Therapie schafft Sicherheit

Maliregelvollzug in Rheinland-Pfalz
Antworten auf Fragen von Blirgerinnen
und Brgern



Vorwort der Ministerin

Wissen Sie, was »Maliregelvollzug« bedeutet?

Viele Burgerinnen und Blrger kdénnen sich darunter
wenig vorstellen. Der MalRregelvollzug ist kein
alltagliches Thema. Dennoch verbinden sich mit dem
MaRregelvollzug Schicksale, die flr die Betroffenen
existentiell und fir deren Angehérige bewegend und
bedeutend sind.

MaRregelvollzug ist eine notwendige Aufgabe in einer
Gesellschaft, die sich ihrer Firsorgepflicht stellt. Ziel ist
die Besserung, Sicherung und Rehabilitation von psy-
chisch kranken oder suchtkranken Menschen, die auf-
grund ihrer Erkrankung rechtswidrig gehandelt haben.

In Rheinland-Pfalz werden psychisch kranke und
suchtkranke Tater an drei Standorten behandelt: Alzey,
Klingenmiinster und Weienthurm. Ziel der Behandlung
ist es, den Patientinnen und Patienten ein straffreies
Leben zu ermdglichen und sie dadurch wieder in die
Gesellschaft einzugliedern. Die Bevolkerung ist durch
die Verbindung von Behandlung und strengen Sicher-
heitsvorkehrungen wirksam geschditzt.

Blrgerinnen und Birger haben im Zusammenhang mit
dem MaRregelvollzug viele Fragen: Wie kommt man

in den Maliregelvollzug? Wer wird im MaRregelvollzug
behandelt und wie sieht die Behandlung aus? Wie wird
die Bevolkerung wahrend der Behandlung und danach
geschiitzt? Unter welchen Voraussetzungen kommen
Patienten wieder in Freiheit? Wie erfolgreich ist der
MaRregelvollzug?

Die vorliegende Broschire will all diese Fragen flr
Birgerinnen und Birger in Rheinland-Pfalz verstandlich
beantworten.

Die Broschire soll auch zur Versachlichung der Diskus-
sion um psychisch kranke Tater beitragen. Der MaR-
regelvollzug braucht ein gesellschaftliches Klima von
Sachlichkeit und Akzeptanz bei der Erfullung seiner
wichtigen und anspruchsvollen Aufgaben. Ein solches
Klima gedeiht dort am besten, wo offen und sachlich
informiert wird.

Das Verstandnis der Einrichtungen des MaRregelvollzugs
zu einer birgernahen und transparenten Informations-
politik fassen die Leitlinien flr die Informationspolitik
des MaRregelvollzuges in Rheinland-Pfalz zusammen,
die mit dieser Broschtire erstmals verdffentlicht werden.

W-5W

Malu Dreyer
Ministerin fiir Arbeit,
Soziales, Gesundheit,
Familie und Frauen
Rheinland-Pfalz
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Zwei Menschen im MalRregelvollzug

Ein 37-jahriger Chemiearbeiter vermutet seit circa
einem Jahr, dass seine Ehefrau ihn vergiften will,

um eine Liaison mit einem seiner Arbeitskollegen einzu-
gehen. Bei der letzten Betriebsfeier hatte er bemerkt,
dass seine Frau einmal mit dem Kollegen getanzt hatte.
Um sich vor giftigen Gasen zu schiitzen, war er vor
kurzem in das Dachgeschoss der Wohnung umgezogen
und hatte sdmtliche Liftungsschachte, Fenster und Tiiren
aufwandig abgedichtet.

SchlieBlich kommt es beim Mittagessen zwischen ihm
und seiner Ehefrau zu einem Streit Giber den merkwiir-
digen Geschmack der Mahlzeit. Er fahlt sich in seinem
Verdacht bestatigt, dass seine Frau ihn vergiften will.
Plotzlich attackiert er seine Frau mit einem Messer.
Durch eigene Gegenwehr und mit Hilfe des 14-jahrigen
Sohnes kann die Frau entkommen, mit Schnittverletzun-
gen an Armen und Handen.

In der Gerichtsverhandlung erkennt das Gericht aufgrund
eines psychiatrischen Sachverstandigengutachtens die
Schuldunfahigkeit des Mannes an, der infolge einer
akuten Psychose an Wahnvorstellungen leidet und daher
aus seiner Sicht in Notwehr handelte. Da die psychische
Erkrankung auch zum Zeitpunkt der Verhandlung besteht
und von dem Mann weiterhin eine Gefahr ausgeht,
ordnet das Gericht die Unterbringung in einer Malregel-
vollzugsklinik an.

Ein 24-jahriger Mann, der seit friher Jugend
alkoholabh&ngig ist und bereits mehrere stationare
Behandlungen absolviert hat, wird erneut alkoholriick-
féallig. Da er haufig betrunken ist, verliert er seine
Arbeitsstelle. Seine Freundin trennt sich von ihm.

Er hat finanzielle Probleme, weil er die von der Agentur
fr Arbeit geforderten Unterlagen zur Bewilligung von
Arbeitslosengeld nicht eingereicht hat. Als nun auch
noch der Vermieter mit der Kiindigung der Wohnung
wegen der lautstarken néchtlichen Trinkgelage und der
mehrfachen Beleidigung anderer Mietparteien droht,
trinkt der Mann noch mehr und haufiger Alkohol.

Bei einem Gang durch die Stadt auf der Suche nach
Alkohol entschlieft sich der Mann, eine Tankstelle

zu Uberfallen, um sich Alkohol, Zigaretten und Bargeld
zu besorgen. Nach dem Uberfall wird er aufgrund einer
Videoaufzeichnung schnell verhaftet.

In der Gerichtsverhandlung gibt der Mann seine Tat zu.
Das Gericht ordnet auf der Basis eines psychiatrischen
Sachverstéandigengutachtens die Unterbringung in einer
MaRregelvollzugsklinik und eine Haftstrafe an.




Maliregelvollzug — Was ist das?

Der MaRregelvollzug dient der Besserung, Sicherung und
Rehabilitation von psychisch kranken oder suchtkranken
Menschen, die aufgrund ihrer Erkrankung eine rechts-
widrige Tat begangen haben. Der MalRregelvollzug findet
in Kliniken fiir Forensische Psychiatrie, also in Kranken-
hausern, statt.

Die Unterbringung in einer Maf3regelvollzugsklinik
wird von einem Strafgericht angeordnet. Sie kommt
in Betracht, wenn

zum Tatzeitpunkt eine psychische Stérung besteht,

diese Krankheit im direkten Zusammenhang mit der
Straftat steht und zu einer fehlenden oder erheblich
verminderten Einsichts- oder Steuerungsfahigkeit
fuhrt, und

zukiinftig weitere erhebliche Straftaten zu erwarten
sind, die im Zusammenhang mit dieser Krankheit
stehen

und der Tater deshalb fiir die Allgemeinheit
geféhrlich ist.

Die Verweildauer im Malregelvollzug ist im Gegensatz
zum Strafvollzug zeitlich oft nicht befristet. Nur wenn zu
erwarten ist, dass die Patienten auf’erhalb des Maliregel-
vollzuges keine rechtswidrigen Taten mehr begehen
werden, ist eine Entlassung moglich.

Durch den MaRregelvollzug gibt unsere Gesellschaft
psychisch kranken oder suchtkranken Menschen,

die eine rechtswidrige Tat begangen haben, die Mdéglich-
keit, durch eine erfolgreiche Behandlung in Zukunft

ein straffreies Leben zu fuhren.

Mit umfassender, oft jahrelanger therapeutischer
Betreuung und in manchen Féllen lebenslanger
Sicherung tragt der MaRregelvollzug zur Sicherheit
der Bevolkerung bei.




Wer kommt in den Maliregelvollzug?

In den drei MaRregelvollzugskliniken in Rheinland-Pfalz Rheinhessen-Fachklinik Alzey
werden derzeit circa 650 psychisch kranke oder sucht- Forensisch-Psychiatrische Abteilung
kranke Menschen behandelt, die eine rechtswidrige Tat Dautenheimer Landstralie 66
begangen haben. 55232 Alzey

www. rheinhessen-fachklinik-alzey.de

Und wo sind die Kliniken?

Klinik Nette-Gut flr Forensische Psychiatrie
an der Rhein-Mosel-Fachklinik Andernach
Am Nette-Gut 2

56575 Weilkenthurm

www.klinik-nette-gut.de

Pfalzklinikum flr Psychiatrie und
Neurologie Ad6R Klingenmunster
Weinstralie 100

76889 Klingenmnster
www.pfalzklinikum.de




Wer kommt in den MaRregelvollzug?

Um welche Krankheiten handelt es sich?

Im Vordergrund stehen Psychosen, Abhangigkeitserkran-
kungen (Alkohol, illegale Drogen), hirnorganische Verén-
derungen oder Intelligenzminderungen (vgl. Grafik).

WeilRenthurm

390 Platze o ) ]
Medizinische Diagnosen (Stichtag: 1.1.2007)
Psychosen - 25%
Abhangigkeitserkrankungen (Sucht) 25%
1
Alzey Personlichkeitsstorungen - 17%
53+2* Platze
sonstige Diagnose - 14%
Klingenmiinster
185 + 12* Pliitze Psychose und Sucht . 7%

Personlichkeitsstorung und Sucht .6%

Hirnorganische Stérungen l4%

Intelligenzminderung |2%

* Jugendliche



Wer kommt in den MaRregelvollzug?

Erwachsene Patienten werden vom zustandigen Gericht
in eine der drei Kliniken in Alzey, Klingenmiinster oder
WeiBenthurm eingewiesen. Jugendliche werden in Alzey
und Klingenmunster untergebracht. Die Behandlung
psychisch kranker Frauen wird in Weilenthurm und in
Klingenmiinster gewéhrleistet.

Der Anteil weiblicher Patienten im Maliregelvollzug
betrégt in Rheinland-Pfalz circa 4,5%, der Anteil
Jugendlicher circa 2%.

Die Behandlung Drogenabhdngiger erfolgt in
WeiRenthurm, Alkoholkranke werden in Klingenmunster
behandelt.

Welche rechtswidrigen Taten haben
die Patientinnen und Patienten begangen?

Haufig haben forensische Einrichtungen mit dem
Vorurteil zu kdmpfen, dass im Malregelvollzug nur
Sexualstraftéter leben. Wie die folgende Grafik zeigt,
stellen psychisch kranke Sexualstraftater nur einen Teil
der Klinikinsassen. Kdrperverletzung ist der haufigste
Grund flr eine Einweisung in den MaRregelvollzug,
gefolgt von Sexual- und Tétungsdelikten.

Einweisungsdelikte (Stichtag: 1.1.2007)

Korperverletzung
Sexualdelikte
Totungsdelikte
Brandstiftung
Raub

VerstoRe gegen das
Betdubungsmittelgesetz

Eigentumsdelikte

andere

27%
25%
12%
9%

8%

7%
7%

5%




Wie wird behandelt?

In Einzel- und Gruppen-
behandlungen lernen

die Patienten sozial aner-
kannte Normen und
Werte zu verinnerlichen.

Der gesetzliche Auftrag an die Malregelvollzugskliniken
lautet »Besserung und Sicherung«. Alle Behandlungs-
malinahmen sind darauf ausgerichtet, dass die Patientin-
nen und Patienten wieder in die Gesellschaft zuriick-
kehren kénnen und zugleich die gréBtmadgliche Sicher-
heit fur die Bevolkerung gewahrleistet ist.

Zu Beginn der Behandlung wird jede Patientin und jeder
Patient umfassend untersucht. Fir die Diagnose werden
internationale Standards genutzt. Auf Basis der Diagnose
werden die individuellen Behandlungsziele festgelegt.
Dabei werden die kriminellen und tatspezifischen Aspek-
te besonders betrachtet.

Abhéngig vom Krankheitsbild gibt es unterschiedliche Be-
handlungsansatze. Viele Patientinnen und Patienten er-
halten eine Behandlung mit Arzneimitteln. In der Psycho-
therapie werden unter anderem verhaltenstherapeutische,
gesprachstherapeutische und tiefenpsychologische Verfah-
ren genutzt. In Einzel- und Gruppenbehandlungen lernen
die Patientinnen und Patienten, sozial anerkannte Nor-
men und Werte zu verinnerlichen. Sport- und Bewegungs-
therapie, Ergotherapie, Theaterpadagogik, Kunst- und
Musiktherapie sind weitere Bestandteile der Behandlung.

Sport- und
Bewegungstherapie,

Kunst- und Musik-
therapie sind weiter
Bestandteile der
Behandlung.



Es besteht im MaR-
regelvollzug fur die
Patienten die Mdglichkeit,
fehlende Schulabschliisse
nachzuholen.

Wie wird behandelt?

Néhere Informationen zur Behandlung finden Sie in den
Broschiren »Hilfen in der Klinik fiir Forensische Psy-
chiatrie« des Pfalzklinikums und »Behandlung schafft
Sicherheit« der Klinik Nette-Gut oder auf den Internet-
seiten der Kliniken.

Zur Resozialisierung gehdrt auch die Wiedereingliede-
rung in das Arbeitsleben. Die Patienten im MalRregel-
vollzug haben die Mdglichkeit, einen fehlenden Schul-
abschluR nachzuholen. Dadurch lernen die Patienten,
dass die eigene Weiterentwicklung und Verénderungen
mdglich sind.

Durch die Behandlung eignen sich die Patientinnen und
Patienten Verhaltensweisen an, die fiir das Zusammen-
leben in der Gesellschaft wichtig sind, zum Beispiel
Verantwortung fur das eigene Handeln Ubernehmen,
Frustrationen ertragen und den Umgang mit Geflhlen in
angemessener Art und Weise. AuRerdem trainieren sie
Alltagshandlungen und lernen, ihre Freizeit sinnvoll zu
gestalten.

Folgende therapeutische Berufsgruppen arbeiten in den
MaRregelvollzugskliniken:

Arztinnen und Arzte

Psychologinnen und Psychologen
Pflegende

Pé&dagoginnen und Padagogen
Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeiter
Ergotherapeutinnen und -therapeuten
Arbeitstherapeutinnen und -therapeuten
Sporttherapeutinnen und -therapeuten
Kunsttherapeutinnen und -therapeuten
Musiktherapeutinnen und -therapeuten
Lehrerinnen und Lehrer

In gemeinsamen Besprechungen beraten die Mit-
arbeiterinnen und Mitarbeiter aus den unterschiedlichen

Zur Resozialisierung
gehdrt auch die Wiederein-
i s gliederung in das Arbeits-
Berufsgruppen regelmaRig tber den individuellen leben.

Behandlungsfortschritt.

Wenn eine Patientin oder ein Patient sich in einem
fortgeschrittenen Stadium der Behandlung befindet,
gehort auch das schrittweise Einliben eigenverantwort-
lichen Handelns durch eine vorsichtige Lockerung der
Unterbringungssituation zur Behandlung. Die Locke-
rungsstufen reichen von begleitetem bis zu unbegleite-
tem Ausgang und Urlaub auRerhalb der Klinik.

Sie dienen unter anderem zur Aufrechterhaltung sozialer
Bindungen und konnen auch fiir den Einstieg ins
Erwerbsleben auf dem freien Arbeitsmarkt hilfreich sein.

Vor einer Lockerung prifen interne und externe Gut-
achter, ob die Patientin oder der Patient entsprechende
Behandlungsfortschritte gemacht hat.



Sicherheit — Wie schafft der MaRregelvollzug das?

In den Mafregelvollzugs-
kliniken sind bauliche und
technische Mafinahmen,
wie zum Beispiel Z&une,
Gitter, Uberwachungs-
kameras, Personenkontrol-
len und verschlossene
Tlren Zeichen der
»&uReren Sicherung«.

Therapie und Sicherheit — Sicherheit und Therapie

Therapie und Sicherheit sind fir jede Patientin und jeden
Patienten untrennbar miteinander verknipft.

In den Malregelvollzugskliniken sind bauliche und
technische MalRnahmen, wie zum Beispiel Zaune,
Gitter, Uberwachungskameras, Personenkontrollen und
verschlossene Turen Mittel der »dufleren Sicherung«.

Diese duReren Sicherungsmaflnahmen tragen zur
Sicherheit fur die Dauer der Unterbringung im MalRregel-
vollzug bei. Die Verbindung von Sicherheit und Besse-
rung entsteht durch die qualifizierte Behandlung und
Therapie.

Durch die therapeutische Arbeit und den standigen
Kontakt erkennen die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter,
wie weit der Patient in seiner Behandlung fortgeschritten
ist.

Sicherheit im MaRregelvollzug bedeutet immer auch
Prognosesicherheit, das heil’t eine zuverlassige Ein-
schatzung Uber die Rickfallgefahrdung der Patientinnen
und Patienten. Erst wenn das Behandlungsteam zu der
Einschatzung kommt, dass die Patienten aulerhalb

des MaRregelvollzuges keine rechtswidrigen Taten mehr
begehen werden, wird dem Gericht die Entlassung aus
dem MafRregelvollzug vorgeschlagen. Dabei gehdren
prognostische Einschatzungen zu den verantwortungs-
vollsten und gleichzeitig schwierigsten Aufgaben der
forensischen Psychiatrie. Die Erfahrungen zeigen, dass
der Mafiregelvollzug diese Aufgabe sehr effizient erfllt.
Selbstverstandlich ist aber auch bei sorgféltigster Aus-
arbeitung einer Prognose immer ein letzter geringer
Prozentsatz an Unsicherheit enthalten. 100% Sicherheit
wird im Mafregelvollzug ebenso wie in allen anderen
Lebensbereichen niemals zu erreichen sein.

Einige Patienten konnen oder wollen sich nicht auf eine

Behandlung einlassen. Sie haben deshalb auf absehbare
Zeit keine Aussicht auf Entlassung und mussen weiterhin
in einer MaRregelvollzugsklinik bleiben.




Was passiert nach dem Maliregelvollzug?

Psychisch kranke und suchtkranke Menschen, die eine
rechtswidrige Tat begangen haben, werden nicht selten

mehrere Jahre in einer Maliregelvollzugsklinik behandelt.

Wenn die Behandlung erfolgreich abgeschlossen ist
und Aussicht auf eine Wiedereingliederung in die
Gesellschaft und ein straffreies Leben besteht, werden

die Patientinnen und Patienten unter Auflagen entlassen.

Wohnung, Beschaftigung und/oder die Integration in
familidre Strukturen haben sie vorher zusammen mit
dem Behandlungsteam organisiert.

Ab dem Entlassungstag stehen die Patientinnen und
Patienten unter der Flihrungsaufsicht. Das bedeutet,
sie stehen unter der Kontrolle und Weisungsbefugnis
eines Gerichts. Den entlassenen Patientinnen und
Patienten stellt das Gericht einen Bewéhrungshelfer
oder eine Bewahrungshelferin zur Seite. Zusatzlich
werden in der Regel individuelle Weisungen und Auf-
lagen angeordnet, wie zum Beispiel ein regelméaRiger
Kontakt zu einem niedergelassenen Psychiater oder
einer Psychiaterin oder zu einer forensischen Ambulanz
(Nachsorge). Die forensische Nachsorge wird von den
MaRregelvollzugskliniken durchgefihrt.

Aufgabe der forensischen Nachsorge ist, die innerhalb
des MaRregelvollzuges erreichten Behandlungserfolge
zu sichern und zu erhalten. Die forensischen Ambulanzen
werden zurzeit ausgebaut.

Mitarbeiter der nachsorgenden Einrichtungen suchen die
Patienten zu Hause auf, oder die Patienten kommen in
die Ambulanz. Die Nachsorgeeinrichtungen unterstiitzen
die Patienten dabei, ihren Platz in der Gesellschaft

zu finden. Wenn sich die Patientin oder der Patient

Uber mehrere Jahre bewéhrt, besteht die Mdglichkeit,
die Mafregel zu beenden.




Wer ist (noch) zustandig im MaRregelvollzug?

Ausgangspunkt ist immer eine richterliche Entscheidung
(Urteil). Danach sind die Strafvollstreckungsbehdrden
(Staatsanwaltschaft, Jugendrichter) zusténdig fur alle
Fragen der Vollstreckung.

Die Strafvollstreckungskammern priifen regelmaRig,
ob die Unterbringung im MaRregelvollzug zur Bewah-
rung ausgesetzt oder beendet werden kann. Hierbei
zieht das Gericht arztliche und psychologische Sach-
verstandige heran.

Das Ministerium fiir Arbeit, Soziales, Gesundheit,
Familie und Frauen Rheinland-Pfalz (MASGFF) ist die
oberste Aufsichtsbehdrde flr den MaRregelvollzug.

Das Landesamt flir Soziales, Jugend und Versorgung
(LSJV) ist als Aufsichtsbehorde fiir die Einhaltung

und Durchflihrung des Malregelvollzugsgesetzes und
der dazu ergangenen Verordnungen zustandig.

Das Landesamt ist in wesentliche Entscheidungen,
beispielsweise die Gewéhrung einer Beurlaubung,
eingebunden. Das LSJV ist darlber hinaus auch Kosten-
trager des MaRregelvollzuges und vereinbart mit den

MaRregelvollzugskliniken die Hohe der Kostenerstattung.

Eine besondere Rolle kommt der Besuchskommission zu.
Sie prift in Abstéanden von zwei Jahren, ob die Rechte
der untergebrachten Patientinnen und Patienten gewahrt
werden. Die Patientinnen und Patienten haben Gelegen-
heit, Winsche und Beschwerden vorzutragen.

Die unabhangige Besuchskommission besteht aus sechs
Personen, u.a. einem Richter, der die Geschafte der Kom-
mission fuhrt, einem Arzt fir Psychiatrie und Personen,
die als Gesundheits- oder Krankenpfleger, Sozialarbeiter
oder in der Laienhilfe mit der Psychiatrie zu tun haben.




Was bringt der MaRregelvollzug?

Kehren wir noch einmal zurtick zu den beiden Patienten,
die wir auf den Seiten 6 und 7 vorgestellt haben.

In der Maliregelvollzugsklinik kann sich der 37-jahrige
Chemiearbeiter durch entsprechende Medikamente
schnell von seinen wahnhaften Gedanken distanzieren
und die »Verriicktheit« seines Denkens und Handelns
erkennen. Er lernt, sein Krankheitshild und die Wirkungs-
weise der Medikamente zu verstehen und wird darin
geschult, die krankheitsausldsenden Faktoren sowie die
Vorzeichen einer erneuten Erkrankung selbst friihzeitig
zu erkennen.

Der Patient gewinnt das Vertrauen seiner Ehefrau zurtick.

Nach mehreren erfolgreichen Tages- und Ubernachtungs-
urlauben sowie einer langerfristigen Beurlaubung mit
einer gleichzeitigen Betreuung durch die forensische
Ambulanz wird der inzwischen 41-jahrige Mann schlieR3-
lich aufgrund eines richterlichen Beschlusses auf
Bewahrung nach Hause entlassen. Die vom Gericht
angeordnete Weisung, sich regelmagig durch einen
niedergelassenen Psychiater nachbehandeln zu lassen,
befolgt er zuverlassig.

Der 24-jahrige alkoholkranke Mann will sich zunéchst
nicht auf die Behandlung einlassen und glaubt, allein
durch Medikamente geheilt werden zu kénnen. Mit kon-
tinuierlicher Beharrlichkeit schafft es das Behandlungs-
team der Maf3regelvollzugsklinik, dass der Mann fir sich
selbst die Entscheidung trifft, zukinftig abstinent zu
leben. Nachdem er Vertrauen gefasst hat, ist er schritt-
weise in der Lage, die Hintergriinde seiner Sucht in
Einzel- und Gruppengesprachen zu beschreiben

und kritisch zu betrachten. Im weiteren Verlauf der
Behandlung lernt der Patient schwierige Situationen
ohne Alkoholriickfall zu meistern und Verantwortung

flr sein Handeln zu Gbernehmen. Schlieflich wird er
aufgrund einer richterlichen Entscheidung aus dem Maf-
regelvollzug entlassen, nachdem er sein auBerklinisches
Lebensumfeld so organisiert hat, dass er bei Bedarf
jederzeit Hilfe durch erfahrene Suchttherapeuten in
Anspruch nehmen kann.




Kontaktadressen

Ministerium flr Arbeit, Soziales, Gesundheit, Fami-
lie und Frauen des Landes Rheinland-Pfalz (MASGFF)
BauhofstralRe 9, 55116 Mainz

Telefon: 06131/16-2027

Telefax: 06131/16-2452

e-Mail: poststelle@masgff.rip.de

www.masgff.rip.de

Landesamt fir Soziales, Jugend und Versorgung
in Mainz (LSJ)V) — Referat 64

Rheinallee 97-101, 55118 Mainz

Telefon: 06131/967-0

Telefax: 06131/967-510

e-Mail: poststelle-mz@lIsjv.rlp.de

Www.lsjv.de

Landeskrankenhaus A6R

(Trager der Kliniken in Alzey und Weil3enthurm)
Vulkanstralle 58

56626 Andernach

Telefon: 026 32/407-332

Telefax: 02632/407-305

e-Mail: info@landeskrankenhaus.de
www.landeskrankenhaus.de

Leiter Referat Offentlichkeitsarbeit:

Wolfgang Willenberg, 026 32/407-258

Klinik Nette-Gut fir Forensische Psychiatrie
an der Rhein-Mosel-Fachklinik Andernach
Am Nette-Gut 2, 56575 Weillenthurm

Telefon: 02637/911-0

Telefax: 02637/911-3191

e-Mail: info@klinik-nette-gut.de
www.klinik-nette-gut.de

Rheinhessen-Fachklinik Alzey
Forensisch-psychiatrische Abteilung
Dautenheimer Landstralle 66

55232 Alzey

Tel.: 06731/50-0

Fax: 06731/50-1442

E-Mail: info@rheinhessen-fachklinik-alzey.de
www.rheinhessen-fachklinik-alzey.de

Pfalzklinikum flr Psychiatrie und Neurologie Ad6R
(Trager der Einrichtungen in Klingenmdinster)
Weinstralie 100

76889 Klingenmnster

Telefon: 06349/900-0

Telefax: 06349/900-1099

e-Mail: info@)pfalzklinikum.de

www.pfalzklinikum.de

Leiterin Presse-/Offentlichkeitsarbeit:

Sabine Rohl, 06349/900-1640
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Wichtige Paragraphen

Auf die folgenden Paragraphen des Strafgesetzbuches
(StGB) wird im Zusammenhang mit dem MaRregel-
vollzug haufig verwiesen.

Die Paragraphen 20 und 21 betreffen die Frage der
Schuldunféahigkeit und der verminderten Schuldféhigkeit.

8§ 20 StGB

Schuldunfahigkeit wegen seelischer Stérungen.
Ohne Schuld handelt, wer bei Begehung der Tat wegen
einer krankhaften seelischen Stérung, wegen einer tief-
greifenden Bewusstseinsstorung oder wegen Schwach-
sinns oder einer schweren anderen seelischen Abartigkeit
unféhig ist, das Unrecht der Tat einzusehen oder nach
dieser Einsicht zu handeln.

§ 21 StGB

Verminderte Schuldfahigkeit. Ist die Fahigkeit des
Taters, das Unrecht der Tat einzusehen oder nach dieser
Einsicht zu handeln, aus einem der in § 20 bezeichneten
Grinde bei Begehung der Tat erheblich vermindert,

so kann die Strafe nach § 49 Abs. 1 gemildert werden.




Wichtige Paragraphen

Die Paragraphen 63 und 64 regeln die Unterbringung in
einem psychiatrischen Krankenhaus (fiir psychisch kranke
Tater) und die Unterbringung in einer Entziehungsanstalt
(ftr suchtkranke Téter).

8§ 63 StGB

Unterbringung in einem psychiatrischen Kranken-
haus. Hat jemand eine rechtswidrige Tat im Zustand

der Schuldunféhigkeit (§20) oder der verminderten
Schuldféhigkeit (§21) begangen, so ordnet das Gericht
die Unterbringung in einem psychiatrischen Krankenhaus
an, wenn die Gesamtwirdigung des Taters und seiner
Tat ergibt, dass von ihm infolge seines Zustandes
erhebliche rechtswidrige Taten zu erwarten sind und er
deshalb fir die Allgemeinheit gefahrlich ist.

8 64 StGB

Unterbringung in einer Entziehungsanstalt. Hat eine
Person den Hang, alkoholische Getranke oder andere
berauschende Mittel im UbermaR zu sich zu nehmen,
und wird sie wegen einer rechtswidrigen Tat, die sie im
Rausch begangen hat oder die auf ihren Hang zurtick-
geht, verurteilt oder nur deshalb nicht verurteilt, weil
ihre Schuldunfahigkeit erwiesen oder nicht auszuschlie-
Ren ist, so soll das Gericht die Unterbringung in einer
Entziehungsanstalt anordnen, wenn die Gefahr besteht,
dass sie infolge ihres Hanges erhebliche rechtswidrige
Taten begehen wird. Die Anordnung ergeht nur, wenn
eine hinreichend konkrete Aussicht besteht, die Person
durch die Behandlung in einer Entziehungsanstalt zu
heilen oder Uber eine erhebliche Zeit vor dem Ruckfall
in den Hang zu bewahren und von der Begehung
erheblicher rechtswidriger Taten abzuhalten, die auf
ihren Hang zurtickgehen.




Wo lese ich weiter?

MaRregelvollzugsgesetz des Landes Rheinland Pfalz

Das »Landesgesetz Uber den Vollzug freiheitsentziehen-
der Maliregeln von 1986« (Langtitel) regelt den MaRre-
gelvollzug in einem psychiatrischen Krankenhaus und ei-
ner Entziehungsanstalt.
http://rlp.juris.de/rlp/gesamt/MVollzG_RP.htm

Forensik-Fibel.
Kleines ABC des Maliregelvollzugs

Die Forensik-Fibel geht in alphabetisch geordneten
Stichworten auf viele Fragen ein, die die forensische
Psychiatrie und speziell den MaRregelvollzug betreffen.
www.forensik-fibel.de

Allgemeine Informationen

forensik.de ist das erste Informations-Netzwerk fiir
die forensische Psychiatrie im Internet in Deutschland.
Es gibt den im MaRregelvollzug tatigen Fachleuten und
interessierten Laien einen Uberblick tiber die Forensik
bzw. den Mafregelvollzug in Deutschland. Es bietet
aktuelle Nachrichten tiber Entwicklungen in der foren-
sischen Psychiatrie, Psychotherapie und Psychologie
ebenso wie eine Reihe von Serviceangeboten.
www.forensik.de




Leitlinien fir die Informationspolitik des
Malregelvollzugs in Rheinland-Pfalz

Diese Leitlinien sind selbstverpflichtender Ausdruck Leitsatze

einer biirgernahen und transparenten Informationspolitik Wir pflegen einen vertrauenshildenden Dialog.
des Ministeriums fur Arbeit, Soziales, Gesundheit, Familie
und Frauen (MASGFF), des Landesamtes fiir Soziales,
Jugend und Versorgung, sowie der Malregelvollzugs-
kliniken und ihrer Trager in Rheinland-Pfalz.

Erstes Prinzip unserer dialogorientierten Informations-
politik ist Wahrhaftigkeit.

Kontinuierlich optimieren wir die organisatorischen
Strukturen und Prozesse, sowie die personellen Kom-
Wir bieten vor allem den Menschen im Umfeld der petenzen fir eine professionelle Offentlichkeitsarbeit.
forensisch-psychiatrischen Fachkrankenhduser einen ver-
trauenshildenden Dialog und verlassliche Informationen.
Damit kommen wir den Informationsbedtirfnissen

und -anspriichen der Burgerinnen, Burger und Medien Wir nehmen Sorgen und Anregungen der Bevolkerung
entgegen. ernst.

Wir fordern die Begegnung und das Gespréch

zwischen Patienten, Mitarbeitern und Biirgern.

Wir gehen auf Blrgerinnen und Biirger zu.

Ziele unserer Informationspolitik
Wir wollen: Wir informieren offen und verlasslich Uber Leistungen,
Mdglichkeiten und Grenzen unserer Arbeit.
Die gesellschaftliche Bedeutung des Maf3regelvoll-

zuges darstellen.

Uber unseren Behandlungsauftrag der Besserung und
Sicherung informieren.

Unsere Kompetenz und Verantwortung nachvollzieh-
bar vermitteln.

Das Vertrauen der Birgerinnen und Barger in die
Qualitat unserer Leistungen festigen.

Riickmeldungen der Offentlichkeit zur Verbesserung
unserer Arbeit nutzen.

Wir machen die Leistungen des MaRregelvollzuges
transparent.

Wir erldutern Zusammenhé&nge und Hintergriinde und
klammern Probleme nicht aus.



Leitlinien fur die Informationspolitik des MaRregelvollzugs in Rheinland-Pfalz

Flhrungskrafte unterstlitzen Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter, ihre Funktion als »Botschafter« des MafR-
regelvollzugs auszufillen und offen zu sein flr Anliegen
der Nachbarschaft.

Wir qualifizieren uns fiir unsere Kommunikations-
aufgaben.

Dazu entwickeln wir unsere interne Kommunikation
kontinuierlich weiter und pflegen eine kooperative
Fihrungskultur.

Unsere Informationsweitergabe hat Grenzen:

Wenn die Informationen nicht ausreichend geprift
sind.

Wenn sie gegen gesetzliche Vorgaben verstoit
(z.B. laufendes Gerichtsverfahren, Schweigepflicht).
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