, dass trotz der sehr hohen
Valproat-Medikation, die er habe, eine hohe Emotionalitét und hohe
Frustrationsbereitschaft vorhanden sei. Die er auch dussere, mitunter in einer heftigen
Weise. Sie sei Uberrascht, dass er sich zusétzlich zu diesen Anforderungen jetzt noch eine
Ausbildung auflade. Der Beschwerdefihrer wolle das Valproat weiterhin in dieser
Dosierung nehmen. Dies sei sicherlich in Ordnung, es bedeute aber auch, dass die
Erprobungsphase, die begleitete Erprobungsphase, jetzt unter Bedingungen stattfinde, die es
spéter so wahrscheinlich nicht geben werde. Sie gehe davon aus, dass der
Beschwerdefihrer, wenn er ganz in Freihelt sel, das Valproat sicher reduzieren werde.
Dadurch sei wieder eine erhdhte erotische und sexuelle Ansprechbarkeit gegeben, aber auch
eine verstarkte emotionale Auslenkbarkeit auch im Hinblick auf Aggressivitat und
Impulsivitdt. Dann kdnne man dies nicht so engmaschig wie das jetzt der Fall sei
bearbeiten. Und schliesslich sel da noch die Waffenaffinitét. Es gebe also therapeutisch
welterhin Bearbeitungsbedarf. Der Therapieverlauf sei positiv. Eine gute Nachricht sei
auch, dass sich der BeschwerdefUhrer bei der Arbeit gut bewéhre. Auf Frage, was sie mit
einer Verlangerung bezwecke, sagte die Gutachterin aus, dass das, was sie

legal prognostisch fuir sehr relevant halte, noch bearbeitet werden kénne, wahrend der
Beschwerdefihrer in [...] sai. Das seien zum einen die Aspekte der
Borderline-Akzentuierung und es seien vor allem die Aspekte der Waffenaffinitét. Die
Hoffnung sei auch, dass der BeschwerdefUhrer mit grosseren Lockerungen und mehr Zeit,
dieihm zur Verfigung stehe, auch wieder mehr in private Beziehungen, erotisch sexuelle
Beziehungen, gehen wirde und dass man auch diesim stationaren Rahmen begleiten konne.
Man musse bedenken, dass die eigentliche Risikosituation beim Beschwerdefhrer noch gar
nicht eingetreten sei. Dass er ndmlich wieder in einer Partnerschaft sei und es dort
krisenhafte Zuspitzungen gebe. Sie sehe erhebliche Probleme, wenn der BeschwerdefUhrer
abrupt in eine Situation entlassen wrde, ohne dass er noch taglichen Kontakt zu



professionellen Helfern hétte. Was sie tberhaupt nicht sehe sai, dass man den
Beschwerdefiihrer in eine eigene Wohnung direkt entlassen kdnnte oder zu seiner
Schwester. Auf den Unterschied zum Gutachten von Dr. B.__ angesprochen, erwahnte die
Gutachterin, es gebe da eigentlich keine sehr grossen Widerspriiche. Sie seien diagnostisch
einig und letzten Endes auch legalprognostisch. Dr. B.___ habe ja auch beschrieben, dass
er, wenn das Urteil auch im Hinblick auf das Delikt von 2009 seine Gultigkeit haben solle,
die Legal prognose auch eher belastet sehe. Und dann komme er auf die gleiche

legal prognostische Belastung wie sie. Der Tatvorwurf im Hinblick auf das Delikt 2009 habe
sich dahingehend bzw. dadurch bestétigt, dass sich eben diese Inkonsistenzen im Hinblick
auf die Waffen und das Sturmgewehr gezeigt hétten in der Exploration und im
Aktenstudium. Insofern gebe es eigentlich keine belangvolle Dissonanz zum Gutachten von
Dr. B.___. Bel Annahme des Sachverhalts eines Totungswillens auch bei der Anlasstat
2009 sei von einer insgesamt eher unguinstigen Prognose auszugehen, dashabe Dr. B,
gesagt. Und dann sollte der Beschwerdefihrer eben adaquat weiter behandelt werden. Das
heisse schon, dass man in diesem Zusammenhang von langeren Zeiten und intensiverer
Therapie ausgehen miisse. 9. Gestiitzt auf diese schltissigen und fundierten Einschdtzungen
der Gutachterin geht die Vorinstanz berechtigterweise davon aus, die V oraussetzungen
einer bedingten Entlassung des Beschwerdefihrers aus der stationédren Massnahme geméass
Art. 59 StGB koénnten vorliegend noch nicht als erfllt erachtet werden. Dem
Beschwerdefiihrer kann noch keine ginstige Prognose gestellt werden. Das Arbeitsexternat
verlauft zwar sehr positiv und der Beschwerdefihrer konnte grosse Fortschritte erzielen,
insbesondere was den Umgang mit der Bipolar-11-Stérung anbelangt und im Hinblick auf
die sehr relevante M edikamentencompliance. In anderen, ebenso deliktrelevanten
Bereichen, zeigt er indessen noch Defizite, die bearbeitet werden missen. Dies gilt gemass
Dr.I.___ zun&chst bezliglich der Waffenaffinitdt. Der Beschwerdefiihrer sagte dazu vor der
Vorinstanz aus, dies sei ausreichend thematisiert worden, Dr. 1. hat indessen
Uberzeugend ausgefuhrt, weshalb dies ihrer Meinung nach nicht so ist. Es gebe gravierende
Inkonsistenzen diesbeziiglich. So sagte der BeschwerdefUhrer gegentiber der Gutachterin
aus, Waffen hétten ihn schon interessiert (in Jugendjahren), er habe Waffen und (illegale)
Messer gekauft und diese zum Tell als Dekoration im Zimmer aufgehangt, wahrend er
bezuglich der Tat aus dem Jahr 2009 erwahnte, er habe damals noch kein Sturmgewehr
gehabt. Auch bei Dr. B.___ hatte er ausgesagt, er habe nie ein Sturmgewehr besessen, er sei
nievor der Tor von F.___ mit einer geladenen Waffe gestanden und kdnne nicht verstehen,
wenn das Gericht aufgrund der Berichte und der festgehaltenen Befunde im Arztbericht
davon ausgehe, dass dies so gewesen sei. Tatsachlich gibt es aber einen Kaufvertrag Uber
ein Sturmgewehr, datiert vom 16. April 2008 (Gutachten S. 43, 46). Schliesslich fuihrte er
bei der Tat im Jahre 2012 eine Pistole, Gasmaske, Schlagringe, Pfefferspray und
Kabelbinder mit. Dr. 1. geht daher berechtigterweise davon aus, dass dieser gesamte
Bereich ebenso wie frihere Totungsfantasien umfassend thematisiert werden maissten.
Denn hinsichtlich Waffenaffinitédt stiinden verleugnende Tendenzen, Rationalisierungen
und Bagatellisierungen neben einem teilweise offenen Bericht und dezidierten
Falschaussagen (Gutachten S. 78). Auch anlésslich der Hauptverhandlung vor Vorinstanz
hat sie nochmals darauf hingewiesen, dass es bezliglich dieses Sturmgewehrs einen
Kaufvertrag gebe, der ein Jahr vor der Tat im Jahr 2009 datiere, der Beschwerdefihrer dies
aber dezidiert verneine. Wenn die Waffenaffinitét so viel bearbeitet worden ware, wie dies
der Beschwerdefuhrer erwahne, sei es fir sie nicht schltissig, weshalb er es nicht wisse. Ein
anderer Punkt, der die Waffenaffinitét angehe, sei die Handhabung von Gasmaske,



Butterfly-Messer, Kabelbinder, die er bel den Delikten im Jahr 2012 mitgefthrt habe und
wo er ihr gegenuiber gesagt habe, dass diesimmer schon so zusammengepackt im Auto
gewesen sei, was nicht zutreffe. Da musse man sich fragen, weshalb. Weshalb fuhre er al
diese Dinge mit sich. Das klinge unklar und der Beschwerdeflhrer habe sich damit
offenkundig vorher nicht auseinandergesetzt. Fir diese Thematik habe sie eine |angere Zeit
veranschlagt, in einer stabilen therapeutischen Situation, da damit letzten Endes so viel
verbunden sei (Hauptverhandlung, Rz 122 ff., 195 ff.). Ebenso sieht Dr. 1.____noch
Therapiebedarf beziiglich der Borderline-Personlichkeitsdisposition. Diesbezuglich erwahnt
der Beschwerdefuhrer, er denke, dass dies zugetroffen habe, a's er jung gewesen sai, jetzt,
also im Alltag, merke er nichts davon (Aussagen an der Hauptverhandlung vor Vorinstanz
Rz 186 ff.). Dr.I.___istindessen der Auffassung, diese Aspekte muissten noch bearbeitet
werden, zum Beispiel im Hinblick auf die Auswirkungen der
Borderline-Personlichkeitsdisposition auf die |ebensgeschichtliche Entwicklung,
insbesondere aber im Hinblick auf die schwerwiegenden deliktrelevanten Aspekte und die
Risikofaktoren, die zu einer neuerlichen Regression auf Borderline-Niveau beitragen
konnten. In der Exploration sei der Eindruck entstanden, dass sich der Beschwerdeftihrer
bislang relativ ausschliesslich auf die mit der Bipolar-11-Stérung verbundenen
Risikofaktoren fokussiert habe (Gutachten S. 84). Vor der Vorinstanz flhrte sie aus, ein
zentrales, dynamisches Problem bel der Borderline-Personlichkeitsakzentuierung sei dieses
Gefuhl von innerer Leere. Dies sel damals delikt-dynamisch ein wesentlicher Punkt
gewesen; dass der Beschwerdefiihrer diese innere Leere erlebt habe und diese nicht habe
ertragen konnen und ihn dazu gebracht habe, in der hier bekannten Weise zu reagieren.
Dass er sich jetzt im Alltag so viel auflade, nicht nur die Arbeit, sondern auch die
Zusatzausbildung, sei unter therapeutischen Aspekten eher schwierig und es mache sehr
den Eindruck, als wenn es weiter darum ginge, sich mit sehr viel Aktion einer inneren Leere
nicht stellen zu mussen (Rz 105 ff.). An anderer Stelle weist die Gutachterin darauf hin,
dass beim BeschwerdefUhrer trotz der sehr hohen Valproat-Medikation, die er habe, doch
eine hohe Emotionalitét und hohe Frustrationsbereitschaft vorhanden sei, die er auch
aussere, mitunter in einer heftigen Weise, wiitende, teils auch hasserfillte Ausserungen. Er
entlade sich quasi und danach sei es auch wieder gut. Dies sei ein Bereich, wo man sehen
konne, dass noch viel an heftiger Auswindbarkeit vorhanden sei, wie man es bel einer
Borderline-Disposition, wie er sie habe, auch erwarten konne. Das muisse man weiter
beobachten (Rz 64 ff., vgl. dazu auch die Ausfiihrungen in der
Vollzugskoordinationssitzung 7 vom 10. Mai 2023). Zusammenfassend kann der
Beschwerdefiihrer somit noch nicht aus dem stationéaren Vollzug der Massnahme bedingt
entlassen werden. Die Prognose in Bezug auf Gewaltdelikte erscheint immer noch bel astet.
Die Gutachterin geht wie erwahnt betreffend das Ruckfallrisiko hinsichtlich erneuter
Anklagen und Verurteilungen wegen eines Gewaltdelikts bei der Risikogruppe 4, zu der der
Beschwerdefuhrer nach dem VRAG zuzuordnen ist, innerhalb von 7 Jahren von 17 % und
innerhalb von 10 Jahren von 31 % aus. Das Auftreten der erwahnten Risikofaktoren
(konflikthafte Beziehungssituation, Absetzen der Medikation, neuerlicher Cannabiskonsum,
Regression der Borderline-Symptomatik) ist unter den konkreten, kontrollierten
Bedingungen zwar gering, dies wére es aber nicht bei einer sofortigen (bedingten)
Entlassung. Die erwahnten Thematiken sind daher vorgéngig noch zu bearbeiten. Dass der
Beschwerdefuhrer therapiefahig und auch therapiewillig ist, bedarf keiner weiteren
Begriindung, auch wenn er (verstandlicherweise) eine gewisse Therapiemidigkeit geltend
macht. Esist davon auszugehen, dass sich die erwéahnten Problematiken in einer



weiterfihrenden Therapie bearbeiten lassen. Mit einer Weiterfihrung der Massnahme sind
demnach Behandlungsfortschritte zu erwarten, womit die Gefahr erneuter mit der
psychischen Storung des BeschwerdefUhrers in Zusammenhang stehender V erbrechen oder
Vergehen verringert werden kann. Die Voraussetzungen fur eine Verlangerung der
stationéren Massnahme nach Art. 59 StGB sind demnach gegeben. Ergénzend ist in diesem
Zusammenhang darauf hinzuweisen, dass auch die Konkordatliche Fachkommission zur
Beurteilung der Gemeingefahrlichkeit von Straftétern (KoFako) anlasslich ihrer Sitzung
vom 25. Juli 2022 beim Beschwerdefuhrer zwar eine insgesamt guinstige Entwicklung
feststellte, insbesondere aber sein Dominanzfokus, seine erhdhte Krankbarkeit, seine
dysfunktional e Beziehungsgestaltung und seine Waffenaffinitét sowie die nach wie vor
vorhandenen rigiden Ansichten (Frauenbild) im therapeutischen Prozess weiter thematisiert
und bearbeitet werden muissten.

E. 10
Zu prufen bleibt die Verhdtnismassigkeit der Massnahmenverlangerung.

Im Rahmen der stationdren Massnahme sind zunéchst die Themenbereiche der
Waffenaffinitat und der Borderline-Personlichkeitsdisposition therapeutisch zu bearbeiten.
Weiter sind die geplanten Vollzugsl ockerungen bzw. das WAEX aufzugleisen und zu
begleiten und schliesslich das Wohnen in einer eigenen Wohnung. Esist davon auszugehen,
dass der BeschwerdefUhrer im Frihjahr dieses Jahres in ein Wohnexternat Gbertreten kann.
Sollte dieses m und auch weiterhin das Arbeitsexternat m sowie die Bearbeitung der
Problematiken der Waffenaffinitat und der Borderline-Akzentuierung gut verlaufen, kdnnte
er nach rund eineinhalb Jahren in eine eigene Wohnung umziehen, d.h. im Herbst 2025.
Dieser Zeithorizont erlaubt eine gewissenhafte Begleitung. Mdgliche Risikofaktoren, die
mit dieser L ockerung verbunden sind, kdnnten beobachtet und wenn nétig bearbeitet
werden. Es rechtfertigt sich aber auch, die Begleitung und Uberpriifung noch wahrend eines
welteren Jahres nach dem Einzug in eine eigene Wohnung aufrechtzuerhalten, um
sicherzustellen, dass der Beschwerdefiihrer mit diesen Offnungen adaquat umgehen kann.
Esist zu berticksichtigen, dass die eigentliche Risikosituation beim Beschwerdefihrer noch
gar nicht eingetreten ist, némlich, dass er wieder eine Partnerschaft eingeht und esin dieser
eine krisenhafte Zuspitzung geben konnte (die Ehe resp. Scheidungvon J._ erfolgteim
geschlossenen Massnahmenvollzug). Auch in beruflicher Hinsicht konnte es
Schwierigkeiten geben, beztiglich derer es wichtig ware, dass sich der Beschwerdeftihrer
noch an professionelle Helfer und Unterstiitzer wenden kann resp. diese eingreifen konnen,
wenn sich eine ungunstige Entwicklung abzeichnen sollte. Schliesslich kénnte wahrend
dieser Zeitdauer allenfalls auch ein Versuch mit einer Reduktion der Valproatdosis
unternommen werden. So ist mit der Gutachterin davon auszugehen, dass der
Beschwerdefihrer in Freiheit auf langere Sicht angesichts der von ihr geschilderten
Nebenwirkungen wohl kaum eine derart hohe Dosis wird aufrechterhalten wollen. Auf
diese Weise kdnnte die Reduktion noch unter entsprechender Begleitung erprobt werden
(vgl. Einvernahme der Gutachterin vor Vorinstanz Rz 81 ff.).

Die Verlangerung der Massnahme um drei Jahre erweist sich daher als verhéltnismassig.
Dies insbesondere vor dem Hintergrund der Art und Schwere der drohenden Straftaten bzw.
der Bedeutung der gefahrdeten Rechtsglter sowie des Ausmasses der diesbeziiglichen
Ruckfallgefahr.



Erganzend anzufiigen ist, dass der Beschwerdefihrer, bei aler Harte, die er angesichts einer
Verlangerung der Massnahme empfindet, zu beachten hat, dass er bereits grosse Freiheiten
geniesst. Er hat Beziehungs- und Sachurlaube. Er befindet sich in einem Arbeitsexternat,
absolviert eine Zusatzausbildung, esist in Bélde ein Wohnexternat geplant und dann ein
Umzug in eine eigene Wohnung. Selbstverstandlich ist dabei zu berlicksichtigen, dass dies
in erster Linie aufgrund seines eigenen Engagements so ist und weil er in Bezug auf eine

M edikamenteneinnahme eine grosse Compliance zeigt. Nichts desto trotz kann nicht von
einer Uberméssig grossen Einschrankung gesprochen werden, wenn eine Verlangerung der
Massnahme erfolgt; diesinsbesondere auch im Kontext einer 19-jahrigen Freiheitsstrafe.

E.11

Zusammenfassend erweist sich die Beschwerde folglich als unbegriindet. Der
Nachentscheid des Amtsgerichts von Bucheggberg-Wasseramt vom 30. Oktober 2023 ist zu
bestétigen.

E.12

Gemass Art. 103 Abs. 2 lit. b des Bundesgesetzes Uiber das Bundesgericht
(Bundesgerichtsgesetz, BGG, SR 173.110) hat eine allféllige Beschwerde in Strafsachen im
Umfang der Begehren aufschiebende Wirkung, wenn sie sich gegen einen Entscheid richtet,
der eine unbedingte Freiheitsstrafe oder eine freiheitsentziehende Massnahme ausspricht.
Fir diesen Fall ist somit Sicherheitshaft anzuordnen, zu vollziehen im bisherigen Setting
des Massnahmenvollzugs und mit den erwahnten V oll zugsl ockerungen.

E. 13

Gemass Art. 428 Abs. 1 StPO tragen die Parteien die Kosten des Rechtsmittel-verfahrens
nach Massgabe ihres Obsiegens oder Unterliegens. Nach Abs. 3 dieser Bestimmung
befindet die Rechtsmittelinstanz auch Uber die von der Vorinstanz getroffene
Kostenregelung, wenn sie selber einen neuen Entscheid fallt (reformatorischer Entscheid).

Der Beschwerdefuhrer unterliegt, sodass er kostenpflichtig wird. Das Nachverfahren vor
Amtsgericht Bucheggberg-Wasseramt und das Beschwerdeverfahren sind Folge der
urspriinglichen Straftat. Eine adaquat kausale Verursachung der Kosten durch den
Beschwerdefuhrer ist daher gegeben. Er hat folglich die erstinstanzlichen Verfahrenskosten
von total CHF 6'970.00 und die Kosten des vorliegenden Verfahrens von total CHF
1'800.00 zu bezahlen.

Eine Parteientschadigung ist bel diesem Ergebnis nicht zuzusprechen, weder fir das
erstinstanzliche Verfahren noch fir das vorliegende Beschwerdeverfahren (Advokat Stefan
Suter ist privater Verteidiger des Beschwerdefihrers).

Demnach wirdbeschl ossen:

Rechtsmittel: Gegen diesen Entscheid kanninnert 30 Tagenseit Erhalt des begriindeten
Urteils beim BundesgerichtBeschwerde in Straf sacheneingereicht werden (Adresse: 1000
Lausanne 14). Die Frist beginnt am Tag nach dem Empfang des begrtindeten Urteils zu
laufen und wird durch rechtzeitige Aufgabe bei der Post gewahrt. Die Frist ist nicht
erstreckbar. Die Beschwerdeschrift hat die Begehren, deren Begriindung mit Angabe der
Beweismittel und die Unterschrift des Beschwerdefiihrers oder seines Vertreters zu
enthalten. Fur die weiteren Voraussetzungen sind die Art. 78 ff. und 90 ff. des
Bundesgerichtsgesetzes massgeblich.
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