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CONSIDERATII PRIVIND PROBLEMATICA JURIDICA S
MEDICO-LEGALA A PRUNCUCIDERII

MIHAI DUNEA

Codul penal actual al Romaniei, intrat Tn vigoare la data de 1.01.1969,
incrimineaza in art. 177, sub denumirea marginala ,Pruncuciderea”, fapta
constand in ,,uciderea copilului nou-nascut, savarsita imediat dupa nastere de
catre mama aflata intr-o stare de tulburare pricinuita de nastere”.
Pruncuciderea face parte din randul infractiunilor proprii, cu subiect activ
calificat; astfel, pentru angajarea raspunderii penale in temeiul art. 177 C.pen.,
fapta trebuie sa fie savarsita de catre mama copilului nou-nascut si numai in
conditiile Tn care aceasta actioneaza sub imperiul unei tulburari provocate de
nastere. Asadar pruncuciderea nu este compatibila cu forma de participatie a
coautoratului', fiind o infractiune cu autor unic. Deoarece pruncuciderea
semnifica infrdngerea unei dispozitii penale prohibitive, ea este acceptatd de
doctrina ca infractiune comisiva, fiind Tnsa uneori apreciata, pe caz concret, ca 0
fapta de comisiune prin omisiune (comisiv-omisiva).? Jurisprudenta semnaleazi
drept moduri comisive de suprimare a vietii nou-nascutului (pruncucidere
activa), cu titlu de exemplu: diferite traumatisme cranio-cerebrale; simpla
compresie a cutiei craniene; sectionarea gatului; aplicarea de lovituri Tn alte
regiuni vitale ale corpului; asfixia, prin diferite moduri — sugrumare, ocluzia
cailor aeriene, strangulare, compresie toraco-abdominala, Tnec ca urmare a
submersiei in diferite lichide (aruncarea in apa, n latrind), inchiderea Tntr-un
mediu privat de oxigen (cutii sau cufere, saci de plastic, frigider, ingroparea de
viu n sol, nisip, fdina, cenusa); administrarea unor substante toxice etc.® Ca
metode omisive (pruncucidere pasiva), amintim, ca fiind mai frecvente:

1 T. Toader, Drept penal. Partea speciala, Ed. All Beck, Bucuresti, 2002, p. 38; Alexandru
Boroi, Infracsiuni contra viesii, Ed. National, 1996, p. 19; Oliviu A. Stoica, Drept penal; partea
speciala, Ed. Didactica si Pedagogica, Bucuresti, 1976, p. 78; Horia Diaconescu, Infractiunea de
pruncucidere si participasia penala in cazul acesteia, In revista Dreptul, nr. 11 / 2000, p. 76.

2 Maria Zolyneak, Drept penal. Partea generald, vol. II, Ed. Fundatiei ,Chemarea”, lasi,
1992, p. 274.

% Mihail Kernbach, Medicing judiciara, Ed. Medicald, Bucuresti, 1958, p. 437-439; Vladimir
Belis, Medicing legala. Curs pentru facultarile de stiinse juridice, Casa editoriala Odeon, Bucuresti,
1999, p. 139; Vasile Dobrinoiu, Traian Dima, Drept penal — partea generalda si partea speciala —
pentru examenul de licen¢d, Ed. Lumina Lex, Bucuresti, 2002, p. 308.
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neacordarea de minime ingrijiri vitale nou-nascutului (nedezobstruarea orificiilor
si cdilor respiratorii de lichidul de facere si membranele fetale, nesectionarea si
neligaturarea cordonului ombilical); lasarea copilului expus fata de mediul
ambiant, fara protectia hainelor, Tn conditiile in care nou-nascutul se comporta
din punct de vedere termic aproape ca un corp fizic, capacitatea sa de
termoreglare fiind deficitara; nealimentarea copilului; abandonarea’. Specificul
activitatii care reprezinta elementul material al pruncuciderii este dat de minima
intensitate necesara pentru suprimarea vietii noului-nascut, datorita fragilitatii
acestuia si dependentei sale complete fata de Ingrijirile mamei®.

Tn cazul Tn care nu se produce moartea nou-nascutului, fapta reprezinta
practic o tentativa de pruncucidere, posibila, dar neincriminata, asadar
nepedepsibila. Tn aceste conditii, Tncadrarea juridici se va orienta nspre
infractiunile de lovire sau alte violente, vatamare corporala sau vatamare
corporala grava, verificAndu-se Tn fiecare spetd numarul de zile de Tngrijiri
medicale necesare pentru insanatosirea victimei, sau, daca este cazul, alte urmari
(art. 182 alin. 2). Consideram ca, in majoritatea acestor cazuri, dati fiind
fragilitatea nou-nascutului si vulnerabilitatea sa crescutd, ncadrarea se va putea
face n dispozitiile art. 182 alin. 2 sau 3 C.pen., sub forma vitamarii corporale
grave prin punerea in primejdie a vietii copilului.

Pentru angajarea raspunderii penale nu prezinta importanta identificarea
anumitor malformatii congenitale grave, incompatibile cu viata Tn mediul
extrauterin, caci cerinta este ca produsul de conceptie sa se nasca viu, nu neaparat
si viabil®. Indiferent cat de putin ar mai fi trait acesta daci nu i-ar fi fost
suprimata viata, fapta va constitui infractiune’. Tn literatura de specialitate s-a
facut precizarea ca existenta legaturii de cauzalitate, Tn cazul pruncuciderii,
trebuie sa fie demonstrata nu doar intre elementul material si urmarea imediata,
ci si Tntre nastere si tulburare®, ca stare specifica in care s-a aflat mama — subiect

4 Oliviu Aug. Stoica, op. cit., p. 77; Gheorghe Scripcaru, M. Terbancea, Patologie medico-
legalg, Ed. Didactica si Pedagogica, Bucuresti, 1983, p. 315; Monica Plahteanu, Curs de medicina
legalg, Ed. Performantica, lasi, 1999, p. 149-150.

5 lon Dobrinescu, Infracziuni contra vietii persoanei, Ed. Academiei R.S.R., Bucuresti, 1987,
p. 117; Gheorghita Mateut, Drept penal special. Sinteza de teorie si practica judiciarda, vol. I, Ed.
Lumina Lex, 1996, p. 135; llie Pascu, Valerica Lazar, Drept penal. Partea speciala, Ed. Lumina
Lex, Bucuresti, 2004, p. 101.

® Ibidem, p. 39; a se vedea si decizia nr. 922 / 2003 a sectiei penale a Curtii Supreme de
Justitie, Tn Revista de Drept Penal, nr. 3 / 2004, p. 171; in acelasi sens, decizia nr. 1172 / 1961 a
colegiului penal al Tribunalului Suprem, in ,,Culegere de decizii ale Tribunalului Suprem pe anul
1961”, p. 498.

" Al. Boroi, op. cit., p. 174-175.

& Ghe. Nistoreanu, V. Dobrinoiu, Al. Boroi, I. Pascu, I. Molnar, V. Lazar, op. cit., p. 114.
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activ si care a determinat-o sa suprime viata copilului sau, imediat dupa nastere.
Fata de redactarea restrictiva a textului de incriminare, nu se poate formula decét
concluzia ca daca tulburarea a avut alte cauze, nu se mai poate retine infractiunea
de pruncucidere, lipsind un element constitutiv al acesteia; intr-o asemenea
situatie, solutia corecta va fi cea a incadrarii faptei in textul art. 175 C.pen..

Tn legatura cu latura subiectivi a pruncuciderii, Tn doctrina s-a exprimat
opinia conform céreia aceasta infractiune trebuie sa fie savarsita doar cu intentie
directd.” Din moment ce nu identificim o limitare normativa a formei de
vinovatie a intentiei, ne raliem tezei majoritare, in conformitate cu care latura
subiectiva a infractiunii tratate rezida, dupa caz, Tn intensie directa sau
indirecta!"® Unii autori au opinat chiar ci intentia directd este foarte greu de
identificat Tn cazul pruncuciderii, avand in vedere specificul tulburarii provocate
de nastere (sub imperiul careia apare rezolutia infractionald') si care este
perceputd ca o stare aflatd la limita iresponsabilitatii, prin disolutia functiilor
constiintei pe care o implica.*? Responsabilitatea penali presupune preexistenta
unui fond psihic neviciat, capabil a discerne sensul si finalitatea actelor proprii si
a le controla, orientdndu-le spre directia dorita. Tn lipsa acestei capacititi de
autocenzurd, actele socialmente daunatoare ale unei persoane nu 1i pot fi imputate
acesteia, iar justitia penala moderna este straina de idee unei raspunderi penale
obiective. Ori, prezenta starii de puternica tulburare provocata de nastere implica
o diminuare semnificativa a controlului intelectului asupra actelor comise. Pe de
alta parte, desi dificil de trasat, diferenta dintre starea de tulburare provocata de
nastere si starea de iresponsabilitate declansata de actul nasterii, Tn anumite
situatii exceptionale, trebuie sa fie realizata, ultima determinand aplicarea art. 48
C.pen. Tn nici un caz nu putem accepta acele opinii'® care se orienteaza in
privinta laturii subiective a pruncuciderii nspre forma de vinovatie a culpei. Tn
combaterea unei asemenea teze, reamintim ca infractiunea de pruncucidere este 0
fapta comisiva, caracter pe care si-l pastreaza chiar si atunci cand, pe caz concret,
ea se savarseste printr-o inactiune (infractiune comisiv — omisiva). Pentru
identitate de situatie, facem trimitere la situatia medicului care nu acorda ajutor
unui pacient, in mod voit, in conditiile in care este cert ca acesta va deceda in

® Ibidem, p. 114.

190, Stoica, op. cit., p. 79; O. Loghin, A. Filipas, op. cit., p. 45; G. Mateut, op. cit., p. 137; T.
Toader, op. cit., p. 61; Costica Bulai, C-tin. Mitrache, A. Filipas, Instituzii de drept penal — curs
selectiv pentru examenul de licensa, Ed. Trei, Bucuresti, 2006, p. 302.

! Horia Diaconescu, op.cit., p. 79.

12|, Dobrinescu, Infracziuni contra vierii persoanei, p. 120; Al. Boroi, op. cit., p. 174.

3 Avram Filipas, Infracfiunea de pruncucidere — aspecte ale perfecsionarii incriminarii, in
Analele Universitatii Bucuresti, 1981, p. 72.
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absenta unor ngrijiri urgente'; cu privire la 0 asemenea ipotezi, intreaga
doctrina este in acord, in sensul retinerii infractiunii intentionate de omor, iar nu
a unei ucideri din culpa! Solutia se intemeiaza pe dispozitiile art. 19 alin. 2
C.pen; din moment ce inactiunea nu reprezinta, in aceste situatii, decat maniera
efectiva de savargire a unei infractiuni comisive, rezulta ca forma de vinovitie
incidenta nu poate fi decét intentia. Asadar, cauzarea decesului copilului nou-
nascut printr-o activitate culpoasa a mamei acestuia, imediat dupa nastere,
indiferent daca se probeaza sau nu existenta unei tulburari provocate de nastere,
va primi incadrarea de ucidere din culpa, iar nu pe cea de pruncucidere®™.
Doctrina a accentuat de nenumarate ori caracterul spontan, impetuos,
repentin al intentiei ce caracterizeaza pruncuciderea. Incompatibilitatea laturii
subiective a acestei fapte cu premeditarea este de ordin normativ; astfel, intentia
criminala a subiectului activ special trebuie sa se formeze tocmai datoritd
tulburarii provocate de nastere si sa se manifeste numai atat timp céat ea subzista.
Majoritatea doctrinei si jurisprudentei apreciaza ca deducerea premeditarii
urmeaza a se face formal, prin dovedirea unor situatii de fapt care tind sa indice
grija femeii in ascunderea fata de restul lumii a sarcinii pe care o poarta, in ideea
ci astfel va trece neobservati nasterea urmati de disparitia copilului.’® Fara a
nega caracterul de puternica prezumtie judiciara a unei asemenea imprejurari, in
ceea ce priveste retinerea premeditarii, apreciem totusi ca lucrurile nu pot fi
reduse la un criteriu abstract, atat timp cat ne situam in materia stabilirii
particularitatilor laturii subiective a faptei. Femeia nsarcinata ar putea ascunde
sarcina fiindca spera ca aparitia acestuia va pune in fata lucrului Tmplinit pe cei
din partea carora se asteapta la oprobriu, atenuand consecintele socio-familiale
negative la care se asteaptd; sau poate intentioneaza sa-1 incredinteze imediat
dupa nastere unei institutii de profil, astfel Tncat evenimentul sa treaca neobservat
pentru cunoscuti si familie etc.”. Tn asemenea conditii, daca in timpul nasterii ar
apare starea de tulburare specifica pruncuciderii, sub influenta careia mama ar lua
decizia ridicarii vietii copilului, ar fi injust ca fapta sa primeasca incadrarea
juridica Tn textul art. 175 C.pen.; dificultatea practica a probarii unei asemenea
situatii nu trebuie sa conduci la adoptarea unei alte solutii. De altfel, in

4 Maria Zolyneak, op. cit., p. 273.

15|, Dobrinescu, Infracsiunea de pruncucidere, p. 43; V. Dobrinoiu, T. Dima, op. cit., p. 310;
A.Boroi, Infracriuni contra vierii, p. 175; T. Toader, op. cit., p. 61.

18 H. Diaconescu, op. cit., p. 80; Tribunalul Suprem, sectia penal, decizia nr. 1101 / 1984, in
Revista Roméana de Drept, nr. 6 / 1985, p. 74; Tribunalul Suprem, sectia penala, decizia nr. 867 /
1983, in Revista Roméana de Drept, nr. 4 / 1984, p. 69.

17 Dan Perju-Dumbravi, Aura Neag, Vasile Apahidean, Expertiza medico-legald psihiatricd a
mamei Tn pruncucidere, in Revista de Criminologie, de Criminalistica si de Penologie, nr. 2 / 1999,
p. 251.
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jurisprudenta s-a sesizat in mod corect necesitatea solutionarii Tn acest mod a
cauzelor™. Mai mult chiar, consideram ca nu este de neconceput nici situatia Tn
care femeia Tnsarcinata sa ia anterior nasterii decizia de a suprima viata copilului,
realizdnd chiar unele activitati preparatorii in acest sens, dupda care sia se
razgandeasca, Tnsa Tn cursul nasterii sa intervina starea de tulburare sub influenta
careia sa comita totusi fapta. Apreciem, pe acest considerent, ca ori de céte ori
exista dubii cu privire la momentul adoptarii rezolutiei de suprimare a vietii
copilului, sau la subzistenta unei asemenea rezolutii pana la executarea activitatii
tanatogeneratoare, iar expertiza medico-legala psihiatrica confirma prezenta
tulburarii provocate de nastere Tn momentul savarsirii faptei, se impune aplicarea
principiului in dubio pro reo, cu consecinta realizarii Tncadrarii juridice a faptei
n dispozitiile art. 177 C.pen., iar nu ale art. 175!

1n legatura cu natura juridica a pruncuciderii in literatura de specialitate
s-au conturat doua mari opinii: al independentei normative a pruncuciderii,
respectiv al pruncuciderii ca forma atenuatd a omorului! Conform primei teze,
reglementarea pruncuciderii Tntr-un text distinct fata de cel al omorului, sub un
nomen juris propriu si cu prevederea unei sanctiuni diferite, nu poate semnifica
decét vointa legiuitorului de a consacra o specie autonoma de omucidere, n
considerarea unor Tmprejurari care se prezinta ca elemente ale continutului
constitutiv a unei fapte de sine-stitatoare."

Opinia majoritara® apreciaza ca pruncuciderea este o forma atenuata a
infractiunii de omor. Denumirea proprie nu poate fi considerata decat un element

B T35, col pen., dec. indrumare nr. 2 / 1976, in cuprinsul cireia se precizeazi: ,,In atare caz,
este de observat ca unele instante au retinut premeditarea din Tmprejurarea ca femeia a ascuns
sarcina fata de membrii familiei sale ori fatd de alte persoane, cia nu s-a prezentat la organele
sanitare pentru luarea in evidenta a femeilor Tnsarcinate ori pentru control, a ascuns momentul
nasterii, nu a solicitat vreo asistenta din partea altor persoane etc. Or, numai imprejurarile aratate nu
sunt suficiente pentru a se putea deduce concluzia ca femeia Tnsarcinatd a premeditat uciderea
copilului. Tn acelasi sens si unele opinii ale doctrinei — Berthold Braunstein, Drept penal al R.P.R. -
partea specialda, partea I-a, lasi, 1959, p. 148; T. Toader, op. cit., p. 62.

I, Dobrinescu, Infracsiuni contra viefii persoanei, p. 114; Idem, Infracsiunea de
pruncucidere, p. 38; 1. Pavlosin, Unele probleme ale participasiei penale in practica Tribunalului
Suprem, in revista Legalitatea Populara, nr. 3 /1961, p. 55; W. Rodeanu, Complicitatea — forma de
participasie penalg, in revista Legalitatea Populara, nr. 9 / 1960, p. 29; Horia Diaconescu, op.cit.,
p. 74, 84.

2 v/, Dongoroz, S. Kahane, I. Oancea, I. Fodor, N. lliescu, C. Bulai, R. Stanoiu, Explicayii
teoretice ale Codului penal roman — partea speciala, vol. 111, Ed. Academiei, Bucuresti, 1971, p.
203-206; B. Braunstein, op. cit., p. 145; O. A .Stoica, op.cit,, p. 41; O. Loghin, Sanctionarea
participanyilor in cazul pruncuciderii, in Revista Roméana de Drept, nr. 1/1973, p. 95; T. Toader,
op. cit., p. 60; Ghe. Nistoreanu, V. Dobrinoiu, A. Boroi, I. Pascu, I. Molnar, V. Lazar, op. cit., p.
112; C. Bulai, C-tin. Mitrache, A. Filipas, op. cit., p. 300.
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de tehnica legislativa, lipsit de aptitudinea de a conferi autonomie infractionala
unei incriminari organic legata de cea a omorului; prevederea faptei intr-un text
distinct fata de infractiunea de omor nu este, la randu-i, un argument pertinent,
deoarece si formele omorului calificat sunt prevazute de lege intr-un text distinct
de infractiunea in continut de baza. Practic, omorul este reglementat atat intr-o
forma tip, cét si Tn forme agravate (omorul calificat, respectiv omorul deosebit de
grav), precum si intr-o forma atenuata (pruncuciderea). Un alt argument ar fi
acela ca legiuitorul a tinut sa reglementeze mai intai, unele dupa altele, formele
de savarsire a omorului, dispunand abia mai apoi n legatura cu celelalte variante
ale omuciderii (uciderea din culpa, respectiv determinarea sau Tinlesnirea
sinuciderii). Similitudinea pruncuciderii in raport cu omorul se extinde si asupra
laturii obiective: elementul material, legatura de cauzalitate, urmarea imediata
sunt identice. Practic, pruncuciderea nu este altceva decat un omor, particularizat
prin calitatea speciala a subiectului activ si pasiv, respectiv prin timpul comiterii;
ceea ce n opinia sustinatorilor tezei contrare reprezenta criteriul de distinctie
intre cele doua tipuri de omucidere, in acceptiunea de fata semnifica doar
elemente care justifica si atrag atenuarea raspunderii penale a omorului,
circumstante personale speciale de atenuare a raspunderii penale! Conform
acestei opinii, orice activitate intentionata de suprimare a vietii unei fiinte umane
reprezintd un omor; comiterea faptei in anumite conditii va atrage calificarea
faptei, dupa cum savarsirea sa n alte imprejurari (respectiv cele indicate n art.
177 C.pen.) va determina diminuarea reactiei represive a societatii, in
considerarea unor circumstante care actioneaza ca scuze legale, reflectdnd un
grad mai redus de pericol social al faptuitorului.

Un alt argument pleacd de la premisa cd neintrunirea conditiilor
continutului constitutiv calificat sau atenuat al unei fapte va atrage incadrarea
juridica in forma de bazd a respectivei infractiuni, pe cand neindeplinirea
cerintelor continutului constitutiv al formei tip a unei fapte prevazute de legea
penald duce la neangajarea raspunderii penale a faptuitorului, cu exceptia cazului
in care este vorba de o infractiune complexa, sau o complexitate naturala, iar
actele deja savarsite atrag raspunderea penala pentru fapta ce ar fi fost absorbita
(prin vointa legii, sau Th mod natural), Tn infractiunea al carei continut constitutiv
nu s-a mai realizat. Daca achiesam in sensul ca pruncuciderea este o infractiune
de sine-statatoare, apar dificultati insurmontabile sub acest aspect; s-ar ajunge la
solutia inacceptabild conform careia, daca nu ar fi Tntrunite conditiile speciale
indicate de textul de lege (de exemplu, fapta s-ar comite dupa ce copilul nu mai
este un nou-nascut, sau mama nu se afla in stare de tulburare, ori aceasta nu a fost
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determinata de catre nastere), fapta nu ar atrage raspunderea penali®’. Aceasta
deoarece pruncuciderea nu poate fi privitd ca o infractiune complex, care ar
absorbi omorul, din moment ce este ilogic ca infractiunea absorbanta sa fie
sanctionata mai bland ca infractiunea absorbita, pe care o include.

Indiferent de conceptia agreata in privinta naturii juridice a pruncuciderii,
este cert ca sanctiunea atrasa de savarsirea acestei fapte este mult redusa fata de
cea previzuta pentru omor. Avand in vedere similitudinea pe latura obiectiva si
subiectiva intre cele doua incriminari, se ridica problema identificarii temeiului
care justifica aceasta deosebire (atenuare) a raspunderii penale. De-a lungul
timpului s-au conturat doua directii principale ce fundamenteaza aceasta atitudine
mai indulgentd a legiuitorului. O prima tendinta a fost aceea de a atenua
raspunderea penali a mamei pe un temei de ordin socio-moral. Tn aceasta
conceptie se pornea de la premisa ca nasterea unui copil rezultat ca urmare a unei
relatii lipsite de legitimitate sociald era o imprejurare de naturd a atrage asupra
mamei oprobriul colectivitatii, cu grave repercusiuni, inclusiv de ordin financiar.
Stigmatizarea sociala, ndepartarea din mijlocul familiei, compromiterea
posibilitatii de Tncheiere a unei casatorii, riscul unei reactii agresive a parintilor
sau a sotului, temerea ca va fi parasita de acesta din urma sau de barbatul cu care
a conceput copilul, grija fata de posibilitatile concrete de intretinere si alte astfel
de ratiuni similare (Tmprejurari ce stau la baza deciziei mamei de a suprima viata
copilului sau nou-nascut), au fost apreciate Tn doctrina ca fiind cauzele ce l-au
impulsionat pe legiuitor sa adopte o atitudine mai indulgenta. Este de observat ca
aceasta justificare a regimului atenuant al pruncuciderii este compatibila doar cu
reglementarea sub acest nomen juris exclusiv a faptei savarsitd de asa-numita
mama naturala; ratiunile indicate nu se pot extinde si asupra faptei unei femei
care naste un copil conceput in cadrul unor raporturi legitime, de casatorie.

O alta intemeiere a caracterului partial scuzabil al uciderii, in conditiile
art. 177 C.pen., a fost una de ordin stiintific, medical, respectiv savérsirea faptei
sub stapanirea unei tulburiri declansate de actul bio-psiho-fiziologic al nasterii.
Accentul este permutat pe un temei de factura obiectiva, anume starea patologica
anormala a femeii, declansatd de nastere si care a determinat o diminuare a
discernamantului faptuitoarei, sau o scadere a capacitatii acesteia de a-si dirija si
controla actele. Tn aceasta viziune se afirma, implicit, compatibilitatea pruncu-
ciderii cu situatia de femeie casatorita a subiectului activ, caci tulburarea se poate
manifesta indiferent de starea civila a acesteia. Tn aceasta viziune, starile

2L G, Mateut, op. cit., p. 135; Idem, O caracterizare a pruncuciderii in lumina teoriei si
practicii penale, in revista Dreptul, nr. 8 / 2000, p. 101.
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conflictuale emotionale anterioare si straine fata de actul nasterii apar doar ca
mobiluri ce explica luarea rezolutiei infractionale; ele nu pot atrage calificarea
faptei drept pruncucidere. Justificarea se intemeiaza pe descoperirile de ordin
medical, in conformitate cu care, in mod exceptional, la unele femei procesul
nasterii poate declansa stari psihofiziologice anormale, sub influenta carora sa se
realizeze o disolutie temporara a functiilor intelective si volitive, pana la limita
iresponsabilitatii, dar fiara a o depasi, fundal pe care se naste si se executa
hotararea de suprimare a vietii noului-nascut.

Doctrina penala se situeaza pe o pozitie relativ critica in raport de aceasta
ultima solutie a legiuitorului, propunand modificarea textului de incriminare in
asa fel Tncat si se ajunga la consacrarea unei fundamentiri mixte.”” S-a
argumentat ca arareori pot fi Tntalnite cazuri in care starea afectiva conflictuala
anterioara nasterii sa nu influenteze in mod real si efectiv psihicul mamei, fiind
astfel unul din factorii de baza ce intra in structura starii specifice de tulburare.
Totodata, ratiunile ce determina suprimarea vietii nou-nascutului de propria sa
mama sunt de cele mai multe ori de ordin afectiv, nu patologic, iar norma penala
ar trebui sa dea expresie juridica unei realitati incontestabile. De asemenea, s-a
aratat ca desi este de dorit a se aprecia ca anumite conceptii retrograde legate de
conditia sociala a femeii care da nastere unui copil rezultat dintr-o legatura
extraconjugala au fost complet depasite, realitatea demonstreaza contrariul,
existand Tn continuare numeroase medii Th care persoana aflata intr-o asemenea
situatie este stigmatizata si Tnconjurata de oprobriul colectivitatii. Pentru toate
aceste motive, n literatura de specialitate s-a propus completarea prevederilor
legale, in sensul inlocuirii expresiei ,,tulburare provocatd de nastere” cu cea de
Htulburare in legatura cu nasterea”.

Problema fincadrarii juridice a faptei celor ce comit activitati de
participatie secundara (instigare, complicitate) in raport de suprimarea vietii unui
copil nou-nascut, imediat dupa nastere, de catre mama acestuia, aflata intr-o stare
de tulburare provocata de nastere, formeaza obiectul unei indelungate si notorii
controverse in literatura penald de specialitate. Potrivit unui punct de vedere,
activitatea de determinare / inlesnire sau ajutare la comiterea unei pruncucideri,
urmeaza a fi calificata drept instigare, respectiv complicitate la pruncucidere, in

22 A, Filipas, op. cit., p. 70-71; A. Boroi, op. cit., p. 169-170; Teodor Vasiliu, George Antoniu,
Stefan Danes, Gheorghe Daringa, Dumitru Lucinescu, Vasile Papadopol, Doru Pavel, Dumitru
Popescu, Virgil Ramureanu, Codul penal comentat si adnotat. Partea speciala, vol. |, Bucuresti,
Ed. Stiintifica si Enciclopedica, 1975, p. 101; I. Dobrinescu, op. cit.,, p. 123; V. Dobrinoiu, T.
Dima, op. cit., p. 310; Rodica Mihaela Stanoiu, Infracsiunea de pruncucidere. Concept. Propuneri
de perfectionare a reglementarii, Tn revista Studii si Cercetari Juridice, nr. 2/ 1990, p. 168.
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masura Tn care participantii au cunoscut calitatea speciala de mama a victimei si
starea specifica de tulburare provocata de nastere Tn care se gasea aceasta Th
momentul savarsirii faptei.® Opinia Tsi gaseste justificarea in teza autonomiei
normative a pruncuciderii fata de infractiunea de omor. Plecand de la aceasta
premisa, se argumenteaza ca fata de natura juridica a pluralitatii ocazionale, de
unitate de fapta, nu este posibila realizarea unei incadrari juridice distincte a
faptei instigatorului / complicelui, fatad de cea a autorului. O asemenea operatie
juridica ar deroga de la regula caracterului secundar al activitatii de determinare /
inlesnire sau ajutor, ar semnifica recunoasterea tezei participatiei ,,delict
distinct”, in dezacord cu viziunea normativa adoptata de catre legiuitorul roman.
Se subliniaza dependenta incadrarii juridice a activitatii participantilor secundari
fatd de Tncadrarea data faptei autorului, imposibilitatea ca o unitate faptica sa
prezinte, Tn raport de diferite forme de participatie, un continut constitutiv variat.
O problema Tn raport de aceasta teza o reprezinta, nsa, imprejurarea ca
elementele ce diferentiaza pruncuciderea de omor sunt date de circumstante
personale ale subiectului activ, care nu ar putea rezida, sub nici o forma, in
persoana celor ce participa la comiterea faptei de pe pozitia de instigatori sau
complici. Pe de alta parte, conform dispozitiei exprese a art. 28 alin. 1 C.pen.,
.».circumstangele privitoare la persoana unui participant nu se rasfrang asupra
celorlalsi”’. Pentru a combate acest argument, sustinatorii opiniei Tn cauza au
recurs la 0 mai ampla discutie existentd in doctring, referitoare la modul de
comunicare a circumstantelor personale ale autorului asupra faptei si (implicit)
asupra tuturor celor ce au participat la comiterea acesteia, anume ca
circumstantele personale se impart in ,,pur personale” si ,,personale”. Primele ar
fi singurele Tn raport de care nu se poate discuta retinerea incidentei art. 28 alin. 1
C.pen., ele constand, de exemplu, Tn starea de minoritate, starea de betie sau
intoxicatie a faptuitorului, starea de antecedenta penald Tn care s-ar afla acesta
etc. Aceste circumstante s-ar deosebi calitativ de cele ce sunt doar ,,personale”,
care, implicand o fincadrare juridica distincta a faptei, s-ar obiectiva,
transformandu-se in elemente ale continutului constitutiv al acesteia, pozitie din
care ar urma si se rasfranga asupra tuturor participantilor. Tntre aceste
circumstante s-ar afla si aceea constand in starea de tulburare a mamei, provocata
de nastere. Se face trimitere, de exemplu, la infractiunea de delapidare (art. 215*

2 |, Dobrinescu, Infracsiuni contra viesii persoanei, p. 124-125; Idem, Infracsiunea de

pruncucidere, p. 41; V. Dongoroz, Codul penal adnotat, vol. Ill, Bucuresti, 1937, p. 76; C. Barbu,
Ocrotirea persoanei in dreptul penal al R. S. Romania, Ed. Scrisul roméanesc, Craiova, 1977, p. 65;
Horia Diaconescu, op.cit., p. 84; Tribunalul Suprem, colegiul penal, decizia nr. 23 / 1955, in
»Culegere de decizii ale Tribunalului Suprem pe anul 1955”, p. 100; Tribunalul Suprem, sectia
pen., decizia nr. 130 / 1987, in ,,Culegere de decizii ale Tribunalului Suprem pe anul 1987”, p. 260.
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C.pen.), aratandu-se ca intreaga doctrind si jurisprudenta se afla in consens cu
referire la angajarea raspunderii penale drept instigator / complice la aceasta
infractiune, iar nu la cea de furt, a persoanei care nu are calitatea speciala ceruta
de lege (de a fi functionar cu atributii de gestiune sau administrare a bunurilor
sustrase, traficate sau folosite), daca aceasta este intrunita in persoana autorului si
daca participantii au cunoscut sau prevazut aceasta.

Potrivit celuilalt punct de vedere - majoritar in prezent - la care aderam,
cei ce instigz / inlesnesc sau ajuta pe mama aflata in stare de tulburare
provocata de nagstere, sa suprime, imediat dupa nagstere, viaga copilului sau nou-
nascut, vor raspunde intotdeauna pentru un omor calificat, indiferent daca au
cunoscut / prevazut sau nu aceastd calitate si starea specifica in care se afla
subiectul activ.?* Teza este fundamentata pe conceptia pruncuciderii ca forma
atenuata a infractiunii de omor si pe dispozitiile art. 28 alin. 1 C.pen. Din
moment ce se pleaca de la premisa dependentei pruncuciderii de infractiunea tip
reglementatd Tn art. 174, nu se mai poate afirma ca ar exista mai multe
continuturi de infractiune in cadrul aceleiasi unitati; practic, fapta savarsita este,
n raport de toti participantii, un omor, cu precizarea ca unii vor raspunde pentru
forma agravatdi a acestuia, iar altii pentru varianta atenuati, denumita
pruncucidere, dupa cum fntrunesc sau nu Th propria persoana circumstantele
specifice ce atrag Tnasprirea sau imblanzirea regimului sanctionator aplicabil. S-a
aratat ca, daca nu este just a agrava raspunderea penala a participantilor in baza
unor Tmprejurari subiective legate doar de persoana unuia dintre ei, pentru
identitate de ratiune, nu este echitabil si nici Tn interesul apararii sociale sa
atenuam raspunderea celor care nu verifica temeiul pentru aceasta, respectiv
circumstanta personala atenuanti. S-a mai aratat ca incadrarea juridica a faptei
tuturor participantilor n infractiunea proprie, atrasid de existenta unei calitati
speciale a subiectului activ, reprezinta o regula doar atunci cand este vorba de
existenta circumstantei personale ca element constitutiv al faptei in forma sa de
baza”. Tntr-o asemenea situatie, neindeplinirea calitatii personale de citre autor
atrage Tncadrarea faptei tuturor intr-o alta norma de incriminare, daca este cazul.

%B, Braunstein, op. cit., p. 145-149; L. Biro, op. cit., p. 79; L. Biro, M. Basarab, op. cit., p.
231; O. Loghin, Sanctionarea participansilor in cazul pruncuciderii, p. 95-97; V. Dongoroz, S.
Kahane, 1. Oancea, I. Fodor, N. lliescu, C. Bulai, R. M. Stinoiu, Explicayii teoretice ale Codului
penal roman — partea speciala, vol. I1l, Bucuresti, Ed. Academiei, 1971, p. 203; O. A. Stoica, op.
cit.,, p. 78; A. Boroi, Infractiuni contra vierii, p. 159-160; Ghe. Mateut, Drept penal special;
sinteza de teorie si practica judiciarg, vol. I, p. 142; T. Toader, op. cit., p. 60; Tribunalul popular al
raionului Cluj, sentinta penala nr. 3596 / 1955, n revista Legalitatea populara, nr. 4 / 1956, p. 462;
Tribunalul Suprem, decizia de Tndrumare nr. 2 / 1976, supracitatid; Tribunalul municipiului
Bucuresti, sectia a l1-a pen., decizia nr. 325 / 1983, Tn Revista Roméana de Drept, nr. 5/ 1984, p. 60.

% 0. Loghin, op. cit., p. 95, 97.
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Tn cazul pruncuciderii, aceasta reguli nu si-ar putea gasi, insa, aplicarea, tocmai
pentru cd ne aflam in fata unei modalitati atenuate de manifestare a unei
infractiuni care, in forma sa tip nu impune intrunirea de catre subiectul activ a
unei anumite calitati. Argumentul Tn baza caruia nu este de conceput angajarea
raspunderii penale a participantilor secundari pentru conform unei Tncadrari
distincte de cea a autorului nu este de natura a ne modifica conceptia, din
moment ce pot fi oferite drept exemplu situatii derogatorii de la aceasta regula.
Astfel, de pilda, daca instigatorul sau complicele nu au cunoscut sau prevazut
calitatea speciala a autorului unei delapidari, ei vor fi trasi la raspundere pentru
participatie la furt; solutia este identica si atunci cand participantii ce nu au fost
de fatd la savérsirea nemijlocita a faptei de sustragere, nu au cunoscut sau
prevazut ca autorul va intrebuinta violente sau amenintari pentru a deposeda
victima, desi acesta va raspunde pentru comiterea unei talharii. Tn acelasi sens
doctrina si practica judiciara®® au considerat ca instigatorul sau complicele va
raspunde pentru un omor simplu, iar nu calificat, chiar daca cel ce a savarsit
nemijlocit fapta avea calitatea de sot sau ruda apropiata fata de victima si
indiferent daca participantii au cunoscut sau nu aceasta. In sens similar s-a
pronuntat literatura de specialitate?” si jurisprudenta si in situatia in care autorul
unui omor este o persoana care a mai savarsit, la o data anterioara, un omor; el va
raspunde pentru un omor deosebit de grav (art. 174 — 176 alin. 1 lit. ¢ C.pen.), iar
participantii secundari doar pentru instigare / complicitate la infractiunea de omor
in forma tip, chiar daca au cunoscut sau prevazut antecedentele penale speciale
ale celui ce a savarsit Tn mod nemijlocit fapta. Pentru identitate de ratiune, solutia
trebuie extinsa si Tn materia pruncuciderii; asadar, activitatea mamei autoare va fi
incadrata juridic drept pruncucidere, iar contributiile altor persoane vor fi
apreciate ca si instigare, respectiv complicitate la omor calificat. Solutia este n
acord cu aprecierea emisa n doctrina, Tn sensul ca raspunderea instigatorului si a
complicelui, pentru activitatea realizata, este angajata in functie de fapta savarsita
de catre autor, iar nu in raport de incadrarea juridica dati acesteia®®!

Mai putin dezbatuta, dar in egalda masura controversati, este situatia
inversa, in care mama, aflatad in stare de tulburare, determina sau ajuta o alta
persoanad sa-i ucida copilul nou-nascut imediat dupa nastere. Conform primei
teze, din moment ce pruncuciderea este o fapta autonoma fata de omor, o
infractiune proprie, neintrunirea calitatii speciale de catre participantul care

%0, Loghin, A. Filipas, op. cit., p. 39; Ghe. Nistoreanu, V. Dobrinoiu, A. Boroi, I. Pascu, I.
Molnar, V. Lazar, op. cit.,, p. 104; Tribunalul Suprem, colegiul penal, decizia nr. 103 / 1956, in
,.Culegere de decizii ale Tribunalului Suprem pe anul 1956”, vol. Il, p. 561.

21T, Toader, op. cit., p. 56.

% A, Boroi, op. cit., p. 160.
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comite nemijlocit fapta atrage angajarea raspunderii penale a tuturor faptuitorilor
pentru o alta infractiune, caci nu s-a verificat o cerintd esentialda a continutului
constitutiv al pruncuciderii; astfel, toate persoanele care si-au adus contributia la
comiterea faptei de ucidere a nou-nascutului vor raspunde pentru omor calificat,
inclusiv mama acestuia, in calitate de instigatoare sau complice, chiar daca s-a
aflat in starea de tulburare specifica. Problema este solutionata neunitar de catre
adeptii tezei conform careia pruncuciderea este o forma atenuatd a omorului; o
parte dintre acestia® imbratiseaza pozitia indicata anterior in aceasta problema,
pe motivul ca nu se poate retine existenta pruncuciderii la nivelul participatiei
secundare. Potrivit acestora, legea atenueaza doar raspunderea penala a mamei
care savarseste nemijlocit fapta, lucru dedus din exprimarea art. 177 C.pen. —
,,uciderea (...) de catre mama (...)”". Daca fapta este comisa in calitate de autor de
catre un alt subiect activ decéat cel indicat in art. 177, atunci mama participants,
chiar daca se gaseste Tn starea de tulburare prevazutd de lege, nu mai poate
beneficia de atenuarea raspunderii penale.

Tindem sa subscriem celuilalt punct de vedere (consecvent fatd de
conceptia conform careia pruncuciderea nu este o forma de specie proprie a
omuciderii), potrivit cdruia starea de tulburare va profita mamei—participante la
uciderea copilului ei nou-nascut, imediat dupa nastere, indiferent de forma sub
care se manifesta, pe caz concret, aceasta participatie! Din moment ce se pleaca
de la premisa lipsei caracterului independent al pruncuciderii, inseamna ca fapta
reprezintd, in forma sa de baza, un omor, iar pentru angajarea raspunderii penale
pentru un omor legea nu impune nici o calitate speciala agentului care actioneaza
ca subiect activ nemijlocit. Tn masura in care in persoana participantilor secundari
se verifica anumite calitati care opereaza drept circumstante personale, speciale,
de agravare sau atenuare a raspunderii penale, acestea isi vor produce efectele, in
mod individual. Nu exista nici o justificare rationala pentru care mama sa
beneficieze de prevederile art. 177 C.pen., atunci cand savarseste nemijlocit
fapta, dar sa piarda acest beneficiu atunci cand aduce doar o contributie de mai
mica importantd la producerea rezultatului, in masura in care verifica, totusi,
conditia care I-a determinat pe legiuitor sa adopte o atitudine mai putin severa,
denotand — prin pierderea partiald a discernamantului — un grad mai scazut de
pericol social. S-ar ajunge la situatia aberantd in care ar fi mai avantajos pentru
mama sa ucida ea insasi copilul, decat sa indemne pe altcineva sia o faca; nu
credem ca aceasta a fost intentia legiuitorului, fiind in vadita contradictie cu
regulile elementare de logica (ubi cessat ratio, ibi cessat lex).

2 Madalina Cora, Aspecte teoretice in materia infracsiunii de pruncucidere, n revista Dreptul,
nr. 5/2003, p. 129.
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Pentru aceste motive opinam ca infractiunea de pruncucidere nu este
incompatibila cu toate formele participatiei penale!®® Ea nu poate fi comisa in
coautorat, dar sufera instigare sau complicitate, cu particularitatea ca pentru
acestea nu se va angaja decét raspunderea penalda a mamei victimei (daca sunt
intrunite toate celelalte conditii); asadar, dintre mai multe persoane care participa
la uciderea unui nou-nascut, doar una are aptitudinea de a fi sanctionata n
temeiul art. 177, respectiv mama acestuia, indiferent de pozitia de pe care si
aduce contributia: autor, instigator sau complice.

Legiuitorul conditioneaza atenuarea raspunderii penale a mamei ucigase
de ndeplinirea unei serii de conditii, pe care trebuie sa le verifice fie ea, fie
copilul. Prima dintre aceste conditii (plecand de la modul de formulare a textului
de incriminare), este aceea ca victima si fie copilul biologic al subiectului activ®,
copil care sa intruneasca cerinta de a fi un nou-nascut. n lipsa unei explicatii
legale, revine doctrinei sarcina de a contura domeniul de cuprindere al expresiei,
cu mentiunea ca, fiind vorba despre o notiune circumscrisa stiintei medicale,
aceasta va avea un rol determinant in furnizarea solutiei cautate. Tn mod generic,
doctrina penala considera ca un copil Tndeplineste cerinta de a fi nou-nascut un
interval de timp variabil, respectiv atata vreme cét poarta pe trup semnele nasterii
recente.® Tn stiinta medicala, raspunsul cu privire la intinderea acestui interval de
timp difera de la un domeniu de specialitate la altul; tocmai datoritd acestei
inconsecvente, unele legislatii au adoptat criteriul prestabilirii unui interval de
timp n limitele caruia savarsirea faptei sa poata atrage aprecierea acesteia drept
pruncucidere (de exemplu, termenul limita de declarare a nasterii, solutie
adoptata si de legiuitorul Codului penal romén anterior). Unii autori apreciaza ca
perioada neo-natala este extrem de scurta, de 1-2 zile ulterioare nasterii (viziunea
medicinei legale)®; conform unui alt punct de vedere®, adoptat in mod frecvent

%0 |bidem, p. 161; L. Biro, op. cit., p. 79; O. Loghin, op. cit., p. 97; A. Boroi, Ghe. Nistoreanu, op.
cit., p. 46-48; Ghe. Mateut, O caracterizare a pruncuciderii in lumina teoriei i practicii penale, In
revista Dreptul, nr. 8 / 2000, p. 107. n sens contrar - |. Pascu, V. Lazar, op. cit., p. 100; C. Bulai,
C-tin. Mitrache, A. Filipas, op. cit., p. 301.

31 H. Diaconescu, op. cit., p. 76; Harald Jung, Mihai Ardeleanu, Expertiza medico-legala
psihiatrica Tn pruncucidere: dificultari si solugii, In revista Dreptul, nr. 10 / 2002, p. 166.

32 T Vasiliu s.a.. op.cit., p. 101-102; T. Toader, op. cit., p. 60; I. Pascu, V. Lazar, op. cit., p.
101; C. Bulai, C-tin. Mitrache, A. Filipas, op. cit,, p. 301; T. Ciornea (coordonator), Ghe.
Scripcaru, O. Loghin, D. Radu, V. Mihaescu, Ghe. Draghici, V. Astarastoaie, Medicina legala —
definigii si interpretari, Ed. Junimea, lasi, 1986, p. 389.

% Ghe. Scripcaru, M. Terbancea, Patologie medico-legals, Ed. Didactica si Pedagogica,
Bucuresti, 1983, p. 300.

% A. D. Rusescu, Pediatrie, Ed. Didactica si Pedagogica, Bucuresti, 1965, p. 60, apud I.
Dobrinescu, op. cit., p. 117.
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de doctrina penala, perioada maxima in care s-ar putea vorbi de mentinerea starii
de nou-nascut este de cel mult 10-14 zile. O alta opinie® apreciazi la 15 — 20 zile
limita superioara a intervalului in discutie, iar unele pareri®® au fost formulate
chiar in sensul mentinerii acestei calitati pana la 28 — 30 zile, asadar o luna.

Tn ceea ce priveste identificarea semnelor nasterii recente, aflate pe
trupul nou-nascutului, n literatura de specialitate® au fost enumerate, mai
frecvent, urmatoarele: vernix caseos (un lichid de culoare alba, cu proprietati
antiseptice, aflat pe corpul copilului); urme de grasimi si sdnge pe piele; pielea
prezinta un eritem fiziologic, urmat (dupa disparitia vernixului) de o descuamare
furfuracee; icterul fiziologic benign (intalnit Tn majoritatea cazurilor); bosa sero-
sanguinga si cefalhematomul (formatiuni Intalnite la cap, sub piele;); meconiu in
intestine (se mentine pana la 4-6 zile dupa nastere); involufia cordonului
ombilical (caderea si cicatrizarea ombilicului se incheie n 7 pana la 10 zile).

Una dintre cele mai delicate probleme legate de starea de nou-nascut a
copilului este aceea a determinarii momentului de debut al aparitiei vietii.
Conform unei opinii, copilul exista ca fiinta abia din momentul in care procesul
fiziologic al nasterii a luat sfarsit, finalizdndu-se expulsia, chiar daca nu s-a
eliminat incad placenta si chiar daca este inca legat, prin cordonul ombilical, de
organismul matern.®® Ca o consecinta a acestei opinii, orice activitate cu caracter
tanatogenerator exercitata asupra produsului de conceptie Tn perioada anterioara
expulsiei sale complete, inclusiv in timpul travaliului, pe parcursul eforturilor de
trecere de la mediul intrauterin la cel extern, semnifica, din punct de vedere
juridic, un avort, iar nu un omor (incluzdnd aici si forma sa atenuats,
pruncuciderea), deoarece fatul nu a dobandit, Tnca, existenta autonoma, asadar nu
are o viata proprie, care sa faca obiectul ocrotirii prin intermediul nomelor de
incriminare ale omorului.

% Mihail Kernbach, Medicing judiciarg, Ed. Medicala, Bucuresti, 1958, p. 409.

% M. Geormanescu, S. Rosianu, Patologia sugarului si copilului mic, Ed. Medicald, Bucuresti,
1975, p. 61, apud Andreea Todan, Pruncucidere. Controverse, in Revista de Drept Penal, nr. 3 /
1999, an VII, p. 117; O. Rusu, Propedeutica ginecologico-obstetricala, vol. Il, Ed. Dacia, Cluj-
Napoca, 1975, p. 394, apud A. Todan, op. cit., p. 117; Ghe. Scripcaru, M. Terbancea, op. cit., p.
300; Gheorghe Scripcaru, Vasile Astarastoaie, Calin Scripcaru, Medicing legala pentru juristi, Ed.
Polirom, lasi, 2005, p. 111.

% 0. A. Stoica, op. cit.,, p. 77; M. Kernbach, op. cit., p. 410-414; Vladimir Belis, Medicing
legala. Curs pentru facultdarile de stiinge juridice, Casa editoriala ,,Odeon”, Bucuresti, 1999, p. 135-
136; Monica Plahteanu, Curs de medicing legala, Ed. Performantica, lasi, 1999, p. 147.

% 0. Loghin, A. Filipas, op. cit., p. 44; A. Boroi, Ghe. Nistoreanu, op. cit., p. 45; V.
Dabrinoiu, T. Dima, op. cit., p. 307; I. Pascu, V. Lazir, op. cit., p. 100; M. Cora, op. cit., p. 127.
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Conform unui alt punct de vedere® (pe care il apreciem a fi mai riguros
din punct de vedere stiintific), nasterea nu consta doar in activitatea finala, de
expulsie completa a copilului; ea este un proces complex, care debuteaza prin
contractii uterine specifice si care parcurge apoi o serie de etape, pana la expulsia
completa in mediul extrauterin a nou-nascutului, aceasta din urma fiind doar faza
finala a unui ansamblu mult mai amplu. Tn aceste conditii, din moment ce copilul
este angajat in procesul nasterii, ar fi normal ca viata sa, ce debuteaza deja, sa fie
protejata Tn mod de sine-statator; aceasta cu atat mai mult cu cat practica a
furnizat exemple de cazuri in care mamele si-au ucis copilul anterior expulsiei
complete, actionand asupra capului acestuia cu diferite obiecte contondente, ori
ascutite / taioase (,,pruncucidere vulvara”). Fata de asemenea situatii, ne apare a
fi absurda solutia legislativa de incadrare juridica a faptei drept avort, mai ales ca
este posibil ca produsul de conceptie sa fi respirat deja, ori sa se fi manifestat
activ in alt mod (prin miscare ori sunet) si cu atat mai mult cu céat este de
presupus ca intensitatea tulburarii este superioara in timpul travaliului.

Tn literaturd® s-a mai facut si propunerea ca momentul de debut al vietii fiintei
umane sa nu fie unul prestabilit, ci determinarea lui sa se faca de la caz la caz,
plecand de la datele concrete ale fiecarei nasteri n parte. Tmpotriva acestei conceptii,
consideram ca oricate particularitati ar prezenta procesele individuale de nastere, pot
fi extrase, totusi, anumite constante general valabile, printre care, mai ales - date fiind
si implicatiile de ordin juridic majore - data de la care se poate considera ca fiinta
umana beneficiaza de protectia autonoma a dreptului sau la viata*'!

Discutiile ridicate de indeplinirea de catre victima a calitatii de nou-
nascut sunt - intr-o oarecare masurd - atenuate de cerinta ca fapta sa se
savarseasca ,,imediat dupa nastere”. Aceasta conditie normativa, de care depinde
incadrarea faptei ca pruncucidere, limiteaza perioada de timp in care trebuie
comisa uciderea pentru ca subiectul activ sa beneficieze de atenuarea raspunderii
sale penale, prin retinerea incidentei art. 177 C.pen., iar nu a art. 175. Desi
legiuitorul evitd sa specifice concret cat de intins poate fi acest intervalul,
doctrina apreciaza ca nu poate fi vorba de mai mult de 24 — 48 de ore. Consecinta
acestei dispozitii are, nsa, implicatii juridice mult mai ntinse, oferind un criteriu
normativ de diferentiere intre avort si omucidere; din moment ce fapta nu poate fi
savarsita decat ,,imediat dupa nastere, se stabileste, implicit, ca orice activitate cu
caracter tanatogenerator efectuatd asupra produsului de conceptie anterior

% B. Braunstein, op. cit., p. 153; G. Rapeanu, op. cit., p. 73; O. A. Stoica, op. cit., p. 64; C.
Barbu, op. cit., p. 35; Ghe. Mateut, op. cit., p. 136; Ghe. Scripcaru, M. Terbancea, op. cit., p. 301.

40T Vasiliu si colaboratorii, op. cit., p. 70; I. Dobrinescu, op. cit., p. 23.

“1 George Antoniu, Tn ,,Nota redactiei” la articolul Andreei Todan, Pruncucidere. Controverse,
n Revista de Drept Penal, nr. 3/1999, an VII, p. 122.
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expulsiei complete a acestuia (asadar, inclusiv in timpul desfasurarii procesului
nasterii), urmeaza a fi apreciatd drept provocare ilegald a avortului (art. 185
C.pen). Tn acest sens, apreciem ci opiniile* care sustin ca, din moment ce
nasterea s-a declansat natural asupra unui fat viu (care, desi nu a primit viata
extrauterina, este totusi o fiinta distinctd de organismul mamei), orice actiune
violentd exercitatd asupra corpului sau, urmata de suprimarea vietii, trebuie
apreciata ca omucidere (dupa caz omor sau pruncucidere), nu pot fi considerate
ca intemeiate de lege lata. Ele ar putea constitui doar propuneri (justificate)
pentru imbunatatirea reglementarii, intr-o noua legislatie penala.

Deoarece savarsirea faptei asupra corpului neinsufletit al copilului nu
este de natura a angaja raspunderea penala a faptuitoarei, n aceste conditii fiind
vorba despre o infractiune putativd*®, determinarea Tmprejurarii daca viata s-a
instalat sau nu n trupul copilului este un element de maxima importanta practica
in activitatea organelor judiciare, in scopul unei juste solutionari a cauzei. Se
apreciaza ca nou-nascutul viu se manifesta prin sunet (tipat), miscare, respiratie;
dintre acestea, dovada instalarii respiratiei este considerata proba principala a
existentei vietii, caci celelalte semne expun la erori, prin imposibilitatea
obiectivizarii lor*. Semnele certe Tn acest sens sunt furnizate medicului legist de
aspectul si proprietatile plaménilor, relevate in procesul necropsiei. Astfel, in
literatura de profil*® se precizeaza ci la examenul macroscopic, pulmonul respirat
(ectazic) se caracterizeaza prin urmatoarele: este expansionat, dilatat (umple
cavitatile pleurale); are o colorasie roz; suprafara este netedd, regulata; la
palpare, prezinta o consistensa elastica si moale, pufoasa; sub presiune se
inregistreaza crepitarii (zgomot specific, datorat aerului care este fortat afara); la
sectionare, prezinta un scarzit specific si lasa sa se scurga o spumd fing, rozie
(sange aerat). Tn opozitie, examenul macroscopic al plamanului anectazic va releva
un pulmon de dimensiuni mici, nedestins de volum (aspectul va fi acela a doua
mase carnoase), ocupand doar o mica portiune de la baza custii toracice, cu o
consistenta tare (de organ parenchimatos), lipsit de crepitatii la palpare, de culoare
alb-cenusie (plamanul fetal, al produsului de conceptie la care nu a existat nici
respiratie, nici circulatie) sau de un rosu inchis, spre negru (la nou-nascutul asfixic,

42| Dobrinescu, op. cit., p.116; A.Boroi, op. cit., p.162-163; Ghe. Scripcaru, M.Terbancea, op.
cit., p. 301.

T Ciornea s.a., op. cit., p. 390.

4. Belis, op. cit., p. 136-137.

“ |bidem, p. 137; M. Kernbach, op. cit., p. 425-429; Ghe. Scripcaru, M. Terbancea, op. cit., p.
309-311; M. Plahteanu, op. cit., p. 146-147.
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respectiv care nu a respirat, desi incepuse circulatia sanguina); la sectionare lasa sa
se scurga sange lichid, neaerat, lipsit de spuma si inchis la culoare.

Realizarea examenului microscopic asupra pulmonului respirat va
evidentia: alveole destinse; bronsii desfacute (rotunde), ce contin mucus; pot fi
identificati si anumifi corpi straini, aposi sau pulverulenti, a caror prezenta
constituie o proba certa a respiratiei, asadar a vietii. Tn contrast, plamanul
nerespirat va prezenta, Tn momentul examinarii sale microscopice, alveole si
bronsii Tnchise, pliate, cu artere pulmonare vide.

Un indice orientativ n stabilirea starii plamanului respirat este oferit de
docimazia hidrostatica, procedeu care consta in recoltarea unor fragmente de
pulmon si introducerea acestora intr-un recipient umplut cu apa, plecandu-se de
la constatarea ca, Tn general, greutatea plamanului respirat este cu aproximativ
jumatate mai mica decat cea a plamanului anectazic, ajungandu-se astfel la o
densitate mai mica decét cea a apei. De obicei, plutirea fragmentelor de plaman
va fi un semn al prezentei vietii, iar scufundarea acestora va indica absenta
respiratiei. Pentru ca ectazia pulmonara este un fenomen cu evolutie progresiva,
ce se realizeaza timp de 1-2 saptamani, cu ncepere din partea superioara a
pulmonului, astfel Tncat acesta ar putea fi doar partial respirat, se indica
recoltarea de mici fragmente (de aproximativ 0,5 cm.) din toate portiunile
acestuia pentru realizarea unei docimazii corecte si relevante. Proba docimaziei
trebuie intotdeauna, Tns3, sa fie Tnsotita de examinarea macro si microscopica a
plaméanului, deoarece ea se preteaza la erori. Astfel, exista situatii in care desi
nou-nascutul nu a respirat, fragmentele de pulmon plutesc (docimazie hidro-
statica fals pozitiva), datorita unor cauze diverse, cum ar fi: realizarea de
respiratie artificiala, in incercarea de reanimare a copilului; congelarea
(inghetarea) sau fierberea fatului; putrefacsia (implicand acumularea de gaze);
este posibila si Tntalnirea unor situatii opuse, Tn care desi a existat respiratie,
plaménul sa cada la fundul vasului (docimazie hidrostatica fals negativa), atunci
cand: recoltarea s-a realizat dintr-o zona inflamatg, datorita unei cauze
identificate in mediul intrauterin (de exemplu, o pneumonie); recoltarea s-a
realizat de la baza plamanului care este, n primele zile de la nastere, doar partial
respirat; atunci cand copilul a murit asfixiat datoritz unui aspirat de vernix
caseozd sau a altor lichide de facere.

Avand in vedere faptul ca respiratie fara viata nu poate exista, dar viata
fara respiratie este, uneori, posibila, pana la un anumit punct (este un fapt dovedit
ca in unele situatii, chiar dupa expulsia completa, nou-nascutul poate continua sa
traiasca doar pe seama respiratiei feto-placentare, rezistenta sa la privarea de aer
fiind ridicata, putdnd ajunge chiar pana la 5 minute), se urmaresc si eventualele
semne de prezenta a circulatiei sangvine (modificari hemodinamice, respectiv
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reactii vitale infiltrativ hemoragice n tesuturi), ca indice al vietii (pruncucidere
comisa Tn pauza apneica de dupa nastere)™.

Desi legea impune doar cerinta ca subiectul pasiv sa fie un copil viu, nu
neaparat si viabil, constatarea ca produsul de conceptie era, la data nasterii, un
avorton sau un organism complet incompatibil cu posibilitatea de a sustine o
viata Tn mod independent, este de o deosebita importanta pentru pronuntarea unei
solutii corecte si pentru realizarea unei juste individualizari a pedepsei aplicate
faptuitoarei. Viabilitatea semnifica un potential de viata realizabil, dar care
uneori este Impiedicat de a se realiza®’, inseamni — asadar — capacitatea copilului
de a duce o viata independenta de cea a mamei*. Desi au fost formulate opinii n
sensul ca activitatea cu caracter tanatogenerator a mamei asupra unui avorton sau
a unui fat neviabil nu este incriminata, consideram ca atét timp cat se face proba
existentei vietii extrauterine, pentru o perioada cat de scurta, combinati cu
dovada faptului ca activitatea mamei a dus la suprimarea vietii, indiferent cat ar
mai fi persistat aceasta Tn mod natural, fapta trebuie privita ca omucidere (dupa
caz, omor calificat sau atenuat, asadar pruncucidere. Nu putem fi, insa, de acord,
nici cu acele puncte de vedere conform cérora constatarea lipsei viabilitatii nou-
nascutului ar reprezenta o activitate de interes pur medical, lipsitd de orice
relevanta juridica®®; in realitate, avand Tn vedere ca fapta comisi asupra unui
copil neviabil presupune existenta unui grad inferior de pericol social Tn raport cu
cel implicat de uciderea unui copil viabil, prin aceea ca vederea produsului de
conceptie puternic subnutrit sau care prezinta grave malformatii poate provoca
mamei o0 exacerbare a tulburarii in care se afla, instanta va trebui sa tina cont de
aceasta imprejurare n procesul de individualizare judecatoreasca a pedepsei.

Deoarece pruncuciderea, ca forma atenuata a omorului, nu poate fi
comisa decat cu forma de vinovitie a intentiei, in activitatea practica este de un
real interes delimitarea comisiunilor / omisiunilor voluntare de cele accidentale,
care pot atrage fie incadrarea faptei ca ucidere din culpa, fie achitarea, in lipsa
probarii vinovitiei chiar si sub aceasta forma minima de manifestare. Intereseaza,
n acest sens, 1n special particularitatile cazurilor de nastere precipitata.

Nagsterea din picioare este caracterizata printr-un travaliu foarte scurt,
lipsit de dureri de facere de intensitate obisnuita, urmat de o expulsie foarte
rapida a fatului. Frecventa unei asemenea nasteri este de 1 — 2 %, intalnindu-se in
cazul femeilor multipare, la care bazinul este mare, In conditiile Tn care dau

%6 Ghe. Scripcaru, V. Astarastoae, C. Scripcaru, op. cit., p. 114.
47 M. Kernbach, op. cit., p. 425.

48 V. Belis, op. cit., p. 136.

49 Ghe. Scripcaru, V. Astarastoae, C. Scripcaru, op. cit., p. 112.
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nastere unui copil de dimensiuni mai mici decét cele frecvente. Semnele unui
travaliu indelungat si dificil (de exemplu, existenta, la mama, a rupturilor de
perineu, de vagin sau de uter) infirma posibilitatea unei asemenea nasteri, des
invocatd in speranta inducerii Tn eroare a organelor judiciare. De asemenea,
identificarea sectionarii cordonului ombilical este un alt semn care indica o
nastere desfasurata normal, din moment ce Tn cazul precipitarii, cordonul se rupe,
prezentand un aspect diferit de cel sectionat prin instrumente taioase (marginile
sunt franjurate, iar nu netede). Prezenta bosei sero-sangvinolente si a
cefalhematomului sunt alti indici care infirma nasterea din picioare, ele fiind
absente intr-o asemenea situatie.® Tn aceste cazuri, decesul survine prin
traumatism cranio-cerebral, copilul lovindu-se, ulterior caderii, de suprafete dure.
Cazurile de deces provocat astfel sunt Tnsa si mai rare decat numarul nasterilor
din picioare, in cele mai multe situatii forta cinetica a expulsiei fiind mult
amortizata de frecarea capului copilului de coapsele mamei si de prezenta
cordonului ombilical, in lungime de aproximativ 50 cm. (la un nou-nascut
normal, la termen), care reduce simtitor distanta dintre organele genitale si sol. Tn
plus, este recunoscutd ca un fapt dovedit elasticitatea cutiei craniene a nou-
nascutului, care rezistd, in general, unor asemenea caderi. Daca, totusi, se
produce decesul, la examinarea cadavrului nu va fi descoperita decét o leziune
unica, pe un singur pol al capului (locul unde a avut loc contactul cu suprafata de
cadere); prezenta unor multiple hematoame va dovedi o actiune intentionata de
suprimare a vietii, infirmand versiunea nasterii precipitate.”

Nasterile pe vasul de toaletq, desi posibile (fiind identificate cazuri
practice de asemenea nasteri), sunt extrem de rare, fiind h general invocate in
speranta inducerii in eroare a organelor judiciare. O asemenea nastere poate avea
loc prin confundarea durerilor facerii cu crampele intestinale, fiind intalnita mai
ales la femeile primipare, provenite din medii izolate, lipsite de notiuni
elementare de educatie, uneori in conditiile unei ignorarii complete a starii de
graviditate (se pretinde confuzia miscarilor fatului cu crampele digestive, a
contractiilor uterine cu durerile abdominale, a cresterii Th volum a abdomenului
cu balona'lrile).52 Dovada unei asemenea nasteri este oferita, Tn primul rand, de
localizarea sangelui si a tuturor lichidelor facerii pe vasul de toaletd si n
interiorul acestuia. ldentificarea unui cordon ombilical tdiat va fi un semn de
excludere a versiunii nasterii precipitate, sub aceastd forma. Totodatd, se
presupune ci leziunile identificate la nivelul cutiei craniene trebuie si fie
minime, datorita caderii de la o distanta relativ micd. Relevarea unei fracturi

% Ghe. Scripcaru, M. Terbancea, op. cit., p. 303.
1 M. Kernbach, op. cit., p. 420.
%2 Ghe. Scripcaru, M. Terbancea, op. cit., p. 304.
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circulare (ecuatoriale) a craniului, Tnsotita (eventual) si de echimoze si excoriatii
pe gat, genunchi, coate, va proba nu caderea, ci impingerea nou-nascutului.” Tn
mod evident, identificarea oricaror alte semne care sa releve producerea mortii
violente prin alte mijloace (strangulare; sufocare prin ocluzia cdilor aeriene
superioare cu mana, sau cu diferite obiecte; echimoze, excoriatii, fracturi
localizate pe intreaga suprafatd a corpului; plagi taiate sau intepate, etc.), va
proba o comisiune intentionats, iar nu moartea accidentala. Cauza medicalad a
mortii, Tn situatiile avute in vedere, este arareori traumatismul cranio-cerebral; de
obicei decesul survine prin nec, fapt ce se poate constata prin evidentierea n
caile aeriene a unor elemente specifice mediului in care a avut loc submersia (oua
de paraziti, celule vegetale, fibre musculare), aspirate de catre victima in viata.>

Producerea unor leziuni tanatogeneratoare ca urmare a autoasistenzei
empirice la nagstere nu probeaza intentia criminala (animus necandi), ele fiind, de
regula, expresia unor acte reflexe, datorate durerilor specifice expulsiei, care pot
fi mai mari la unele persoane, eventual fiind amplificate si de faptul ca sunt
suportate de catre o primipara. In general, aceste leziuni sunt cauzate prin
introducerea méainii mamei n gura fatului, sau prin apucarea de sub barbie si
tractarea acestuia, in Tncercarea de a grabi expulsia; proba este data de plagile
contuze aflate la nivelul comisurilor bucale, de fracturile de mandibula sau de
prezenta echimozelor, flancate de excoriatii semicirculare cu concavitatea spre
gura (produse de pulpa degetelor si unghii), pe gatul victimei®®; aceste leziuni
trebuie examinate cu atentie, pentru a fi deosebite de sugrumare.

Cauzarea mortii prin omisiune involuntara este urmarea imposibilitatii
obiective de a acorda asistenta necesara nou-nascutului, imediat dupa finalizarea
expulsiei acestuia. Cauzele sunt legate de epuizarea fizica consecutiva nasterii,
care poate fi mai pronuntatd in unele cazuri, fata de situatiile obisnuite. Astfel,
inactivitatea poate fi justificata de hemoragiile abundente declansate de nastere,
de starile de somn profund, lesin sau delir consecutive expulsiei, de crizele de
epilepsie, de anemiile acute ori de socul cauzat de eventualele rupturi utero-
vaginale sau de perineu. Femeia aflata Tn asemenea situatii nu va reusi sa acorde
acele minime ngrijiri necesare pentru a se asigura supravietuirea nou-nascutului,
respectiv sa elibereze ciile respiratorii de lichidele de facere, sa Tndeparteze
placenta, sa sectioneze si sa ligatureze cordonul ombilical (copilul nou-nascut are
aproximativ 300 ml. de sénge; pierderea a 60 ml. — 20% din cantitatea totals,
poate pune in primejdie viata acestuia, iar pierderea a 200 ml. este letala>), si

58 M. Kernbach, op. cit., p. 421.

% Ghe. Scripcaru, V. Astarastoae, C. Scripcaru, op. cit., p. 113.
*® |bidem, p. 113.

% Ghe. Scripcaru, M. Terbancea, op. cit., p. 302.
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protejeze de agentii de mediu corpul copilului (capacitatea acestuia de
termoreglare fiind deficitara, el poate deceda, daca nu este acoperit, chiar si la o
temperaturd a mediului ambiant de 38° C.*'). Doctrina apreciaza, nsa, ca
numarul cazurilor de copii decedati datorita neligaturarii cordonului ombilical,
sau nealimentarii, este scazut, deoarece sangele se coaguleaza repede Tn vasele
ombilicale, iar copilul poate suporta lipsa hranei chiar si cateva zile®®. Cele mai
intdlnite cauze de deces datorate unor omisiuni involuntare se datoreaza
asfixiilor, produse datorita nedezobstruarii cailor respiratorii de lichidul amniotic
si membranele fetale si strangularii accidentale cu cordonul ombilical. Astfel,
uneori, datorita miscarilor copilului, se realizeaza bucle circulare ale cordonului
ombilical Tn jurul gatului; ca urmare a comprimarii carotidei, se produce asfixia,
iar lipsa interventiei Tntr-un interval relativ scurt va duce la instalarea mortii. Tn
asemenea cazuri, sunt relevate multiple santuri complete in jurul gatului, cu o
urma de sant Thspre ombilic si cu venele dinspre placenta dilatate; ori de cate ori
cordonul ombilical va fi petrecut altfel decat in modul indicat este de prezumat o
interventie intentionata in scopul asfixierii.

Avand in vedere ca starea de tulburare a mamei nu trebuie sa fie una
normald, de genul celei care nsoteste orice nastere, ci una nefireasca,
consecutiva nasterii si determinata de aparitia anumitor factori endogeni, revine
medicinii legale sarcina de a identifica sursele acesteia. Concluziile astfel
formulate sunt de o importantd cruciala, prin efectele juridice pe care le
determina: lipsa tulburarii, sau stabilirea existentei unei tulburari avand o alta
geneza decat cea a actului psihofiziologic al nasterii va atrage calificarea faptei
ca omor calificat; verificarea tulburarii provocate de nastere va semnifica (daca
se coroboreaza si cu celelalte conditii) incadrarea ca pruncucidere; aprecierea in
sensul prezentei unei tulburari care a abolit complet discernaméantul va implica
achitarea faptuitoarei, datorita iresponsabilitatii.

Legea nu precizeaza natura tulburarii: fizica sau psihica. Este cert, insa,
ca tulburarea trebuie sa intervina fie Tn timpul nasterii, fie Tn perioada imediat
ulterioara acesteia, pricinuita fiind de catre nastere. Medicina accepta
posibilitatea aparitiei unor tulburari provocate de nastere chiar si dupa trecerea
unei interval temporal mai mare de la aceasta, uneori chiar dupa 3-6 saptamani.
Savarsirea faptei sub stapanirea unei asemenea tulburari reprezinta, Thsa, omor

57 Se apreciaza ca moartea prin frig a nou-nascutului se produce Tn 100% din cazuri, daca
acesta e expus la o temperatura de 29° C., deoarece suprafata cutanata corporala fiind de circa 3 ori
mai mare Tn raport de greutate, fata de cea a unui adult, are loc o pierdere de caldura similara celei a
unui corp fizic — Ibidem, p. 315.

%8 M. Kernbach, op. cit., p. 440.
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calificat, deoarece nu se respectd conditia privind desfasurarea activitatii
tanatogeneratoare ,,imediat dupa nastere”. Tulburarile Tn cauza pot fi provocate,
dupa caz, de: rupturi perineale sau utero-vaginale (este un fapt demonstrat ca
durerea influenteazd puternic starea organica si psihica a unei persoane);
hemoragii puternice (se produce o scadere a tensiunii arteriale, cu urmarea
neoxigenarii adecvate a creierului); boli supraacute infecfioase; aparitia sau
exacerbarea unor boli cronice, daca nu implica anihilarea discernamantului; soc
obstetrical; decompensari nevrotice cu episoade depresive anxioase®™.

Majoritatea doctrinei juridico-penale foloseste termenul generic de febra
sau psihoza post-partum (puerperald) atunci cand se refera la starea de tulburare
pricinuitd mamei pruncucigase de actul nasterii. Psihozele puerperale pot fi de
mai multe feluri: de gestatie; de parturitie; de lactatie.®® Doar cele secunde pot fi
incadrate in starea specifica care atrage calificarea faptei drept pruncucidere,
primele fiind anterioare nasterii, iar ultimele aparand la o data care nu poate fi
apreciata ca Intrunind conditia de timp, a comiterii faptei imediat dupa nastere.

Etiologia neurologica a lehuzelor este deosebit de complicati, unele
alterari ale functiilor intelective si volitive fiind imprecise, cu atat mai mult cu cat
manifestarile unor persoane diferite, in raport de o aceeasi imprejurare, sunt
variabile, Tn functie de particularitatile fiziologice ale fiecarui organism in parte
si de conjuncturile specifice sarcinii respective.®* Pe de alta parte, uneori este
dificil de trasat o linie de demarcatie intre factorii de ordin subiectiv, conflictual,
acumulati in perioada premergatoare nasterii si manifestarile anormale declansate
de actul nasterii, cu atdt mai mult cu cét doctrina de specialitate a accentuat
asupra Tmprejurarii ca nasterea nu este un simplu proces fiziologic, ci un proces
complex, psihosomatic®. Tn acest sens, s-a aritat ca manifestarile de ordin psihic
nu doar insotesc, ci si influenteaza procesele biologice, putand sa le declangeze,
sa le intensifice sau sa le inhibe; aceste influente psihice se Tnfatiseaza — in
genere — sub forma unor emotii, sentimente, afecte®.

Practic, legiuitorul a atenuat raspunderea penala a mamei pentru omorul
savarsit asupra copilului nou-nascut, pe temeiul existentei unui discernamant
diminuat la data comiterii faptei, stare provocati tocmai datoritd nasterii. Tnsa
practica releva cazuri in care diminuarea discernamantului Tn timpul nasterii se

% M. Plahteanu, op. cit., p. 151.

60 |, Dobrinescu, op. cit., p. 121; H. Diaconescu, op. cit., p. 81.

81|, Dobrinescu, op. cit., p. 121; V. Voinea, Medicina legala psihiatrica, p. 854, apud. H.
Diaconescu, op. cit., p. 81.

62 \/. Dragomirescu, Problematica si metodologia medico-legald, Ed. Medicala, Bucuresti,
1980, p. 135, apud. I. Dobrinescu, op. cit., p. 119.

8 A. Rosca, Psihologia generald, Ed. Didactica si Pedagogica, Bucuresti, 1966, p. 375, apud
A. Boroi, Ghe. Nistoreanu, op. cit., p. 50.
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datoreaza tocmai suprapunerii durerilor de facere (chiar Tn limite normal admise,
in sensul neidentificarii unor particularitati iesite din comun in privinta
desfasurarii nasterii), pe un fond psihic labil al mamei, labilitate data de existenta
unor stari conflictuale premergatoare debutului contractiilor. Desi textul de lege
este clar in impunerea cerintei ca tulburarea si fie cauzati de nastere, ceea ce
exclude fapta comisa exclusiv datorita unor asemenea mobiluri de la ncadrarea
juridica sub forma de pruncucidere, este de observat ca nu se impune nici o alta
conditie Tn afara celei ca tulburarea sa-si afle geneza in actul nasterii; nu se
impune nici o limitare cu privire la factorii care sa determine sau sa favorizeze, in
timpul nasterii, aparitia tulburarii. Tn aceste conditii, nu se poate exclude
posibilitatea ca acesti factori sa fie dati tocmai de catre Tmprejurari de ordin
personal-afectiv, daca se verifica ca acestea au reprezentat situatii de stres ce au
facilitat manifestarea unor tendinte psihopatologice relevante pentru structura de
personalitate a faptuitoarei.>* Reprezinti o prejudecati periculoasa aprecierea ci,
de fiecare data cdnd sunt relevate Tn sarcina mamei stari conflictuale
premergatoare nasterii, ar trebui exclusa fara alte cercetari ipoteza pruncuciderii;
n realitate, acestea pot amplifica o eventuala stare latenta de dezechilibru psihic
preexistent, favorizand manifestarea in mod spontan a unor tendinte ucigase n
timpul nasterii sau imediat dupa aceasta, ca urmare a durerilor acestui proces
natural, deopotriva fiziologic si psihic®.

In doctrina se accentueaza asupra necesitatii expertizarii mamei
pruncucigase intr-un interval de timp cat mai apropiat de momentul nasterii si al
comiterii faptei, pentru asigurarea obtinerii unor concluzii relevante. Avand in
vedere faptul ca, uneori, descoperirea faptei are loc dupa trecerea unei perioade
apreciabile, astfel Incat rezultatele evaluarii ar putea fi alterate, se recomanda
repetate testari Tn conditii variate, internarea pentru supravegherea
comportamentului din punct de vedere psihiatric, precum si 0 amanuntita analiza
a antecedentelor medicale personale si heredocolaterale®®. Lipsa cooperirii
mamei nu trebuie interpretata, per se, ca o imprejurare care exclude, in toate
cazurile, starea de tulburare! Totodata, pentru a limita situatiile de incertitudine,
apte a genera o eroare judiciara, precum si pentru a oferi instantei 0 gama mai
largd de temeiuri probatorii pe care si fsi intemeieze hotararea, doctrina® a

% Dan Perju-Dumbravi, Aura Neag, Vasile Apahidean, Expertiza medico-legald psihiatrica a
mamei in pruncucidere, Tn Revista de Criminologie, Criminalistica si de Penologie, nr. 2 / 1999, p.
251; H. Diaconescu, op. cit.,, p. 81; A. Filipas, op. cit., p. 70-71; 1. Dobrinescu, Infracsiunea de
pruncucidere, p. 44; 64 G. Antoniu, in T. Vasiliu si colaboratorii, op. cit., p. 103.

% H. Jung, M. Ardeleanu, op. cit., p. 170-171.

% |bidem, p. 172, 175; D. Perju-Dumbrava, A. Neag, V. Apahidean, op. cit., p. 252.

87 G. Antoniu, Comentariu, in ,,Codul penal comentat si adnotat — partea speciali”, vol. 1, de
T. Vasiliu s.a., Ed. Stiintifica si Enciclopedica, Bucuresti, 1975, p. 101; I. Dobrinescu, Infractiuni
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propus suplinirea concluziilor medicului legist cu un aviz al unui psiholog,
urmarindu-se astfel evidentierea tuturor trasaturilor de caracter ale invinuitei /
inculpatei (existenta unor stari definitorii de impulsivitate sau emotivitate), iar nu
doar a tulburarilor psihofiziologice manifestate Tn timpul nasterii. Aceasta nu
pentru ca instanta ar putea ignora astfel cerinta expresa a legii, Tncadrand juridic
fapta ca pruncucidere, desi nu a existat nici o tulburare, sau tulburarea a avut
cauze anterioare nasterii, ori straine de ea, ci pentru a acorda organelor judiciare
0 viziune panoramica asupra structurii de personalitate a mamei, astfel Tncét sa se
poata verifica masura in care rezultatele constatarii / expertizei medico-legale
sunt confirmate de istoricul persoanei in cauza. Bineinteles ca lipsa unei
concordante ntre cele doua concluzii de specialitate nu va semnifica, in mod
automat, ca ele sunt eronate; dar va oferi instantei posibilitatea de a declansa
cercetari mai amanuntite (de exemplu, o confirmare a rezultatelor initiale din
partea unui for superior, sau un supliment de expertiza), asigurandu-se, in acest
fel, conditiile optime pentru pronuntarea unei hotarari juste, conforme cu
adevarul, precum si nesubordonarea solutiei juridice rezultatului la care s-a ajuns
prin efectuarea expertizei de specialitate.

contra vieyii persoanei, p. 123; Ghe. Mateut, O caracterizare a pruncuciderii in lumina teoriei i
practicii penale, in revista Dreptul, nr. 8/2000, an XI, seria a Il1-a, p. 105.



