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Zum

Allgemeines

Angesichts der sich gegenwdrtig bei der Dezentralisierung des MaRregelvollzuges
stellenden Probleme begrifRt der Landschaftsverband Westfalen-Lippe (LWL) im
Grundsatz die vorgeschlagene Lsung, den bislang als Pflichtaufgabe zur Erflllung
nach Weisung gestaiteten MaRregelvollzug in eine staatliche Aufgabe des Landes
umzuwandeln und gleichzeitig auch kiinftig die Landschaftsverbande mit der Durch-
fOhrung zu beauftragen. Damit ist das Land den wiederholten Aufforderungen des
LWL? gefoigt, endlich die rechtlichen Voraussetzungen zur Durchsetzung eines Stand-
ortes auch gegen den Willen einer Gemeinde zu schaffen. Dies schafft die Md&glichkeit

zur dringend gebotenen Entlastung des Westfalischen Zentrums flr Forensische
Psychiatrie Lippstadt.

Andererseits sieht der LWL durch die vorgeschlagene Gesetzesnovelle die positive
Weiterentwickiung des Malregelvollzuges, die von den Landschaftsverbanden bislang
trotz aller Probleme sukzessive erreicht werden konnte, in Frage gestellt. Das Land
trifft Regelungen, nach denen das Fachministerium mit Zustimmung des Justiz- und
vor allem des Finanzministeriums per Rechtsverordnung wesentliche Rahmenbedin-
gungen (Persona[ausstattung, Fmanznerungsbedlngungen u.a.) festlegen kann - Q_hﬂﬁ

Bg_ag_f_tmg;tg_n Da es fragllch ist, dass sich Drltte diesen Rege!ungen unterwerfen wer-
den, wie es das Land erwartet, trifft dies vor allem die Landschaftsverbande. Es ist zu
beflirchten, dass die Entscheidungen und Vorgaben des Landes allein auf die Pramisse
einer kurzfristigen Kostenreduzierung ausgerichtet werden, ohne auf die langfristigen
Konsequenzen (z.B. weitere Verldngerung von Verweildauern, mégliche Zunahme der
Rickfalldelinquenz) Ricksicht zu nehmen. Andererseits werden durch die Gesetzes-
novelle zuséatzliche Abstimmungsverfahren zwischen Therapieeinrichtungen und Justiz
eingefihrt, die den Aufwand fir beide erhthen werden. Diesen zusétzlichen Aufwand
im Rahmen der bisherigen Finanzmittel zu kompensieren, mul® zu Lasten der Sicherheit
durch Therapie gehen.

Die Stellungnahme steht unter dem Vorbehalt der Zustimmung der politi-

schen Gremien des LWL,

(Anm.: Der zustindige LWL-Landschaftsausschuf hat der Stellungnahme
in der Sitzung vom 19.03.99 zugestimmt.)

¢ gl z.B. Beschluf des Landschaftsausschusses vom 08.05.98



Das Land hat keinerlei Erfahrungen mit der Durchfithrung des Mafregelvollzuges.
Gleichwohl setzt es sich in dem Entwurf zur Gesetzesnovelle (iber vorliegende Exper-
tengutachten hinweg. Dies stimmt im Hinblick auf die vorgesehenen Rechtsverord-
nungen bedenklich.

Dies trifft auch auf die vorgeschlagenen Anderungen zur "Verbesserung der Sicher-
heitsstandards” zu, zu denen auch aus Sicht des LWL zum Teil kein Bedarf besteht.
Im Gegenteil wird der Eindruck erweckt, die Landschaftsverbéinde hatten dem Sicher-
heitsaspekt der Bevdlkerung bislang nicht hinreichend Rechnung getragen. Insbeson-
dere die sich an den Vorgaben des Justizvolizugs orientierenden Neuregelungen gehen
zu Lasten der Sicherheit durch Therapie und sind damit nicht geeignet, die Fragen der
“inneren” und "auleren" Sicherheit zu l6sen.

Die Einrichtung sogenannter "Sicherheitsfachkrafte" und die Beteiligung der Vollstrec-
kungsbehdrde { = Staatsanwaltschaft} bei LockerungsmaRnahmen bergen nach An-
sicht fihrender Fachleute aus Recht und Psychiatrie die Gefahr von "Scheinentlastun-
gen” in sich, vermdgen aber die Qualitit der Entscheidungen nicht wirklich verbes-
sern®. Es ist namlich nicht ersichtlich, warum gerade Juristen der Vollstreckungsbe-
hérde, denen inshesondere der regelmafiige Kontakt zum Patienten fehlt, eine etwaige
MiRbrauchs- und/oder Fluchtgefahr besser sollen einschétzen kénnen, als die mit dem
Patienten befal3ten Fachkréfte in den Einrichtungen, die heute schon fiir besonders
schwierige Entscheidungen externen psychiatrisch-psychologischen und kriminologi-
schen Sachverstand einbeziehen kénnen. Formale Regelungen, die zu keiner Vermin-
derung des Sicherheitsrisikos beitragen kénnen, flhren mlt hoher Wahrscheinlichkeit
zu einer Verldngerung der Verweildauern.

Weitaus wirksamer und deshalb auch wichtiger fiir die Gewiéhrleistung von Sicherheit
dirfte eine Verbesserung der Bedingungen fiir die konkreten Behandlungsaufgaben der
Einrichtungen sein.

Verschiedene Experten haben sich im Rahmen der Anhdrung am 06.11.1996 vor dem
Landtagsausschuf® fiir Arbeit, Gesundheit, Soziales und Angelegenheiten flr Vertrie-
bene zur Notwendigkeit der Anderung des MaRregelvollzugsgesetzes geaullert.
Ubereinstimmend haben sie begriindet, weshalb kein besonders dringender Gesetzge-
bungsbedarf bestehe, sondern sie im Gegenteil das Mal3regelvollzugsgesetz NW als
vorbildlich ansehen, die Sicherheitsinteressen der Allgemeinheit und die zum grof3en
Teil verfassungsrechtlich vorgegebenen Rechtspositionen der Untergebrachten mitein-
ander in Ausgleich zu bringen. *

Vielmehr wurde zum sorgsamen Umgang mit der Gewiéhrung von Lockerungen eine
fundierte Weiterbildung der Mitarbeiter hinsichtlich kriminalprognostischer Kenntnisse

3 Scholer-Springorum, H. et al., Gutachten der unabhangigen Expertenkommission "Sexual-
straftater Im Mafregelvollzug” - Grundfragen ihrer therapeutischen Behandiung und der
Sicherhelt der Aligemeinheit -, 1996, MSchrKrim 79, Jahrg.,, S. 192

Unabhéngiges Gremium zu Grundfragen der Sicherheit in den Einrichtungen des Map-
regelvolizuges in NRW, Gutachten zu Grundfragen der Sicherheit in den Einrichtungen
des Mafregelvelizugs in NRW vom 31.08.88, S. 83

4 Horstkotté, Prof. Dr. H. , Bundesrichter a.D., Landtag NRW, Auschuflprotokoll 12/388 vom
06.11.1996, S. 7




fir erforderlich gehalten - nicht eine Anderung des MaBregelvollzugsgesetzes. °

In gleicher Weise hatte sich auch die Unabhdngige Expertenkommission "Sexualstraf-
tdter im MaBregelvollzug"” ge&uliert, die in ihrem Gutachten folgende Bewertung des
MaRregelvollzugsgesetzes NW formuliert hat:

"Insgesamt beeindruckt das nordrhein-westfélische Landesrecht - nicht zuletzt durch
seine gegllckten Grundsatzformulierungen in § 16 Abs. 1 bis 3 - als ein ausgewoge-
nes Instrument fur eine MRV-Praxis, die sowohl die berechtigten Sicherheitsbedrf-
nisse der Allgemeinheit als auch die Anspriiche der Untergebrachten auf eine hilfrei-
che Therapie und Behandlung ernst nimmt." °©

Auch das vom Ministerium fr Frauen, Jugend, Familie und Gesundheit (damals noch
MAGS) nach dem Fall Blich eingesetzte Unabhéngige Gremium zu Grundfragen der Si-
cherheit in den Einrichtungen des MaBregelvolizugs stellt in seinem AbschlulRbericht
vom 31.08.98 fest, daR ein Bedarf, Therapie gegen Sicherheit neu zu gewichten,
nicht besteht und stattdessen im Interesse der Sicherheit die gualitative Weiterent-
wicklung zu therapieintensiven Kliniken fortgesetzt werden sollte. 7

A} Zu den Vorbemerkungen der Gesetzesnovelle

1. Das Land erklart zwar in § 29 des Entwurfes, dass es die "notwendigen” Kosten
des Malregelvollzuges tragt. Hinsichtlich der Bedingungen f{ir die Finanzierung
laRt es jedoch alles offen und verweist auf eine Rechtsverordnung, die das
MFJFG erlassen kann. In der Begriindung wird erldutert, dass das Land als Auf-
gabentrager den Standard von Therapie und Sicherheit bestimmt und die an der
DurchflUhrung der Aufgabe Beteiligten sich den Vorgaben des Landes zu unter-
werfen haben, da dieses die Verantwortung fur die ordnungsgemafie Erledigung
tragt. Dies ist insofern abzulehnen, als wichtige Rahmenbedingungen zur Perso-
nalausstattung und der Finanzierung nicht geklart sind und offensichtlich Wirt-
schaftlichkeit mit Kostendeckelung verwechselt wird. '

Im Rahmen der Gesetzesnovelle von 1992 sah es das Land fir sich als vordring-
liche Verpflichtung an, eine Vereinbarung mit den Landschaftsverbanden Gber die
Personalausstattung zu treffen. Diese Vereinbarung, zu der die Landschaftsver-
bande im Juli 1992 einen Vorschlag unterbreitet hatten, konnte bis heute nicht
getroffen werden. Zu kritisieren ist darliberhinaus, dass in der jetzigen Gesetzes-
novelle zwar die Qualitdtssicherung ausdriicklich erwahnt ist, aber die Verpflich-
tung zum AbschluR einer Personalvereinbarung fallengelassen wurde. Stattdessen
will sich das Land nunmehr offenhaiten, die Personalausstattung durch Rechtsver-
ordnung festzulegen.

Nowara, Dr. 8., Institut fiir Forensische Psychiatrie an der GH Essen, Landtag NRW,
Auschufiprotokoll 12/388 vom 06.11.1996, 5. 3

Schuler-Springorum, H. et al., Gutachten der unabhangigen Expertenkommission "Sexual-
straftiter im MaRregelvollzug" - Grundfragen ihrer therapeutischen Behandlung und der
Sicherheit der Allgemeinheit -, 1996, MSchrKrim 79. Jahrg.,, S. 195

Unabhéngiges Gremium zu Grundfragen der Sicherheit in den Einribhtungen des MaB-
regelvolizuges in NRW, Gutachten zu Grundfragen der Sicherheit in den Einrichtungen
des Mafregeivolizugs in NRW vom 31.08.98, Ziffer 4.2, S. 43



Die Landesregierung gibt an, durch die Zusammenfihrung von Aufgaben- und Fi-
nanzverantwortung seien Effizienzsteigerungen zu erwarten, da das derzeitige Fi-
nanzierungssystem keine ausreichenden Anreize zu wirtschaftlicher Betreibsf{ih-
rung in den Einrichtungen biete.

Hiermit wird den Landschaftsverb@nden unberechtigt eine bisher unwirtschaftli-
che Aufgabenwahmehmung unterstellt. Soweit es Hinweise aus der Organisa-
tionsuntersuchung der Emnst u. Young GmbH zur Verbesserung der Wirtschaft-
lichkeit gegeben hat, wurden diese beim LWL umgesetzt.

Strukturelle Verdnderungen, z.B. durch die Inbetriebnahme von umgebauten Ge-
bauden beim WZFP Lippstadt, die auch zusétzliche Finanzmittel erforderten, wur-
den vom LWL vorgenommen, ohne dass hierzu zusétziiche Landesmittel bereitge-
stellt worden wéren. Seitens des Landes wurden seit der Einflihrung des pauscha-
len Aufwendungsersatzes im Jahre 1992 - abgesehen von den Modellprojekten zu
"Ambulanter Nachsorge" und einem "Gutachteninstitut” sowie dem sog. "“1:1-
Ausgang® in Lippstadt-Eickelborn - der jihrliche Aufwendungsersatz lediglich um -
Preis- und Tarifsteigerungen angehoben und den verénderten Patientenzahlen
angepal3t. 7

Letztendlich ist somit die erhebliche Zunahme der Patientenzahl fiir die vom Land
in den letzten Jahren beklagte Kostensteigerung verantwortlich, die wesentlich
auf das verschirfte Strafrecht und Rechtsprechung zurlickzuftihren ist.

Der LWL beflrchtet, dass mit der vorliegenden Gesetzesnovelle ein aufwendiges
Abstimmungsverfahrens mit der Justiz bei den Vollzugslockerungen eingefiihrt
wird, dass zu einer Erhéhung der Belegungszahlen aufgrund verléngerter Verweil-
dauer flhren wird {sh. auch Ziffer 3}. ‘

Bei derartigen Entwicklungen werden alle bisherigen Bemithungen des LWL um
Aufgabeneffektivitdt und Kostenminimierung zunichte gemacht. '

Nach den Vorbemerkungen zum vorliegenden Gesetzentwurf sollen die Ande-
rungsvorschliage keine finanziellen Konsequenzen haben.

Diese Aussage ist unzutreffend,

- wenn in Zukunft in verstarktem Mal3e externe Sachversténdige in den
Prozef3 der Lockerungsentscheidung eingebunden werden, und dies in einem
Umfange, wie es der vorliegende Gesetzentwurf verpflichtend vorschreibt, so
werden in diesem Zusammenhang nicht unerhebliche Kosten auf die Land-
schaftsverb&nde zukommen, die derzeit kaum kalkuliert werden kénnen. Die
daflr erforderlichen Finanzmittel muf3 das Land zur Verfigung stellen.

- weil auBerdem davon auszugehen ist, dass es wegen der externen Begutach-
tung bei Lockerungsmalnahmen zu zeitlichen Verzégerungen kommen wird, die
sich verlangernd auf die Dauer der Unterbringung auswirken werden. Auch dies
wird eine Kostenerhéhung bewirken, die vom Land auszugleichen ist.

Im Gbrigen ist auf den Mangel praxmerfahrener, qua!lfmerter Gutachter hinzu-
weisen.

- da selbstverstédndlich mit dem vorgeschlagenen sehr blrckratischen Verfahren
zusatzlicher Verwaltungsaufwand auf die Kliniken und Strafvollstreckungsbe-
hérden zukommen wird.

- weil eine Beteiligung der Strafvollstreckungsbehérden bei Vollzugslockerungen




B)

gravierende Auswirkungen auf die Verweildauern haben und zu dementspre-
chenden Kostenerh6hungen flthren wird.

Andererseits sollen nach Vorstellung des Landes "Initiativpflichten” der Einrich-
tungen gegeniiber den Vollstreckungsbehdrden die Verweildauern im Maliregel-

vollzug sachgerecht verklirzen und insbesondere bei suchtkranken Betroffenen

Fehlbelegungen durch nicht therapiefdhige oder -willige Betroffene reduzieren.

Damit wird lediglich wiederholt, was bereits bundesrechtlich festgeschrieben und
und somit beim LWL selbstverstédndliche Praxis ist {vgl. 83 §8§ 67 ff. StGB).

Durch die o.g. Formulierung wird aber unterstellt, die Landschaftsverbinde hat-
ten diese rechtlichen Vorgaben bislang mildachtet und damit zur Verlangerung der
Verweildauern im MaRregelvollzug beigetragen.

Nicht geldst ist damit aber die eigentliche Problematik, auf die der LWL schon seit
Jahren immer wieder hingewiesen hat:

- die langwierigen Verfahren im Bereich der Justiz bis zur Umsetzung einer ange-
regten Umkehr der Vollstreckungsreihenfolge bei Betroffenen gem. § 64 StGB,

- dass es de jure bislang nicht einmal befristet die Mdglichkeit gibt, Patienten, die
neben der Unterbringung nach § 63 StGB auch zu einer Freiheitsstrafe verurteilt
sind, aus dem Malregelvollzug in den Strafvollzug Uberweisen, weil sie einer
Behandlung mit den Mittein und Hilfen eines psychiatrischen Krankenhauses
derzeit nicht zugénglich sind.

Zu letzterem hat das Unabhéngige Gremium Vorschlige zu gesetzlichen Ande-
rungen des Strafrechts unterbreitet. Hierzu sollte das Land im Bundesrat eine ent-
sprechende Erganzung anregen (a.a. Stellungnahme zu & 16).

zu den im Entwurf vorgesehenen Anderungen:

Zu g 1 (Ziele)

In § 1 Abs. 2 sollten die Kirchen neben den dort genannten Institutionen explizit
genannt werden,

Die Kirchen sind als ethisch-moralische Instanzen in unserer Gesellschaft in be-
sonderem MalRe aufgerufen, an der Verwirklichung der Ziele des Mal3regelvoll-
zuges mitzuwirken. Das Ziel einer Eingliederung der Patienten in die Gemeinschaft
ist letztlich nur zu erreichen, wenn die Gemeinschaft dazu eine entsprechende
Akzeptanz und Bereitschaft aufbringt. Dem stehen der beobachtbare Wandel in
der Einstellung zu psychisch kranken Menschen und die abnehmende Akzeptanz
der Ziele des Mafdregelvollzuges entgegen. Die soziale Verantwortung, der die
Kirchen in anderen wichtigen Bereichen nachkommen, sollte daher auch diesen
Bereich einschlieRBen. Vor dem Hintergrund einer oft angstbesetzten Abwehrhal-
tung der Bevolkerung gegen Einrichtungen und Patienten des Maliregelvollzuges
geht es dabei gleichermallen um die Aufnahme und Fortflihrung des Dialoges
jenseits fachlicher Expertenmeinungen wie auch um die Rickbesinnung auf ein in
der christlichen Ethik begriindetes Menschenbild.



Der LWL schldgt daher folgende Ergdnzung des 8 1 Abs. 2 vor:

Zur Férderung von Therapie und Eingliederung sollen die Einrichtungen mit ge-
eigneten Personen, Organisationen, Behdrden, Kirchen und Einrichtungen von
Wissenschaft und Forschung zusammenarbeiten.

DarGberhinaus machen es die besonderen Bedingungen der Unterbringung erfor-
derlich, auch die Kontinuitét der seelsorgerischen Betreuung {vgl. § 13 Abs. 1} zu
gewahrleisten, Der daflr erforderliche personelle Aufwand ist zwischen den Land-
schaftsverbénden und den Kirchen abzustimmen. Anaiog der Finanzierung der
Pfarrerstellen in den Justizvollzugsanstalten trigt das Land die Kosten.

Der LWL schldgt daher folgende weitere Ergénzung vor:

Zwischen Landschaftsverbinden und Landeskirchen sollen Vereinbarungen ge-
troffen werden, um dia seelsorgerische Betreuung der Patienten wahrend ihrer
Unterbringung sicherzustellen. Die Kosten trigt das Land,

Zu § 3 (Qualitatssicherung, Sicherheitsstandard) ®

im Rahmen der MalRnahmen zur Begrenzung der Kosten im Gesundheitswesen hat
die Qualitdtssicherung in der stationaren, teilstationdren und ambulanten Versor-
gung zunehmend an Bedeutung gewonnen. Der Gesetzgeber hat deshalb entspre-
chend Normierungen z.B. im SGB V (8§ 112, 137} und im KHG-NW {§ 7} vor-
genommen. Vergleichbare Normierungen zur Qualitdtssicherung im Malregelvoll-
zug existieren bislang nicht.

Grundséatzlich zu begriif3en ist daher die Aufnahme einer ausdriicklichen Regelung
zur regelmaiigen Vornahme von “MaBRnahmen der Qualitatssicherung”, die in den
Kliniken des LWL im (ibrigen schon seit Jahren durchgefiihit werden. Dies kommt
in einer Vielzahl von MaBnahmen zum Ausdruck: z.B. Uberprifung der Locke-
rungsmafinahmen durch nicht mit der Behandlung befalte Therapeuten, externe
Untersuchung von Prognosekriterien und -verfahren, externe Beratung in Sicher-
heitsfragen, Fortbildung und Supervision flir die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter,
Evaluation der Therapie, etc. . .

Die Ernst u. Young GmbH, die in den Jahren 1995/1996 im Auftrag des Landes
eine Organisationsuntersuchung im MaRregelvollzug durchgefihrt hat, hat eine
Notwendigkeit verstérkter Evaluation des Erfolges forensischer MaRnahmen ge-
fordert und daflr die Bereitstellung zusétzlicher Finanzmittel durch das Land vor-
geschlagen.

Der LWL begriiBt, dal3 sich das Land im MaBregelvollzugsgesetz nunmehr aus-
dricklich zur Notwendigkeit der Qualititssicherung bekennt. Der LWL hélt gleich-
zeitig aber auch die Bereitstellung zusétzlicher Finanzmittel durch das Land, wie
dies im Rahman der Organisationsuntersuchung deutlich geworden fst, fir un-
abdingbar . :

Dardberhinsus erwartet der LWL, dass mit der Novellferung des MaBregelvollzugs-
gesetzes NW ein aufgabenbezogenes Personalbemessungssystem mit den Land-
schaftsverbénden vereinbart wird, damit in der Praxis des MaBregelvollzuges der
Behandlungs- und Sicherungsauftrag dem wissenschaftlichen und praktischen
Erkenntnisstand entsprechend angemessen zu gewdéhrieisten Jst..



Der LWL ist im Gbrigen der Auffassung, dass im Interesse der Sicherheit durch
Therapie die Sichersteflung einer qualifizierten Therapie von beurlaubten Patienten
ausdriickfiche Erwédhnung finden sollte und schlagt daher folgende Ergdnzung vor:

Zur qualitativen Weiterentwicklung des MafRregelvollzuges, insbesondere der
Personalausstattung wnd der Therapie von beurlaubten Patienten, ....

Zu § 11 Abs. 1 (Unterricht, berufliche Eingliederung)

In dieser Vorschrift sind MaBnahmen erldutert, die wahrend der Unterbringung ne-
ben der Therapie die Voraussetzungen flr eine gelungene Wiedereingliederung der
Patienten schaffen. Der LWL sieht in diesem Zusammenhang auch die Notwendi-

keit einer qualifizierten Schuldnerberatung fdr die Patienten und schldgt daher
folgende Ergénzung vor:

Die Betroffenen erhalten bei Bedarf eine qualifizierte Schuldnerberatung.

Zu 8 12 Abs. 1 (Ergdnzende Gesundheitshilfen)

Vor dem Hintergrund sozialgesetzlilcher Anderungen schlagt der LWL in Analogie
des Sozialhilferechtes zur Klarstellung folgende Erganzung vor:

Die Betroffenen, die wahrend der Unterbringung in der Einrichtung Anspruch auf
Hilfe zum Lebensunterhalt nach dem BSHG haben, sind wahrend dieses Zeitrau-
mes von Zuzahlungen nach den Vorschriften des SGB V befreit.

Zu 8 14 Abs. 2 (Arbeit, Einkommen)

Der LWL gibt zu bedenken, seitens des Landes noch einmal zu prifen, inwieweit
Uber die bundesgesetzlichen Kostenregelungen des 38 10 der Justizverwaltungs-
kostenordnung hinaus Regelungen zur Kostenbeteiligung getroffen werden kén-
nen, insbescndere auch hinsichtlich Renteneinkinfte.

Zu $ 14 Abs. 4

Aus Sicht des LWL fehlt eine Klarstellung zur bisherigen Praxis, dass die Leistun-
gen flir die Versorgung der Betroffenen sich an den Regelungen des BSHG orien-
tieren; flr den Barbetrag ist dies explizit geregelt, fUr die Bekleidungsbeihilfe z.B.
nicht, Daher schlagt der LWL zur Klarstellung folgende allgemeine Formulierung
im § 14 Abs. 4 MRVG vor: '

Die Versorgung der Betroffenen umfaB3t wéahrend der Unterbringung auch den in
der Einrichtung gewiéhrten Lebensunterhalt einschlieBlich der einmaligen Leistun-
gen nach Abschnitt 2 BSHG.



Zu 8§ 16 Abs, 2. S. 3 - 5 (Therapie- und Eingliederungsplan)

In § 16 Abs. 2, S. 3 - 5 des Entwurfs wird nunmehr festgeschrieben, daR die Ein-
richtungen nach einer langeren beanstandungsfreien offenen Unterbringung oder
Beuriaubung der Betroffenen zu priifen haben, ob die Therapie auf3erhalb des
Mafiregelvollzuges fortgesetzt werden kann {Abs. 2, S. 3). In geeigneten Fillen
soll die Leitung unverziglich die Aussetzung der Vollstreckung der Maliregel oder
die Umkehrung der Volistreckungsreihenfolge anregen (Abs. 2, S. 4). Bei der
Vollstreckung der Mafregeln nach 8§ 64 StGB hat die Leitung der Einrichtung die
Vollstreckungsbehtrde unverziiglich zu unterrichten, wenn fir einzelne Betroffene
eine hinreichende Aussicht auf einen Behandlungserfolg nicht oder nicht mehr
besteht (Abs. 2, S. B). ' '

Diese Verpflichtungen sind lediglich Wiederholungen anderer insbesondere bun-
desrechtlich bereits festgeschriebener Normierungen (88 67 ff. StGB).

- Die Einrichtung ist bereits nach derzeit geltender Rechtslage jederzeit verpflich-
tet zu Gberpriifen, ob die Unterbringungsvoraussetzungen noch vorliegen oder
ob eine Entlassung des Patienten ihrer Einschitzung nach verantwortet werden
kann bzw. eine Umkehr der Volistreckungsreihenfolge angezeigt ist. Diese voll-
zugsinterne Uberpriifung ist eine Daueraufgabe und hat spétestens dann zu
erfolgen, wenn der aktuelle Behandlungs- und Wiedereingliederungsplan tUber-
prift wird, also alle 8 Monate. .

Verlauft diess interne Uberpriifung positiv und liegen fiir die Einrichtung die
Voraussetzungen der Entlassungsreife nach § 67 d Abs. 2 S5tGB bzw. fir eine
Umkehr der Vollstreckungsreihenfolge gem. 8 67 Abs. 2 StGB vor, ist eine ge-
richtliche Uberpriifung der weiteren Vollstreckung auch auf3erhalb der festgeleg-
ten Fristen nach 8 67 e Abs. 2 5tGB anzuregen. In der Praxis erfolgt dies durch
eine schriftiiche Mitteilung unserer Kliniken an die Volistreckungsbehorde
(Staatsanwaltschaft) mit der Anregung zur Aussetzung des Vollzugs bzw. der
Umkehr der Vollstreckungsreihenfolge. Die Staatsanwaltschaft leitet die Anre-
gung mit einer eigenen Stellungnahme und den Akten an die zusténdige Straf-
vellstreckungskammer beim Landgericht weiter,

- Auch die Unterbringung in einer Entziehungsanstalt nach § 64 StGB darf nach
derzeit geltender Rechtslage insbesondere seit der Entscheidung des Bundesver-
fassungsgerichts vom 16.03.94 (BVerfGE 91, 1) Gberhaupt nur so lange statt-
finden, wie die Behandlung der Abhéngigkeit hinreichend konkrete Aussicht auf
Erfolg hat. Sie ist unverziiglich zu beenden, wenn sich herausstellt, dass diese
Hoffnung nicht aufrecht erhalten werden kann. Dies ist bereits normiert in 8
67d Abs. 5 StGB i.d.F. der 0.g. Entscheidung des Bundesverfassungsgerichts.

Die Beachtung der genannten Verpflichtungen sind fiir die Einrichtungen des LWL
selbstverstandliche Praxis. Durch die Formulierung in der Vorbemerkung “fnitiativ-
pflichten der Einrichtungen gegentiber den Vollstreckungsbehdrden sollen die Ver-
weildauern im MaBregelvollzug sachgerecht verkiirzen und insbesandere bei
suchtkranken Patienten Fehlbelegungen durch nicht therapiefdhige oder -wilfige
Betroffene reduzieren” wird aber unterstellt, die Landschaftsverbinde hatten
diese rechtlichen Vorgaben bislang miBachtet und damit zur Verldngerung der
Verweildauern im MaRregelvollzug beigetragen. Die eigentliche Problematik liegt
aber begriindet in den langwierigen Verfahren bis zur endgiitigen Umsetzung der



seitens der Einrichtung angeregten. Aussetzung des Vollzugs bzw. der Umkehr der
Vollstreckungsreihenfolge. Um Fehlbelegungen durch therapieunfahige bzw. -un-
willige Patienten gem. § 64 StGB tatsdchlich beenden zu kénnen, ware eine dra-
stische Beschleunigung der Verfahren sicherlich effektiver als eine Wiederholung
bundesrechtlicher Normen im Landesrecht.

Nicht geldst ist darlberhinaus eine weitere Problematik, auf die der LWL schon
seit Jahren immer wieder hingewiesen hat: Es gibt bislang keine Mdglichkeit,
Patienten, die neben der Unterbringung nach 8§ 63 StGB auch zu einer Freiheits-
strafe verurteilt sind, aus dem MafBregelvollzug in den Strafvollzug Iberweisen,
weil sie einer Behandlung mit den Mitteln und Hilfen eines psychiatrischen Kran-
kenhauses derzeit nicht zugédnglich sind. Es besteht nur die Moglichkeit, einen
MalRregelvollzugspatienten gemafl 8 67 Abs. 2 StGB in Strafhaft zu Uberflhren,
doch diese sind stark eingeschrankt; ein Vorwegvolizug der Strafe oder eines
Teils der Strafe vor der MafBregel ist nur dann mdglich, wenn der Zweck der Mal3-
regel dadurch leichter erreicht wird. An diese Umkehr der Vollstreckungsreihenfo!-
ge sind jedoch durch die Rechtsprechung sehr hohe Anforderungen gestellt wor-
den.

Eine Unterbringung in einem psychiatrischen Krankenhaus geméR § 63 StGB kann
im Grundsatz nur beendet werden, wenn sie gemaR § 67 d Abs, 2 StGB zur Be-
wiéhrung ausgesetzt wird. Daneben besteht die Mdglichkeit, die Mafdregel unter -
dem Gesichtspunkt der VerhéaltnismaRigkeit der Dauer der Unterbringung fir erle-
digt zu erklaren. Die Strafvollstreckungskammern machen von dieser Mdglichkeit
jedoch nur sehr selten Gebrauch.

Die gesetzliche Mdglichkeit einer Unterbringung gemaf § 63 StGB in eine Siche-
rungsverwahrung umzuwandeln gibt es nicht.

Im Ergebnis bedeutet dies, dass eine Verurteilung zu einer Unterbringung gemaR
§ 63 S5tGB stets zu einer mehrjahrigen Verweildauer im Malregelvollzug fahrt,
wobei insbesondere die Patienten im Mafregelvollzug verbleiben, zu denen ent-
weder kein therapeutischer Zugang gefunden wird bzw. bei denen therapeutische
BemUhungen erfolglos bleiben.

Die Problematik und den Handlungsbedarf flr die Durchlassigkeit zwischen Mafi-
regelvollzug und Strafvolizug hat das Unabhdngige Gremium zu Grundfragen der
Sicherheit treffend beschrieben und auch konkrete gesetzliche Anderungen dahin-
gehend vorgeschlagen, dem Gericht unter bestimmten Voraussetzungen die Még-
lichkeit zu eréffnen, einen sowoh! zu Unterbringung nach 8 63 StGB als auch zu
Freiheitsstrafe Verurteilten flir eine befristete Zeitdauer aus dem Maliregelvollzug
in den Strafvollzug zu Uberweisen. Betroffen wéaren davon Patienten, die aus
Grinden, die in lhrer Person liegen, im gegenwairtigen Zeitpunkt keine hinreichend
konkrete Aussicht dafiir bieten, dass sie einer Behandlung mit den Mitteln und
Hilfen eines psychiatrischen Krankenhauses zugénglich sind. 8

Da der Vorschlag eine Ergdnzung des Bundesrechts betrifft, schidgt der LWL vor,
dass vom. Land im Bundesrat eine entsprechende Ergdnzung angeregt wird.

¥ Unabh#ngiges Gremium zu Grundfragen der Sicherheit in den Einrichtungen des Maf-

regelvolizuges in NRW, Gutachten zu Grundfragen der Sicherheit in den Einrichtungen
des Mafregelvollzugs in NRW vom 31.08.98, Ziffer 4.56.2.3, 8. 77 ff.



{Der LWL bemiiht sich im Gbrigen seit Jahren um eine gréBere Durchldssigkeit zwischen
Mafregelvollzug und Sirafvollzug und hat das Land bereits mehrfach darum gebeten, zur
Entspannung der dramatischen Belegungssituation 20 - 30 Platze in einer modernen Ju-
stizvollzugsanstalt zur Verflgung gestellt zu bekommen. Diese kénnten fir jene Patienten
genutzt werden, die nicht therapiewillig/-fahig sind, zusé&tzlich zu einer Freiheitsstrafe
verurteilt worden sind und die ein groBes Gef&hrdungsrisiko darstellen. Unsere diesbe-
zlglichen Bemiihungen in den vergangénen Jahren sind aber stets an rechtlichen und tat-
séchlichen Bedenken seitens des Justizministeriums gescheitert. Es ist daher zu begru-
Ben, dass der Justizminister der Einrichtung einer gemeinsamen Arbeitsgruppe zur Uber-
windung der Unterbringungsprobleme zugestimmt hat.)

Zu § 18 Abs. 5 (MaR des Freiheitsentzuges)

Gem. 8 18 Abs, b ist vor der Bewilligung von Vollzugslockerungen die Vollstrek-
kungsbehérde zu héren. Wenn der Schutz der Allgemeinheit besonders zu beach-
ten ist, insbesondere wenn die Mafiregel wegen schwerer Tétungs-, Gewalt- oder
Sexualdelikte angeordnet worden ist, diirfen erste Vollzugslockerungen, bei denen
eine Aufsicht durch Bedienstets der Einrichtungen nicht gewdhrleistet ist, nur
nach Einholung eines Sachverstandlgengutachtens und im Benehmen mit der Voli-
streckungsbehdrde gew&hrt werden,

Ist gegen "Mitteilungspflichten" gegenlber der Vollstreckungsbehtrde prinzipiell
nichts einzuwenden, sind dartiber hinausgehende Anhorungspflichten bei der Ge-
wihrung von Vollzugslockerungen abzulehnen. Denn eine formelle Mitwirkung der
Justiz bei volizugsspezifischen Entscheidungen im MaBregelvollzug ist kein geeig-
netes Mittel zur Verbessererung der Sicherheit der Bevolkerung. Dies ist in allen
Anhdrungen und Gutachten von Sachverstdndigen bestétigt worden.

So spricht sich die unabhédngige Expertenkommission Sexualstraftster® gegen eine
Beteiligung von Juristen bei Lockerungsentscheidungen aus, "da sie die Qualitat
der einschlagigen Entscheidungen nicht wirklich verbessern wirde. Vielmehr
wirde eine formelle Mitwirkung von Juristen eher nur eine gegenseitige Schein-
entlastung bewirken, nicht aber die im Ernstfall bei der Klinik verbleibende Letzt-
verantwortung abmildern”.

Auch das unabhéngige Gremium zut Grundfragen der Sicherheit in den Einrich-
tungen des MaBregelvolizugs in NRW'° bekriftigt, dass bei den Entscheidungs-
tragern formalisierte Formen der Mitwirkung justizieller [nstanzen bei MRV-spezifi-
schen Entscheidungen leicht zu bloRen Scheinentlastungen fithre und andererseits
Juristen in die Klinikarbeit "hineinregierten”, die zu wenig von den Interna des
Mafiregelvolizuges verstiinden.

Das Gremium hat darauf hingewiesen, dall generalisierende MaRnahmen zur Un-
terbindung von Lecckerungen unabhingig von deren Berechtigung im Einzelfall
nicht mehr, sondern weniger Sicherheit schaffen. Stattdessen bedeute demge-

® s.a Schiler-Springorum, H. et al,, Gutachten der unabhangigen Expertenkommission -
"Sexualstraftater im MaRregelvollzug" - Grundfragen ihrer therapeutischen Behandlung
und der Sicherheit der Aligemeinheit -, 1996, MSchriKrim 79. Jahrg., S. 192

*% Unabhangiges Gremium zu Grundfragen der Sicherheit In den Einrichtungen des Mafre-
gelvollzuges in NRW, Gutachten zu Grundfragen der Sicherheit In den Elnrichtungen des
MaRregelvolizugs in NRW vom 31.08.98, Ziffer 4.5.3, S. 83
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genliber eine sachgerechte, mit professioneller Kompetenz getroffene Lockerungs-
entscheidung eine Zunahme der Sicherheit flir die Aligemeinheit.'

Es ist zudem auch nicht ersichtlich, warum gerade die Vollstreckungsbehérden
eine etwaige MiRbrauchs- und/oder Fluchtgefahr besser sollen einschitzen kén-
nen, als die mit dem Patienten befaRRten Fachkréfte in den Einrichtungen. Die
Sicherheitsinteressen der Allgemeinheit kdnnen nur von denjenigen Stellen wahr-
genommen werden, die daflr auch die fachliche Kompetenz haben, und das ist in
erster Linie das therapeutische Fachpersonal des Krankenhauses. Es ist auch eher
unwahrscheinlich, dass gerade die Vollstreckungsbeh&rden wichtige Informatio-
nen besitzen, die der Einrichtung nicht zur Verfliigung stehen, denn ihnen fehit
insbesondere der regelméRige Kontakt zu dem Patienten.

In Betracht kdme allenfalls eine stirkere Einbindung der Strafvollstreckungskam-
mern beim Landgericht bei LockerungsmaRnahmen, denn die Strafvollstreckungs-
kammer hat jederzeit darauf zu achten, dass die Vollstreckung der Unterbringung
so frih wie méglich zur Bew&hrung ausgesetzt wird (§§ 67 d Abs. 2, 67 e StGR).
Sie muf3 den Patienten also kennen und seine Entwicklung im Vollzug verfolgen.
Aber auch hier gilt, dass angesichts der Vielzahl von Lockerungsentscheidungen,
die getroffen werden missen, eine diesbeziigliche Abstimmung zwischen Kliniken

und Justiz einen burokratischen Aufwand bedeutete, der beide Uberfordern wiir-
de.

Problematisch ist darberhinaus die Regelung in Abs. 5, wonach erste Vollzugs-
lockerungen ohne Aufsicht in bestimmten Fallen nur nach Einholung eines Sach-
verstandigengutachtens und im Benehmen mit der Vollstreckungsbehérde ge-
wiéhrt werden dirfen. Problematisch ist diese Regelung insofern, als der bestimm-
te Fall sich u.a. nach der Art des Delikts beurteilt.

Die Unabhdngige Expertenkommission empfiehlt dagegen "bei Patienten, die auf-
grund ihrer Stérung und aufgrund ihrer Vorgeschichte besondere prognostische
Probleme bieten und ggf. besonders schwerwiegende Delikte befiirchten lassen,
zumindest bei der erstmaligen Gewéhrung von Einzelausgang ein externes Gut-

achten einzuholen, in dem zu dieser Lockerungsfrage explizit Stellung genommen
wird."

Auch Bundesrichter a.D. Prof. Horstkotte hat im Rahmen der Anhérung vor dem
Landtag am 06.11.1996 zum Thema "Sicherheit und Therapie im MaRregelvoll-
zug" ausgeflihrt, daR die prognostische Situation stets bezogen auf den einzelnen
Patienten zu bewerten sei und es sich daher grundsatzlich z.B. verbiete, bestimm-
te Personenkreise, etwa definiert nach den begangenen Straftaten, generell aus
der Méglichkeit bestimmter Lockerungen herauszunehmen.

Die Entscheidung Uber die Gew&hrung von Lockerungsmafnahmen obliegt der
arztlichen Leitung, die nicht mit der Behandlung der Patienten befaft ist.

- Bereits jetzt werden beim LWL in vielen Féllen bei der Entscheidung von Locke-
rungen weitere nicht mit der Behandlung befate Therapeuten aus der Klinik hin-

sz P PR W1 (TR T T P

1 (vgl. ZIff. 4.3.2 / . 55),
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zugezogen.

Darl(iberhinaus erhalten auch externe Sachverstdndige grundsétzlich schon jetzt
im Rahmen der Begutachtung gem. § 14 Abs. 3 MRVG von den LWL-Kliniken den
Auftrag, auch zur Frage der verantwortbaren Lockerungsmaf3nahmen Stellung zu
nehmen; dies ist auch in dem vom LWL fiir diese Begutachtungen entwickelten
Anforderungskatalog berlicksichtigt, den das MFJFG inzwischen als allgemeine
Leitlinie bestatigt hat.

Eine zum Stichtag 01.01.98 erfolgte Auswertung hat ergeben, dass bei den gem.
§ 63 StGB eingewiesenen Rechtsbrechern knapp 85 % wegen Sexual-, Tétungs-,
oder Gewaltdelikten eingewiesen sind. Dies entspricht einer absoluten Zahl von
360 - 370 Patienten. Bei den gs. § 64 S5tGB eingewiesenen Straftétern liegt der
Anteil bei etwa 50 %, was absolut etwa 120 Patienten entspricht.

Der LWL schldgt daher eine Regelung vor, die sich an der Empfehlung der Un-
abhédngigen Expertankommission orientiert, die eine klinikexterne Beratung nicht
pauschal von der Art des Deliktes abhdngig macht, wje es in der Gesetzesnovelle
vorgesehen ist, sondern von den kriminoclogischen und psychologischen Erkennt-

nissen dber den einzelnen Patienten. Im (dbrigen ist zum Gesetzesvorschlag fest- .
zustellen, dall auf absehbare Zeit nicht ausreichend externe Sachverstindige zur
Verfligung stehen werden, um einen solchen bei jeder Lockerungsentscheidung zu
beteiligen.

Der Vorschlag des LWL Jautet:

“Bei Patienten, die aufgrund ihrer Storung und aufgrund ihrer Vorgeschlchte be-
sondere prognostische Probleme bieten und ggf. besonders schwerwiegende
Delikte befiirchten lassen, sind bei bei der erstmaligen Gewahrung von unbeglei-
tetem Ausgang externe Sachversténdige nach MaBBgabe des § 16 Abs. 3 zu be-
teiligen. ”

Zu 8 20 Abs. 3 (Allgemeine Sicherungsmaflinahmen, Festnahme)

Hier wiare vom Land auBerhalb der gesetzlichen Regelung durch landerlbergrei-
fende Vereinbarung sicherzustellen, dass entwichene Patienten, die in anderen
Bundesléndern aufgegriffen werden, iber die Transportdienste der Justiz zurlick-
gefihrt werden. Bislang bleibt es den Therapieeinrichtungen Uberlassen, diese Pa-
tienten zurldckzutransportieren, was flir die Kliniken mit Sicherheitsrisiken ver-
bunden ist.

Zu § 20 Abs. 4

Die hier vorgeschlagene Formulierung wiirde bedeuten, dass nicht nur Entwei-
chungen aus gesicherten und geschlossenen Bereichen gemeldet werden muissen,
sondern auch alle Fille, in denen Patienten nicht oder nicht rechtzeitig aus der
Beurlaubung oder Ausgdngen zuriickkehren. Zwar ist dies angesichts der Entwei-
chung aus der RLK Bedburg-Hau derzeit Meldepraxis, es ist jedoch abzuwagen,
cb es dauerhaft auch in dieser Weise in dem Gesetz manifestiert werden soll.
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Zu § 23 (Sicherheitsfachkraft)

Die Funktion eines "Sicherheitsbeauftragten” ist bereits in der Unabhdngigen
Expertenkommission "Sexualstraftiter” sehr kontrovers diskutiert worden, Die
Kommission hat als Vorteil zwar eine mdglicherweise "vertrauensbildenden Maf-
nahme" im AuRenverhéltnis aufgrund der plakativen Assoziationen in der Bevélke-
rung gesehen, gleichzeitig aber auf die "Labilisierungen™ in der Klinik hingewiesen.
Der LWL teilt diese Bedenken, da fir Sicherheitsbelange bei allen Mitarbeitern/-
innen VerantwortungsbewuBtsein bestehen muR, zumal Therapie und Sicherheit
in der Praxis miteinander verbunden sind, und die Gefahr besteht, daR die thera-
peutischen Mitarbeiter/innen dieses Sicherheitsbewuf3tsein nicht ausreichend
entwickeln, wenn die Sicherheit durch den Einsatz einer sog. Sicherheitsbeauf-
tragten institutionalisiert wiirde. Auch das unabhdngige Gremium zu Grundfragen
der Sicherheit in den Einrichtungen des MaBregelvolizugs in NRW hat darauf
hingewiesen, daR nur im klassischen Verwahrvollzug Therapie und Sicherheit -
teilweise sogar personell getrennte - Auftrage sind. 2

Dass sich das unabhdngige Gremium zu Grundfragen der Sicherheit angesichts
der eigenen Bedenken nicht konsequent gegen einen besonderen Sicherheitsbe-
auftragten ausgesprochen hat, erscheint nur vor dem Hintergrund verstandlich,
dafd das NLK Moringen tber positive Erfahrungen mit der Funktion eines Sicher-
heitsbeauftragten berichten konnte. Das Gutachten schrankt dies allerdings da-
hingehend ein, daB diese positive Erfahrung offensichtlich von den persdnlichen
Qualitaten des dortigen Sicherheitsbeauftragten abhangig ist und der arztliche
Leiter seine eigenen Vorstellungen von einem solchen Funktionstrager bei dessen
Auswahl und Aufgabenstellung realisieren konnte. Vor diesem Hintergrund ist
auch versténdlich, daR das die Unabhéngige Kommission "Sexualstraftiter” die
‘Entscheidung jeder Klinik Uiberlassen méchte, das unabhdngige Gremium zu
Grundfragen der Sicherheit lediglich eine weitere praktische Erprobung in einer
Klinik empfiehlt, um zusétzliche Erfahrungen zu sammeln.

Dem besonderen Stellenwert von Sicherheitsfragen entsprechend miissen selbst-
verstandlich die Betriebsleitungen in jhrer Leitungsfunktion auch fiir Sicherheits-
belange verantwortlich sein. Unter Berlcksichtigung der besonderen Bedingungen
der einzelnen Kliniken sollte es den Kliniken tiberlassen bleiben, wie es die Quali-
tatssicherung in punkto Sicherheit gewdhrleistet.

Wichtig ist im GObrigen, daB klinikiibergreifend ein Informations- und Erfahrungs-
austausch gewéhrleistet ist. In diesem Sinne hat der LWL eine klinikiibergreifende
Sicherheitskommission gebildet, in der alle MRV-Kliniken vertreten sind und die
mit Mitarbeitern des &rztlichen, psychologischen, pflegerischen und technischen
Dienstes besetzt ist. Ein Sicherheitsbeauftragter kann diese unterschiedlichen
Qualifikationen und Erfahrungen im Gbrigen in seiner Person nicht biindeln.

Vor diesem Hintergrund gibt der LWL zu bedenken, in der Begriindung klarzustel-
len, dass auch der Trdger einer Einrichtung Sicherheitskommissionen fiir mehrere
Einrichtungen bestellen kann.

2 Unabh#ngiges Gremium zu Gruﬁdfragen der Sicherhelt in den Einrichtungen des Mafre-

gelvolizuges in NRW, Gutachten zu Grundfragen der Sicherheit in den Einrichtungen des
Mafiregelvollzugs in NRW vom 31.08.98, S. 56
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Zu § 29 (Kosten)

Erfreulicherweise wird zwar in der Gesetzesnovelle eindeutiger als bisher klarge-
stellt, dass die Kosten des MalBregelvolizuges vom Land zu finanzieren sind, so-
weit nicht Sozialleistungstréger oder der Betroffene zur Erstattung belzutragen
haben.

Nicht zu akzeptieren ist jedoch, dass die Rahmenbedingungen bzw. die Grundla-
gen der Finanzierung nicht gekléart sind, sondern das Gesetz lediglich regelt, dass
dem zusténdigen Ministerium die Erméchtigung zum ErlaR einer Rechtsverordnung
erteilt wird.

Dies ist - bei aller Krltik an der Systematik der aktuell geltenden Finanzierungs-
regelungen im § 22 a MRVG j.F. - eine Verschlechterung, weil nicht einmal mehr
elementare Kriterien fUr die Finanzzumessung (Preis- und Tarifsteigerungen, Aus-
gangsbasis der Fortschrelbung, Ausgleiche bei Mehr- oder Minderbelegung, Finan-
zierungsregelung fir beurlaubte Patienten u.d.) gesetzlich geregelt sind. .
Dariiberhinaus fehlen wichtige Grundaussagen dar(iber, dass neben Beurlaubungs-
mafnahmen auch die Leistungen der ambulanten Nachsorge im Rahmen der Fi-
nanzierung sichergestelit sind. Wenn in der Begr(indung zum Gesetzentwurf ver-
schiedene Mafinahmen aufgezahlt sind, die dazu beitragen sollen, um Risiken flir
die Allgemeinheit zu verringern, so gehdrt die Verbesserung der Nachsorge un-
verzichtbar hierzu. Dies hai auch das vom Gesundheitsministerium zu "Grund-
fragen der Sicherheit und Therapie” beauftragte unabhdngige Expertengremium
bekraftigt. 3 :

Das Land behalt sich stattdessen vor, sowochl die Personalausstattung im Mafire-
gelvollzug, wie auch die Finanzierung Gber Budgets oder Fallpauschalen durch
Rechtsverordnung zu regeln. Damit sind keine Beteiligungs- oder gar Mitbestim-
mungsrechte fir die mit der Aufgabendurchflihrung Beauftragten an diesen
grundlegenden Entscheidungen vorgesehen, so dass formal keine Yerhandlungs-
grundlage besteht. Ungeklart ist auch, inwieweit die Konzeption der Ernst &
Young GmbH , die im Auftrage des Landes 1996 Vorschlage flr ein Personalbe-
maessungssystem im Maliregelvollzug erarbeitet hatten, kiinftig MaRstab fir die
personelle Besetzung sein soll.

Da die o.g. Fragen zu den konkreten personellen und finanziellen Rahmenbedin-
gungen nicht gekléart sind, werden die im § 29 MRVG getroffenen Finanzierungs-
regelungen vom LWL abgelehnt. Der LWL schldgt stattdessen vor, es bei der der-
zeit geltenden Finanzierungsregelung zu belassen, bis die noch ausstehenden
Gesprache zwischen dem Land und den Landschaftsverbinden (tber ein den An-
forderungen von Therapie und Sicherheit entsprechendes, aufgabenorientiertes
Personalbemessungssystem gefiihrt und hierzu Vereinbarungen getroffen sind.

13 Unabhéangiges Gremium zu Grundfragen der Sicherheit in den Einrichtungen des MaRire-
gelvollzuges in NRW, Gutachten zu Grundfragen der Sicherheit in den Einrichtungen des
Mafregeivolizugs in NRW vom 31.08.98, S. 52, 108
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Vereinbarungen sind auch (ber die angemessenen Pflegesétze fir die Behandlung
von forensischen Patienten in allgemein-psychiatrischen Kliniken zu treffen, wie
dies mit den Sozialleistungstréager fiir aligemeinpsychiatrische Patienten nach der
BPfIVO selbstverstandlich ist. Es ist nicht nachvollziehbar, weshalb das Land hier
die Auffassung vertritt, dies kdnne im Wege einer Rechtsverordnung bestimmt
werden, chne hier den Auftragnehmern Verhandlungsmdglichkeiten einzuraumen.

In Vertretung
gez.

Dr. W. Pittrich
Landesrat
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