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Erwagungen

E.1
Verfahrensgang

E.11

Der Beschuldigte hat die Tatbestande der mehrfachen Gewalt oder Drohung gegen
Behorden oder Beamte im Sinne von Art. 285 StGB, der versuchten (einfa- chen)
Korperverletzung im Sinne von Art. 123 Ziff. 1 StGB in Verbindung mit Art. 22 Abs. 1
StGB, der Sachbeschédigung im Sinne von Art. 144 Abs. 1 StGB sowie der mehrfachen
Beschimpfung im Sinne von Art. 177 StGB — unbestrittenermassen — in nicht
selbstverschuldeter Schuldunféhigkeit erfillt (vgl. dazu auch Urk. D1/13/23 S. 51 f. und 58;
Urk. 73 E. 1V/5.1-5.3 S. 191.). Eine Strafe entfallt (Art. 19 Abs. 1 StGB). Es kénnen
indessen Massnahmen nach den Art. 59-61, 63, 64, 67, 67b und 67e getroffen werden (Art.
19 Abs. 3 StGB und Art. 374 StPO).

E.12

Die Vorinstanz ordnete eine ambulante M assnahme im Sinne von Art. 63 Abs. 1 StGB
(Behandlung psychischer Stérungen) an.

- 8 - Die Staatsanwaltschaft beantragt (implizit), die vorinstanzliche Anordnung einer
ambulanten Massnahme zu bestétigen (Urk. 80). Die Verteidigung stellte sich
zusammengefasst auf den Standpunkt, es sel nicht erwiesen, dass der Beschuldigte die ihm
vorgeworfenen Handlungen tatsichlich aufgrund seiner von den Arzten bescheinigten
psychischen Erkrankung begangen habe; vielmehr konnte es an den in der Klinik Clienia
Schlsdli erhaltenen Medika- mente oder auch am Cannabiskonsum des Beschuldigten
gelegen haben. Eventu- altiter — fur den Fall, dass die ambulante Massnahme bestétigt
werde — werde beantragt, dass zuerst die Cannabisabstinenz kontrolliert werde und erst
dann, sofern angezeigt, entsprechende Medikamente durch den Beschuldigten einge-
nommen werden missen, wobei die Einnahme auch entsprechend kontrolliert und bel
Bedarf reagiert werden kénne. Sofern das Gericht zum Schluss kommen sollte, dass dem
Beschuldigten in der Klinik Clienia Schlossli tatséchlich falsche Medika- mente verabreicht
worden seien und dies zu den ihm vorgeworfenen Straftaten gefihrt habe, konnte — so der
Verteidiger weiter — dem Beschuldigten kein Vorwurf gemacht werden bzw. bestiinde nicht
einmal ein Zusammenhang zwischen den Straftaten und der arztlich bescheinigten
psychischen Erkrankung des Beschuldig- ten, weshalb dieser auch zu Unrecht in
Untersuchungshaft geraten sei. Entspre- chend sel dem Beschuldigten auch eine
angemessene Entschadigung bzw. Genugtuung fir die erstandene Untersuchungshaft
auszurichten (Urk. 89 S. 3 ff.; vgl. auch Urk. 59 S. 3 ff. und Urk. 74 S. 3 ff.). Der
Beschuldigte erklarte vor Vorinstanz, dass er — wenn er wahlen konnte — gegen die
Behandlung und die Verabreichung von Medikamenten sei. Er wirde einfach den



Cannabiskonsum mit Urinproben kontrollieren lassen, obwohl er eigentlich nie mehr
Cannabis konsumiere. Er habe auch nicht das Verlangen danach. Wenn man ihn aber
zwingen wirde, dann wirde er eine ambulante Behandlung bevorzugen. Er sei aber
dagegen. Seine Theorie seli, dass es (die manischen Schibe) vom "Kiffen" komme,
getriggert bzw. ausgel 6st werde. Durch die Medikamente habe er Giber 30 Kilogramm
zugenommen, er zittere bei Anstrengungen, was durch die M edikamente verursacht werde.
Er sei dadurch Uberdies schnell (auch tagstiber) mide (Prot. | S. 10 ff.). Anlasslich der
Berufungsverhandlung blieb er bei seinem

- 9 - Standpunkt; Ausldser fur die Psychosen sei der Cannabiskonsum gewesen. Er gab an,
dass esihm bei der Berufung nur um die Medikamente gehe, die er aufgrund der
Nebenwirkungen absetzen wolle. Ferner gab er an, dass er die arztlich angeordneten
Medikamente regelméassig einnehme, er seit Uber einem Jahr von Cannabis und Alkohol
abstinent sei und es zu keinen weiteren psychotischen Vorféllen gekommen sei. Ausserdem
réaumte er ein, dass die Nebenwirkungen der Medikamente seit der Anpassung der
Medikation weniger geworden seien und sein Psychiater beabsichtige, irgendwann Clopixol
abzusetzen (Urk. 88 S. 1 f.). 2. Wirdigung

E.13

Nach Zustellung des begriindeten Urteils (Urk. 67 = Urk. 73; vgl. auch Urk. 68/3) liess der
Beschuldigte am 30. September 2024 fristgerecht die Beru- fungserklarung einreichen (Urk.
74). Auf entsprechenden Antrag des Beschuldigten vom 26. August 2024 hin (Urk. 66),
wurde diesem mit Verfligung der Vorinstanz vom 2. September 2024 der vorzeitige Antritt
der ambulanten Massnahme bewilligt (Urk. 69). Mit Verfigung des Justizvollzugs des
Kantons Zurichs vom 17. Septem-

- 5 - ber 2024 wurde der bewilligte vorzeitige Massnahmenantritt in Vollzug gesetzt (Urk.
72).

E.14

Mit Prasidialverfigung vom 16. Oktober 2024 wurde der Staatsanwaltschaft ein Doppel der
Berufungserklarung des Beschuldigten zugestellt und Frist angesetzt, um gegebenenfalls
Anschlussberufung zu erheben oder ein Nichtein- treten auf die Berufung zu beantragen
und zu den vom Beschuldigten mit Berufungserklérung gestellten Beweisantrégen Stellung
zu nehmen (Urk. 78). Mit Eingabe vom 19. Oktober 2024 verzichtete die Staatsanwal tschaft
darauf, Anschlussberufung zu erkléren, beantragte die Bestétigung des vorinstanzlichen
Urteils und nahm zu den Beweisantragen des Beschuldigten Stellung (Urk. 80). Mit
Présidialverfigung vom 24. Oktober 2024 wurden die Bewei santrége des Beschuldigten
abgewiesen (Urk. 81).

E.15

Am 18. Februar 2025 wurde zur Berufungsverhandlung auf den 23. April 2025 vorgeladen
(Urk. 85). Zur Berufungsverhandlung erschien der Beschuldigte in Begleitung seines
amtlichen Verteidigers. Vorfragen waren keine zu ent- scheiden. Anlasslich der
Berufungsverhandlung stellte der amtliche Verteidiger die mit Berufungserklérung
gestellten Bewelisantrage erneut. Die Bewelsantrage wurde sodann abgewiesen (Prot. |1 S. 6
und 8; vgl. zur Begriindung nachstehend E. 1./4.). Das Verfahren erweist sich a's spruchreif.

E.2
Umfang der Berufung



E.21

Die Kosten des Rechtsmittelverfahrens tragen die Parteien nach Massgabe ihres Obsiegens
und Unterliegens. Bei schuldunfdhigen Personen kann eine K ostenauflage nur in den
Schranken von Art. 419 StPO erfolgen (BSK StPO- DOMEISEN, Art. 375 N 22 und Art.
426 N 46). Gemass dieser Bestimmung kdnnen der schuldunfahigen Person Kosten
auferlegt werden, wenn dies nach den gesam- ten Umstéanden billig erscheint. Aus
Billigkeitsgrinden ist eine K ostenauflage gerechtfertigt, wenn die wirtschaftlichen
Verhdltnisse der beschuldigten schuldun- fahigen Person so gut sind, dass eine

K ostentibernahme durch den Staat al's stossend erscheint (BSK StPO-DOMEISEN, Art. 419
N 7). Unterliegt die Staatsan- waltschaft, tragt der verfahrensfiihrende Kanton die K osten
(PK StPO-JOSITSCH/ SCHMID, Art. 428 N 3). Angesichts der finanziellen Verhal tnisse
des Beschuldigten (vgl. Urk. D1/23/4-5 und Prot. | S. 10 f.; vgl. auch Urk. 88 S. 5 f. und 14)
und mit

- 26 - Blick auf die Gesamtumstande fallt die Gerichtsgebtihr fur das zweitinstanzliche
Gerichtsverfahren ausser Ansatz und die K osten des Berufungsverfahrens, einschliesslich
derjenigen der amtlichen Verteidigung, sind auf die Gerichtskasse zu nehmen.

E.22

Der amtliche Verteidiger machte fir das Berufungsverfahren einen Aufwand von 18.25
Stunden und Fr. 4'405.01 geltend (Urk. 90), welcher Aufwand — unter Beachtung eines
Rechenfehlers (es sind insgesamt 18.23 Stunden) — ausgewiesen ist und angemessen
erscheint. Unter Berticksichtigung der tatsachlichen Dauer der Berufungsverhandiung von
drei Stunden (Prot. 11 S. 4 und 10) sowie der Nachbesprechung und Wegzeit ist der
Verteidiger fur seine Bemiihungen und Auslagen mit Fr. 5'500.— (inkl. MwSt. und
Barauslagen) zu entschadigen. Es wird beschlossen: 1. Eswird festgestellt, dass das Urtell
des Bezirksgerichts Meilen vom 19. Juni 2024 wie folgt in Rechtskraft erwachsen ist: "Das
Einzelgericht erkennt: 1. Eswird festgestellt, dass der Beschuldigte A. im Zustand
der Schuldunféhig- keit im Sinne von Art. 19 Abs. 1 StGB folgende Tatbestande erfillt hat:
m mehrfache Gewalt oder Drohung gegen Behdrden oder Beamte im Sinne von Art. 285
StGB m versuchte Korperverletzung im Sinne von Art. 123 Ziff. 1 StGB in Verbin- dung
mit Art. 22 Abs. 1 StGB m Sachbeschadigung im Sinne von Art. 144 Abs. 1 StGB =
mehrfache Beschimpfung im Sinne von Art. 177 StGB Aufgrund der nicht selbst
verschuldeten Schuldunféhigkeit wird von einer Strafe ab- gesehen.

- 27-2.-3.[...] 4. Die Entscheidgebuhr wird festgesetzt auf: CHF 3'000.— ; die weiteren
Kosten betragen: CHF 1'500.— Gebihr fir das Vorverfahren CHF 12'797.70 Auslagen
(Gutachten) CHF 1'077.75 Auslagen CHF 19'690.— Entschadigung amtliche Verteidigung
CHF 38'065.45 Kosten Total CHF - 10'000.— abzgl. Akontozahlung amtliche Verteidigung
CHF 28'065.45 Offene Kosten Total 5. Samtliche Kosten des Vorverfahrens und des
erstinstanzlichen Gerichtsverfahrens werden auf die Staatskasse genommen. 6.
Rechtsanwalt MLaw X. , B. AG, ... [Adresse] wird fir seine Bemuhun- gen als
amtlicher Verteidiger des Beschuldigten im Vorverfahren und im erstinstanz- lichen
Gerichtsverfahren mit CHF 19'690.— abziiglich der bereits geleisteten Akonto- zahlung von
CHF 10'000.—, d.h. mit total CHF 9'690.— (inkl. MWST) aus der Ge- richtskasse
entschadigt. Die Kasse des Bezirksgerichts Meilen wird angewiesen, diesen Betrag an
Rechtsanwalt MLaw X. auszubezahlen.

E.23




Unter Wiedergabe der gutachterlichen Ausfiihrungen von Dr. med. C. bejaht die
Vorinstanz eine schwere psychische Stérung beim Beschuldigten, den

- 12 - Zusammenhang zwischen der psychischen Stérung und der Anlasstat, eine (hohe)
Ruckfallgefahr fur einschlagige Straftaten, die Massnahmebedurftigkeit (implizit auch die
Massnahmefahigkeit und -willigkeit) des Beschuldigten sowie die Verhalt- nismassigkeit
der Anordnung einer ambulanten Massnahme (Urk. 73 E. V/2-5 S, 22-29). Auf die
ausfuhrlichen Erwégungen, in welchen auch eingehend auf die Einwande der Verteidigung
eingegangen wurde, kann verwiesen werden. Die folgenden Erwagungen sind lediglich
wiederholender und teilweise erganzender Natur.

E.24

Das Gutachten von Dr. med. C. vom 29. November 2023 bildet eine rechtsgentigende
Entscheidgrundlage im Sinne von Art. 56 Abs. 3 StGB. Eine inhaltliche Mangel haftigkeit
des Gutachtens ist nicht erkennbar und wurde so explizit auch nicht vorgebracht — viel mehr
brachte der amtliche Verteidiger auch im Rahmen der Berufungsverhandlung wiederholt
seine eigenen Erklarungen vor, dass entweder die in der Clienia Schldssli verabreichten
Medikamente fur die dem Beschuldigten vorgeworfenen Straftaten oder der
Cannabiskonsum des Beschul - digten fir den Ausbruch der manischen Phasen urséchlich
gewesen sein konnten. Dabel unterliess es der Verteidiger, sich konkret inhaltlich mit dem
Gutachten auseinander zu setzen bzw. aufzuzeigen, inwiefern das Gutachten nicht schliissig
sal (vgl. Urk. 89 S. 3 ff.). Das Gutachten legt offen, auf welche Grundlagen es sich stiitzt,
setzt sich mit elner Vielzahl von bereits vorliegenden (medizinischen) Berich- ten und
Akten auseinander, beschreibt Art und Weise der erfolgten psychiatrischen Untersuchungen
und enthélt gestitzt auf Fremdberichte und eigene Erhebungen bzw. Befunde eine
detaillierte Anamnese. Die Expertise enthdlt eine Befunder- hebung, eine Beurteilung der
Diagnose, der Schuldfahigkeit, der Legal prognose und der mdglichen Massnahme sowie
die Beantwortung der Beweisfragen. Die Expertise spricht sich zum psychischen
Gesundheitszustand des Beschuldigten, zur Deliktskausalitét der psychischen Stérungen,
zur Ruckfallgefahr, zur Therapier- barkeit und zu den Erfolgsaussichten einer stationéren
und ambulanten Behand- lung aus (Urk. D1/13/23). Die Schlussfolgerungen sind
kriterienorientiert, sachlich und nachvollziehbar. Auch laut dem Austrittsbericht der Clienia
Schléssli AG, Privatklinik fir Psychiatrie und Psychotherapie, vom 16. August 2024, den
Austritts- berichten der Psychiatrischen Universitatsklinik Zarich vom 6. Oktober 2022
sowie

- 13 - 16. Dezember 2022 sowie dem Austrittsbericht des Sanatoriums Kilchberg, Privat-
Klinik fUr Psychiatrie und Psychotherapie, vom 8. April 2022 ergeben sich keine
Anhaltspunkte, die Diagnosen des Gutachtens von Dr. med. C. in Frage zu stellen
(Urk. D1/14/10; Urk. D1/15/6-7; Urk. D1/16/5).

E.25

Als Anlasstat wird nach Art. 63 Abs. 1 lit. b StGB ein Verbrechen, ein Verge- hen oder eine
Ubertretung vorausgesetzt (vgl. auch BSK StGB-HEER, Art. 63 N 25). Anlasstaten liegen
hier vor, nachdem der Beschuldigte die Tatbestande der mehr- fachen Gewalt oder Drohung
gegen Behorden oder Beamte im Sinne von Art. 285 StGB, der versuchten (einfachen)
Korperverletzung im Sinne von Art. 123 Ziff. 1 StGB in Verbindung mit Art. 22 Abs. 1
StGB, der Sachbeschédigung im Sinne von Art. 144 Abs. 1 StGB sowie der mehrfachen
Beschimpfung im Sinne von Art. 177 StGB erflllt hat.



E.26

Richtig ist auch, soweit die Vorinstanz betreffend die schwere psychische Stérung, den
Zusammenhang zwischen dieser Stérung und der Anlasstat, das Behandlungsbeduirfnis des
Beschuldigten sowie die L egalprognose die Einschét- zung von Dr. med. C.

tbernimmt (Urk. 73 E. V/3-4 S. 23-27). Hinsichtlich der Ruckfallgefahr des Beschuldigten
halt das Gutachten fest, dass die Wahrschein- lichkeit, dass der Beschuldigte ahnlich
gelagerte Taten vertibe, wie sie ihm aktuell vorgeworfen wirden, a's gering zu bezeichnen
sei, wenn er sich in einem psychisch kompensierten Zustand befinde. Die Gefahr, dass der
Beschuldigte erneut mit einer Manie mit psychotischen Symptomen dekompensiere und
sowohl verbal als auch korperlich bedrohlich werde, sei wiederum als vergleichsweise hoch
Zu bezeich- nen. Dies gelte vor allen Dingen, weil auch in Krankheitsepisoden Patienten
haufig ahnlich reagieren wirden, wie sie das bereits friher getan hétten. So zeige sich auch
in den Krankheitsepisoden des Beschuldigten eine sexualisierte und gegen- Uber Frauen
distanzlose Seite, welche in kompensiertem Zustand nicht berichtet werde.
Zusammenfassend heisse dies, dass die Prognose praktisch einzig und alein von der Frage
abhange, ob es gelinge, beim Beschuldigten eine Krankheits- und Behandlungseinsicht zu
etablieren und der Beschuldigte bereit sei, die aktuelle Medikation langfristig einzunehmen
und sich aber auch mit den Ereignissen aus- einander zu setzen, um sich bei einer
gegebenenfalls erneuten Dekompensation

- 14 - frihzeitig in Behandlung zu begeben und dann entsprechende Medikamente zu sich
zu nehmen. Hierzu gelte es auch sogenannte Frihwarnsymptome herauszu- arbeiten. Im
Gutachten wird zudem auch der Einfluss des Cannabiskonsums des Beschuldigten in Bezug
auf das Auftreten der Symptomatik beim Beschuldigten be- urteilt. Aus medizinischer Sicht
sei eine Verbindung zwischen seinem Cannabiskonsum und dem Auftreten der
Symptomatik durchaus wahrscheinlich. Ein erneuter Cannabiskonsum des Beschuldigten
wirde — so der Gutachter weiter — die Wahrscheinlichkeit eines Rickfalls des
Beschuldigten auch unter Medikation erhdhen. Der Cannabiskonsum sei zwar fir seine
Grunderkrankung al's schadlich zu bezeichnen, dieser sei aber nicht derart ausgepragt und
schliesslich auch nicht ursachlich fur die ihm vorgeworfenen Taten (Urk. D1/13/23 S. 52-55
und 56). Aus dieser gutachterlichen Einschéatzung ergibt sich bereits, dass kein (weite- res)
Gutachten Uber den Zusammenhang zwischen dem Cannabiskonsum und dem
gesundheitlichen Zustand des Beschuldigten einzuholen ist. Das Gutachten hat sich zu
diesem Aspekt ausreichend gedussert, weswegen eine erneute Begut- achtung des
Beschuldigten nicht notwendig ist. Der Beweisantrag ist entsprechend abzuweisen. Aus der
gutachterlichen Einschatzung geht sodann auch klar hervor, dass es nicht ausreichend ist —
wie der Beschuldigte in seinem Eventualantrag beantragen liess (Urk. 74 S. 2 f. und Urk. 89
S. 2) —, beim Beschuldigten aussch- liesslich die Cannabisabstinenz, ohne V erabreichung
von Medikamenten, zu kon- trollieren und dem Beschuldigten erst im Falle einer positiven
Urinprobe Medikamente zur Behandlung der psychischen Erkrankung zu verabreichen. Der
Sachverstandige legt — wie vorstehend bereits ausgefihrt — Uberzeugend dar, dass die
Prognose praktisch einzig und allein von der Frage abhénge, ob es gelinge, beim
Beschuldigten eine Krankheits- und Behandlungseinsicht zu etablieren und der
Beschuldigte bereit sei, die aktuelle Medikation langfristig einzunehmen und sich aber auch
mit den Ereignissen auseinander zu setzen, um sich bei einer gegebenenfalls erneuten
Dekompensation friihzeitig in Behandlung zu begeben und entsprechende Medikamente zu
sich zu nehmen (Urk. D1/13/23 S. 53). Die Sicherstellung der Cannabisabstinenz des
Beschuldigten ist ein (weiterer) Faktor, um seiner Rickfallgefahr zu begegnen. Deren



Uberpriifung vermag aber die weiteren vom Gutachter als erforderlich erachteten
Behandlungsmassnahmen

- 15 - — Erarbeitung der Krankheits- und Behandlungseinsicht, Erarbeitung der freiwilli-
gen und langfristigen Einnahme der M edikamente, Auseinandersetzung mit den Ereignissen
zur Herausarbeitung von Frihwarnsymptomen, um sich bel einer gegebenenfalls erneuten
Dekompensation frihzeitig in Behandlung zu begeben — jedoch nicht zu ersetzen. Den
Zusammenhang zwischen der psychischen Storung des Beschuldigten und den Anlasstaten
bejaht der Gutachter ebenfalls klar und Uberzeugend. Dazu stellt der Sachverstandige fest,
dass es bei den dem Beschuldigten vorgeworfenen Delikten — einerseits die Ereignisse in
der Klinik Clienia Schldssli sowie digjenigen wenige Tage spéter in Haft — darum gegangen
sei, dass er einen Wunsch gedus- sert habe, der ihm in dem Moment nicht habe gewahrt
werden kdnnen. Aufgrund seiner Storung sei er nicht in der Lage gewesen, diese
Beduirfnisse aufzuschieben. In der Folge habe er — ebenfalls aufgrund seiner Erkrankung —
mit reaktiver und unvermittelter Gewalt reagiert. Dabei sei er gezielt gegen die Person
vorgegangen, die ihm aus seiner damaligen Sicht im Weg gestanden sei. Die Manie sei
haufig auch mit einer Reizbarkeit verbunden, dieim Verlauf auch zu verbaler, aber auch
korperlicher Aggression fuhren konne, wie dies auch beim Beschuldigten der Fall gewesen
sei. Dies sal vor alem der Fall, wenn ihm Winsche verwehrt wirden. Die Fahigkeit einer
Person, in diesem Zustand Bedrfnisse aufzuschieben, sei dann krankheitsbedingt
zumindest erheblich herabgesetzt, was zu entsprechenden Reaktionen fuihre. Solche
Reaktionen wirden auch schon friihere Beobachtungen zeigen, welche aber nicht so stark
ausgeartet seien, wobel der Beschuldigte von der Pflege ebenfalls als bedrohlich beobachtet
worden sai. Dies sei auch der Grund gewesen, weshalb man zuletzt niemanden allein und
auch grundsétzlich nur erfah- renes Pflegepersonal zu ihm ins Zimmer gelassen habe,
welches dann aber auch nicht mehr in der Lage gewesen sel, die Situation zu deeskalieren
bzw. sich in Sicherheit zu bringen. Eine grundsétzlich destruktive Seite zeige sich auch in
seinen Handlungen, die zur Einweisung in die Klinik Clienia Schldssli gefiihrt habe, wo er
in seiner Wohnung randaliert habe. Auch hier sei es dem Umfeld wenige Tage vorher
aufgefallen, dass er sich zunehmend wieder verandert habe, ange- spannt und angetrieben
gewesen sai (Urk. D1/13/23 S. 49 und 51). Dem wieder- holten VVorbringen der
Verteidigung, dass der Beschuldigte die ihm vorgeworfenen

- 16 - Handlungen aufgrund der ihm von der Klinik Clienia Schldssli verabreichten
Medikation und nicht aufgrund seiner von den Arzten bescheinigten psychischen
Erkrankung begangen habe (Urk. 89 S. 3 ff.; vgl. dazu auch Urk. D1/26, Urk. 59, Urk. 60
und Urk. 74 S. 31.), ist vor dem Hintergrund der obenzitierten gutachter- lichen
Feststellungen und den zutreffenden vorinstanzlichen Erwagungen (Urk. 73 E. V/3.3-3.6 S.
24 1.) nicht zu folgen. Zutreffend hob der Sachversténdige und insbesondere auch die
Vorinstanz hervor, dass beim Beschuldigten bereitsin der Vergangenheit —und ohne die
von der Klinik Clienia Schldssli verabreichte Medikation — bedrohliches Auftreten,
(fremd-)aggressives Verhalten, Sachbesch& digungen sowie Distanzlosigkeit und leichte
Reizbarkeit beobachtet werden konnten und aktenkundig sind, welches Verhalten sichim
Ubrigen — entgegen der Ansicht der Verteidigung (vgl. Urk. 89 S. 7) —keinesfalls durch
teilweise an den Tag gelegtes angepasstes und freundliches Verhalten neutralisieren l&asst
(vgl. Urk. 89 S. 7). Auf diese ausfuhrlichen und zutreffenden Ausfiihrungen des Gutachters
sowie der Vorinstanz kann vollumfanglich verwiesen werden. Ferner ist der Vorinstanz
vorbehaltslos zuzustimmen, wenn sie festhdlt, wenn der Gutachter der Ansicht gewesen



waére, dass die (von der Klinik Clienia Schldssli angeordnete und ihm bekannte) Medikation
falsch oder Uberhoht gewesen wére, er dies im Gutach- ten, etwaim Rahmen der
Deliktsdynamik oder der Kausalitét, abgehandelt hétte, weswegen bei Nichtvorliegen
solcher Ausfiihrungen von einer Ublichen und situati- onsgerechten Medikation des
Beschuldigten auszugehen sai (vgl. dazu Urk. 73 E. V./3.5.). Triftige Grinde, dieein
Abweichen von der schliissigen Expertise von Dr. med. C. nahelegen wurden (vgl.
dazu BGE 150 1V 1 E. 2.3.3 mit Hin- weisen sowie voranstehend in E. I1./2.1.), sind damit
weder plausibel aufgezeigt noch erkennbar. Vor diesem Hintergrund ist der Zusammenhang
zwischen der psychischen Storung des Beschuldigten und den Anlasstaten klar zu bejahen.
Nach dem Dargelegten ertibrigt sich somit auch, ein —wie vom Beschuldigte bean- tragt
(Urk. 74 S. 31.) — (weiteres) Gutachten einzuholen, welches sich tber die Wirkungsweise
der ihm in der Klinik Clienia Schltssli verabreichten Medikamente und deren Auswirkung
auf sein Verhalten, dussern wirde. Entsprechend ist auch dieser Beweisantrag abzuweisen.
Sodann darf davon ausgegangen werden, dass das den Beschuldigten behandelnde
therapeutische Personal sich auchim Falle

- 17 - des Beschuldigten an den Grundsatz halten wird, nur so viele Medikamente wie nétig
und so wenige wie méglich einzusetzen. So raumte der Beschuldigte selber ein, dass der ihn
behandelnde Psychiater Dr. med. D. auf die Reklamation des Beschuldigten hin die
Medikation angepasst habe und er inzwischen weniger Nebenwirkungen verspiire und der
Psychiater gar beabsichtige, irgendwann Clopi- xol abzusetzen (vgl. Urk. 88 S. 121.).

E.2.7

Der Beschuldigte ist unzweifelhaft massnahmebedurftig. Gemass gutachter- licher
Einschédtzung sel die Legal prognose unguinstig, wenn er seine aktuelle Medikation und
Behandlung erneut absetze. Zum Zeitpunkt der Gutachtenserstat- tung sei es zu einer
(erneuten) Remission seiner bipolaren Stérung gekommen, diese (Remission) sei jedoch
noch fragil und der Medikation zuzuschreiben. Zur Massnahmefahigkeit dussert sich der
Gutachter dahingehend, dass es bei der Behandlung einer bipolaren Stérung darum gehe,
eine Krankheits- und Behand- lungseinsicht bel der betroffenen Person — mittels
psychoedukativer, aber auch psychotherapeutischer Massnahmen — zu erlangen. Dariber
hinaus benttige der Beschuldigte eine ausreichende psychopharmakol ogische Behandlung.
Unter der psychopharmakol ogischen Behandlung sel es auch jetzt wieder — wie bereits
friher — zu einer Remission der Symptomatik gekommen. Die Massnahmebe- durftigkeit
und -fahigkeit des Beschuldigten ist entsprechend al's gegeben anzu- sehen. Eine ambulante
Massnahme im Sinne von Art. 63 Abs. 1 StGB — wie nach- folgend noch weiter zu zeigen
seinwird (vgl. E. 11/2.9) —ist deshab geeignet sowie erforderlich, der Gefahr weiterer mit
der psychischen Erkrankung des Beschuldig- ten in Zusammenhang stehender Taten zu

begegnen.

E.28

Gemass gutachterlicher Einschatzung liege beim Beschuldigten noch keine ausreichende
Krankheits- und Behandlungseinsicht und damit auch noch keine entsprechende

M edikamentencompliance und -adhérenz vor (Urk. D1/13/23 S. 56). Zur
Massnahmewilligkeit des Beschuldigten ist zu konstatieren, dass sich dieser nicht explizit
mit der Anordnung einer (ambulanten) Massnahme einverstan- den erklarte (Prot. | S. 14),
deren Anordnung aber gegenlber einer — hier nicht mehr zu beurteilenden — stationéren
Massnahme bevorzugt. Aus dem Gutachten geht Uberdies hervor, dass der Beschuldigte



grundsétzlich bereit sei, sich einer

- 18 - Behandlung zu unterziehen, sich aber noch zeigen muisse, inwieweit er bereit sel,
auch langerfristig Medikamente einzunehmen (Urk. D1/13/23 S. 60). Immerhin hatte der
Beschuldigte die Problematik sodann bereitsin der staatsanwaltschaft- lichen Einvernahme
vom 2. November 2023 durchaus erfasst, als er erkannte, "wenn ich in der Manie bin, dann
hore ich auf niemanden, bisich meine Medis wieder bekomme" und einsah, dass es fir ihn
wichtig sei, eine Therapie zu besuchen, regelméssig die Medikamente einzunehmen und
kein Cannabis mehr zu konsumieren (Urk. D1/4/6 S. 2 und 3). Die (grundsétzliche)
Behandlungsbereit- schaft manifestierte der Beschuldigte auch damit, dass er — kurz nach
der vorinstanzlichen Anordnung — den vorzeitigen Antritt der Massnahme beantragte und
sich der ambulanten Behandlung, seit diese per 17. September 2024 in Vollzug gesetzt
wurde, ohne wesentliche Unterbriiche bzw. Einschrankungen (vgl. Urk. 83- 84) unterzog
(vgl. Urk. 66, 69 und 72). Nach dem Dargelegten kann das Vorliegen einer (ausreichenden)
Massnahmewilligkeit des Beschuldigten bejaht werden. Eswird im Verlauf der ambulanten
Massnahme noch weiter auf diesen Aspekt beim Beschuldigten hinzuarbeiten sein (vgl.
zum Ganzen auch BSK StGB-HEER, Art. 63 N 29).

E.29

Aus dem Gutachten ergibt sich weiter, dass eine ambulante Behandlung geeignet ist, um der
Gefahr weiterer Straftaten erfolgreich entgegenzutreten (Urk. D1/13/23 S. 56 und 60). Die
Anordnung einer stationéren Massnahme im Sinne von Art. 59 StGB sei nicht
notwendigerweise zu empfehlen, dadie Ruckfall- gefahr in erster Linie davon abhange, wie
sich der Gesundheitszustand des Beschuldigten entwickle. Die Anordnung einer
ambulanten Massnahme nach Art. 63 StGB empfehle sich aber deshalb, weil beim
Beschuldigten noch keine aus- reichende Krankheits- und Behandlungseinsicht vorliege
und damit auch noch keine entsprechende M edikamentencompliance und -adhérenz. Die
Bereitschaft des Beschuldigten, die Medikamente einzunehmen, sei noch vorwiegend
extrin- sisch (u. a. Zustimmung zu den Ersatzmassnahmen [und somit zur M edikamenten-
einnahme], um aus der Untersuchungshaft entlassen zu werden) motiviert. Es bestehe eine
vergleichsweise hohe Gefahr, dass der Beschuldigte bereits mittel- fristig die Medikation
wieder in Frage stellen und dann gegebenenfalls die Medika- mente auch wieder absetzen
werde. Da dann aber die Ruckfallgefahr wieder

- 19 - sprunghaft steigen konne, empfehle es sich, der ambulanten Massnahme nach Art. 63
StGB den Vorzug gegeniber einer einfachen Weisung zur Therapie zu ge- ben, um dann
gegebenenfalls auch wirksamer handeln zu kénnen (Urk. D1/13/23 S. 56, vgl. auch S. 60).
Die gutachterliche Einschétzung falt mithin eindeutig aus. Griinde, vom Gutachten von Dr.
med. C. vom 29. November 2023 abzuwei- chen, liegen auch hier keine vor.

E.2.10

Der Beschuldigte beging mehrfach das Delikt der Gewalt oder Drohung gegen Behdrden
oder Beamte, eine versuchte (einfache) Korperverletzung, eine Sachbeschadigung sowie
mehrfach Beschimpfungen. Die Anordnung einer ambu- lanten Massnahme im Sinne von
Art. 63 StGB respektive der damit verbundene Eingriff in die Personlichkeitsrechte des
Beschuldigten ist angesichts des hohen Ruckfallrisikos beziiglich weiterer Straftaten —in
erster Linie hinsichtlich Gewalt und Drohung gegen Behdrden oder Beamte, erneuter
verbaler und tétlicher Ubergriffe gegentiiber Pflegefachpersonen — gerechtfertigt. Die
Verhdltnismassigkeit der Anordnung einer ambulanten Massnahme ist demnach zu bejahen.



Insbesondere fallt eine (nicht mit einer Massnahme verbundene)
Cannabis-Abstinenzkontrolle (als ggf. milderes Mittel) nicht in Betracht, da eine einfache
Weisung zur Therapie oder aber auch nur eine Cannabis-Abstinenzkontrolle —wie vom
Gutachter ausge- fuihrt — keine erfolgsversprechende Alternative zur ambul anten
Massnahme im Sinne von Art. 63 StGB darstellt.

E.211

Aufgrund der vorstehenden Erwagungen sind die Voraussetzungen fir die Anordnung einer
ambulanten Massnahme gemass Art. 63 StGB gegeben. 3. Anrechnung Haft,
Ersatzmassnahmen und vorzeitiger Massnahmenvollzug / Entschédigungsanspruch

E.3
Formelles

E.31
Der Beschuldigte befand sich vom 11. August 2023, 12:30 Uhr, bisam

E.3.2

Nachdem die V orinstanz rechtskraftig feststellte, dass der Beschuldigte die Tatbestande der
Gewalt oder Drohung gegen Behdrden oder Beamte, der versuch-

- 20 - ten (einfachen) Korperverletzung, der Sachbeschédigung sowie der mehrfachen
Beschimpfung im Zustand der nicht selbst verschuldeten Schuldunfahigkeit erfullt hat (und
im vorliegenden Verfahren eine ambulante Massnahme anzuordnen sein wird), ergeht damit
kein Freispruch des Beschuldigten, weshalb sich die Beurtei- lung eines alfélligen
Entschédigungs- und/oder Genugtuungsanspruchs des Beschuldigten nach Art. 431 Abs. 2
StPO (und nicht Art. 429 StPO) richtet (vgl. Urteil des Bundesgerichts 6B_375/2018 vom
12. August 2019 E. 2.4 [nicht publ. in BGE 145 1V 359]; Urtell des Obergerichts des
Kantons Zurich SB190442-0O vom 2. Dezember 2019 E. I11./1.). Gemass Art. 431 Abs. 2
StPO besteht im Fall von Untersuchungs- und Sicherheitshaft der Anspruch (auf
Entschadigung/Genugtu- ung), wenn die zul&ssige Haftdauer Uberschritten ist und der
Ubermassige Frei- heitsentzug nicht an die wegen anderer Straftaten ausgesprochenen
Sanktionen angerechnet werden kann.

E.33

Gemass bundesgerichtlicher Rechtsprechung ist Untersuchungs- bzw. Sicherheitshaft an
eine ambulante Massnahme im Sinne von Art. 63 ff. StGB grund- sétzlich anzurechnen,
soweit dieser im konkreten Einzelfall freiheitsentziehende Wirkung zukommt (BGE 145 IV
359 Regeste und E. 2.7). Hingegen ist die Anrech- nung angesichts des praventiven
Charakters der Massnahme nicht rechnerisch im Sinne einer Verkirzung der Massnahme
um die Dauer des anzurechnenden Freiheitsentzugs zu verstehen. Die Rechtsprechung, dass
Untersuchungs- bzw. Sicherheitshaft auch auf freiheitsentziehende Massnahmen
anzurechnen ist, bezieht sich damit einzig auf die Frage, ob ein Téter fUr die erstandene
Unter- suchungs- bzw. Sicherheitshaft zu entschadigen ist, wenn ihm gegentber zwar eine
freiheitsentziehende M assnahme angeordnet wurde, fir die der Massnahme zugrunde
liegenden Straftaten aufgrund Schuldunfahigkeit jedoch kein Schuld- spruch erging und die
Untersuchungs- bzw. Sicherheitshaft daher (grosstenteils) auf keine Strafe angerechnet
werden konnte (Urteil des Bundesgerichts 6B_375/2018 vom 12. August 2019 E. 2.6i.V.m.
E. 2.7 [teilweise publ. in BGE 145 1V 359 E. 2.7] mit Verweis auf BGE 145 1V 65 und



BGE 141 IV 236 E. 3.8 [Recht- sprechung zur stationaren Massnahme]). Im Hinblick auf
einen dem Beschuldigten infolge Uberhaft zustehenden
Genugtuungs-/Entschédigungsanspruch hat das Gericht geméss Art. 63b Abs. 4 StGB nach
Abschluss oder Aufhebung der Mass-

- 21 - nahme zu entscheiden, inwieweit der mit der ambulanten Behandlung verbundene
Freiheitsentzug auf die Strafe angerechnet werden kann. Eine ambulante Mass- nahmeist in
demjenigen Masse auf die Strafe anrechenbar, wie eine tatséchliche Beschrankung der
personlichen Freiheit vorgelegen hat. In diesem Zusammen- hang ist im Wesentlichen von
Bedeutung, mit welchem Zeit- und Kostenaufwand die Massnahme fir den Betroffenen
verbunden gewesen ist. Eine Entschédigung und Genugtuung wegen Uberhaft kénnen nur
in Frage kommen, wenn sich ex post zeigen sollte, dass das Gesamtmass des mit der
ambulanten Behandlung einher- gehenden Freiheitsentzugs von der Dauer her im Einzelfall
kirzer war als die erstandene Untersuchungs- bzw. Sicherheitshaft (BGE 145 IV 359
Regeste und E. 2.8 m.H.). Gleich wie bei der stationdren Massnahme wird bei Anordnung
einer ambulanten Massnahme an die Riickfallgefahr angeknlpft. Die Massnahme stellt auch
hier ein Mittel dar, mit welchem die Verhinderung oder Verminderung kiinftiger Straftaten
erreicht werden soll. In diesem Sinne bedeutet jede Behandlung und Besserung eines Téters
im Rahmen einer ambulanten Massnahme gleichzeitig auch Siche- rung fir die Zeit der
Behandlung. Entsprechend hélt Art. 63 Abs. 1 lit. b StGB fest, eine ambulante Massnahme
sei nur anzuordnen, wenn und soweit zu erwarten ist, dass sich dadurch der Gefahr weiterer
Straftaten begegnen lasst. Mit anderen Worten muss die ambul ante Behandlung — wie bel
einer stationaren Massnahme —im Hinblick auf die Deliktspravention Erfolg versprechen,
wobei oberstes Ziel die Reduktion des Ruickfallrisikos bzw. die kinftige Straflosigkeit des
Téatersist. Der mit der ambulanten Massnahme verfolgte Zweck — die Verhinderung von
weiteren Straftaten zum Schutze der Allgemeinheit — kann indessen auch der strafprozes-
sualen Untersuchungs- und Sicherheitshaft zugrunde liegen. Wenn und soweit ein Téater in
diesem Sinne gefahrlich ist, von ihm also die Gefahr weiterer Straftaten ausgeht, handelt es
sich sowohl bei Untersuchungs- bzw. Sicherheitshaft als auch bei der ambulanten
Massnahme letztlich um eine Freiheitsbeschréankung zum Schutze der Allgemeinheit. Somit
steht auch der Massnahmezweck einer Anrech- nung an ambul ante M assnahmen nicht
entgegen (BGE 1451V 359 E. 2.7).

- 22 - Fur den Beginn der (Funfjahres-)Frist im Sinne von Art. 63 Abs. 4 StGB ist —in ana-
loger Anwendung der bundesgerichtlichen Rechtsprechung zur stationéren Mass- nahme
bzw. Art. 59 Abs. 4 SIGB (vgl. BGE 145 IV 65 E. 2.2-2.7) — auf das Datum des
vorliegenden Entscheids abzustellen, nachdem mit Art. 63 Abs. 4 StPO —im Unterschied
bei spiel sweise zur Suchtbehandlung geméss Art. 60 (Abs. 4) StGB und der Massnahme fiir
junge Erwachsene Art. 61 (Abs. 4) StGB — keine absolute Hochstdauer festgelegt wird. Die
ambulante Massnahme ist — wie die stationére Massnahme im Sinne von Art. 59 StGB auch
— zeitlich nicht absolut limitiert, son- dern ihre Dauer hangt vom Behandlungsbedurfnis des
M assnahmeunterworfenen und den Erfolgsaussichten, letztlich also von den Auswirkungen
der Massnahme auf die Gefahr weiterer Straftaten, ab. Sie dauert grundsétzlich so lange an,
bisihr Zweck erreicht ist oder sich eine Zweckerreichung als aussichtslos erweist (BGE 145
IV 65 E. 2.3.3 [zur stationdren Massnahme] mit Verweis auf BGE 143 1V 445 E. 2.2 [zur
ambulanten Massnahme]). Die Fristen gemass Art. 63 Abs. 4 StGB regeln —wie auch die
Fristen geméss Art. 59 Abs. 4 StGB — nicht die Hochstdauer der Massnahme, sondern innert
welcher Frist ein neuer Gerichtsentscheid tber die Weiterfiihrung der Massnahme zu



ergehen hat (BGE 145 1V 65 E. 2.3.3 [zur stati- ondren Massnahme]).

E.34

Die gegen den Beschuldigten angeordnete Untersuchungshaft diente namentlich der
Verhinderung von weiteren Straftaten und damit dem Schutz der Offentlichkeit. Die
Untersuchungshaft war rechtmassig und keineswegs allzu lang. Es wurde schnellstmoglich
—nach Eingang der V orabstellungnahme des Sachver- standigen (Urk. D1/13/13) —die
Anordnung von Ersatzmassnahmen beantragt (Urk. D1/17/12). Dass vom Beschuldigten
eine hohe Ruckfallgefahr fur weitere Delikte dhnlich der Tatvorwirfe ausgeht, wurde
vorstehend bereits dargel egt und davon zeugt auch die hier anzuordnende ambulante
Massnahme. Die Massnahme wird damit neben der Behandlung offenkundig — soweit zum
jetzigen Zeitpunkt ersichtlich — auch der Sicherung des Beschuldigten dienen. Insoweit
verfolgten und verfolgen die Untersuchungshaft, die Ersatzmassnahmen, der vorzeitige
Mass- nahmenvollzug und die anzuordnende M assnahme den gleichen Zweck. Die
Untersuchungshaft, die Ersatzmassnahmen sowie der vorzeitige Massnahmenvoll- zug
bilden unter diesem A spekt gewissermassen den Vorlaufer der ambulanten

- 23 - Massnahme und diese die Fortsetzung der Haft bzw. der Ersatzmassnahmen und des
vorzeitigen Massnahmenvollzugs. Die vom Beschuldigten ausgestandene
Untersuchungshaft, die Ersatzmassnahmen sowie der vorzeitige Massnahmenvoll- zug —
wie in Bezug auf die Ersatzmassnahmen und den vorzeitigen Massnahmen- vollzug
nachfolgend zu zeigen sein wird (E. 11./3.5.) — sind somit (bzw. soweit zum jetzigen
Zeitpunkt ersichtlich [vgl. dazu aber auch Art. 63 StGB]) grundsétzlich an die
anzuordnende ambul ante M assnahme anzurechnen. In welchem Umfang diese aber konkret
anzurechnen sind, kann im vorliegenden Verfahren — wie nachfolgend zu zeigen sein wird
(vgl. E. 11./3.6.) —jedoch nicht festgelegt werden. Eine Anrech- nung kann mithin zum
jetzigen Zeitpunkt zumindest aber nicht ausgeschlossen werden.

E.35

Nach der Haftentlassung des Beschuldigten wurden auf Antrag der Staats- anwaltschaft hin
(Urk. D1/17/12) Ersatzmassnahmen in Bezug auf den Beschuldi- gen — u. a. Auflage betr.
Kooperation mit dem Dienst Gewaltschutz der Kantons- polizei Zurich, Absolvieren einer
therapeuti schen Behandlung (samt taglicher M edikamenteinnahme und Kontrolle durch
Blutentnahme) sowie Begleitung durch die Spitex und Abstinenz von Marihuana (ink.
entsprechender Urinkontrolle) — ver- fugt (Urk. D1/17/14, Urk. 37, Urk. 50 und Urk. 73 S.
30 und 37). Die Ersatzmass- nahmen wurden auf Antrag des Beschuldigten hin (Urk. 66) —
soweit bekannt in unveranderter Form — durch den vorzeitigen Antritt der (ambulanten)
Massnahme per 17. September 2024 abgel 6st (Urk. 72). Die Ersatzmassnahmen und der
vor- zeitige Antritt der Massnahme liefen demnach 534 Tage (7. November 2023 bis 23.
April 2025). Nachdem vorhin festgehalten wurde, dass der hier anzuordnenden ambulanten
Massnahme — soweit zum jetzigen Zeitpunkt ersichtlich — gewisse freiheitsent- ziehende
Wirkung zukommen wird und die ([ Funfjahres-] Frist der) ambulante(n) Massnahme mit
Datum des vorliegenden Entscheids zu laufen beginnt, muss konsequenterweise auch eine
Anrechnung der Ersatzmassnahmen sowie des vor- zeitigen Massnahmenvollzugs—im
vorstehenden Sinne — an die ambulante Massnahme moglich sein, damit — allenfalls — ex
post bzw. nach Beendigung der ambulanten Massnahme beurteilt werden kénnte, ob ein
Entschédigungs- und/oder



- 24 - Genugtuungsanspruch des Beschuldigten (auch) diesbeztglich bestehen wirde
(analog der Rechtsprechung zu Art. 51 StGB [BGE 140 1V 74 E.2.4) i.V.m. Art. 431 Abs. 2
StPO [vgl. auch BSK StPO-WEHRENBERG/FRANK, Art. 431 N 4b]). Da hier
(voraussichtlich) nicht nur Ersatzmassnahmen, sondern auch der vorzeitige
Massnahmenvollzug an die hier anzuordnende ambulante M assnahme anzurechnen sein
werden, und nachdem sowohl die Ersatzmassnahmen als auch der vorzeitige
Massnahmenvollzug (soweit zum jetzigen Zeitpunkt anzunehmen) im Sinne der
(anzuordnenden) ambulanten Massnahme ausgestaltet waren, werden zur Beurteilung der
anrechenbaren Dauer die Rechtsprechung zur Anrechnung von Ersatzmassnahmen (vgl.
BGE 1401V 74 E. 2.4 m.H.; vgl. dazu auch BSK StPO- MANFRIN/VOGEL, Art. 237 N
119) sowie die von der Rechtsprechung entwickelten Grundsétze zur Anrechnung der
ambulanten Massnahme auf die Strafe (im Sinne von Art. 63b Abs. 4 StGB) beizuziehen
sein (BGE 1451V 359 E. 2.8.1f. m.H.). Der Umfang der Anrechnung muss wiederum —
wie nachfolgend zu zeigen sein wird (vgl. E. 11./3.6.) — offengel assen werden. Deshalb ist
hier auch nicht festzulegen, inwieweit (bzw. in welchem Prozentsatz im Verhdtnis zur
Haftanrechnung) der mit den Ersatzmassnahmen und dem vorzeitigen Massnahmenvollzug
verbundene Freiheitsentzug auf die ambulante Massnahme anzurechnen ist.

E.3.6

Zum jetzigen Zeitpunkt kann noch nicht beurteilt werden, ob ein Genug- tuungsanspruch
des Beschuldigten zufolge Uberhaft (unter Einbezug der Ersatz- massnahmen und des
vorzeitigen Massnahmenvollzugs) im Sinne von Art. 432 Abs. 2 StPO vorliegt, da
Insbesondere noch nicht gesagt werden kann, wie lange die anzuordnende ambulante
Massnahme andauern wird bzw. zu welchem Gesamtmass an Freiheitsentzug die ambulante
Massnahme fuhren wird. Ent- sprechende Feststellungen lassen sich erst nach Aufhebung
bzw. Beendigung und unter Berticksichtigung der konkreten Ausgestaltung der ambulanten
Massnahme treffen. Die Frage, ob Uberhaft vorliegt, welche nach Art. 431 Abs. 2 StPO zu
entschadigen ist, wird vielmehr im Rahmen eines sel bststandigen nachtraglichen
Verfahrensim Sinne von Art. 363 ff. StPO zu einem spéteren Zeitpunkt, néamlich nach
Ablauf der ambulanten Massnahme, zu beurteilen sein (Urteil des Bundes- gerichts
6B_375/2018 vom 12. August 2019 E. 2.9 [nicht publ. in BGE 145 IV 359; vgl. auch Urtell
des Obergerichts des Kantons Zirich SB190442-O vom 2. Dezem-

- 25 - ber 2019 E. 111./4.). Damit kann ein Entscheid tber den Genugtuungsanspruch bzw.
eine Anrechnung der Hafttage im vorliegendem Berufungsverfahren nicht ergehen, well die
daf ir notwendigen Tatsachenfeststellungen zur Zeit noch nicht getroffen werden knnen.
Mithin mangelt es zur Zeit an einer Prozessvoraussetzung fur die Beurteilung des
Genugtuungsanspruchs, weshalb darauf nicht einzutretenist (vgl. dazu Urteil des
Obergerichts des Kantons Zurich SB190442-O vom 2. Dezem- ber 2019 E. 111./4.). Dartber
Ist gegebenenfalls nach Ablauf der Massnahme zu entscheiden, wobei bereits jetzt darauf
hinzuweisen ist, dass der 89-tagigen Unter- suchungshaft 534 (anrechenbare) Tage der
Ersatzmassnahmen und des vorzeiti- gen Massnahmenvollzugs entgegenzustellen sind. 111.
Kosten- und Entschéadigungsfolgen 1. Kosten der Untersuchung und des erstinstanzlichen
Verfahrens Die vorinstanzliche Kosten- und Entschadigungsregelung (Dispositivziffern 4
bis 6) wurde — wie vorstehend dargelegt (vgl. E. 1./2.2.-2.3.) — nicht angefochten und ist
somit in Rechtskraft erwachsen. Esist demnach nur Uber die Festsetzung und die Auflage
der Kosten des Berufungsverfahrens zu befinden. 2. Kosten des Berufungsverfahrens/
Entschédigung der amtlichen Verteidigung



E. 4
Beweisantrage

E.41

Anléasslich der Berufungsverhandlung liess der Beschuldigte — wie bereitsin der
Untersuchung (Urk. D1/26), vor Vorinstanz (Urk. 44, 45/1, 59 und 60) und mit
Berufungserklarung (Urk. 74) — erneut die Beweisantrage stellen, es sei ein Gutachten tber
die Wirkungsweise der ihm in der Klinik Clienia Schldssli verab- reichten Medikamente
und deren Auswirkung auf sein Verhalten und ein weiteres Gutachten Uber den
Zusammenhang zwischen seinem Cannabiskonsum und seinem gesundheitlichen Zustand
einzuholen (vgl. Urk. 89 S. 3und Prot. 11 S. 6 f.).

E.4.2

Vorab kann auf die ausfuhrlichen und noch immer zutreffenden Erwagungen der
Vorinstanz in ihrer Verfiigung vom 16. April 2024 (Urk. 48) und im Urteil vom 19. Juni
2024 (Urk. 73 E. V/1.2,3.1-3.6,4.1-4.3,5.1-5.7und 6 S. 21 f. und 23-29) sowie auf
digenigen in der Prasidialverfigung vom 24. Oktober 2024 des hiesigen Gerichts (Urk. 81)
verwiesen werden. Wie nachfolgend im Rahmen der Erwé& gungen zur (ambulanten)
Massnahme zu zeigen sein wird (vgl. dazu E. 11./2.6.), ist die Einholung weiterer Gutachten
nicht angezeigt und die Beweisantrage sind entsprechend abzuweisen. 11. Massnahme 1.
Ausgangslage / Parteistandpunkte

E.7
[Mitteilungen]

E.8

[Rechtsmittelbelehrung]™ 2. Mundliche Eroffnung und schriftliche Mitteilung mit
nachfolgendem Urteil.
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