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Erster Abschnitt

Zweck und Organisation

§1
Grundsitze und Ziele des MaRregelvollzugs

(1) Dieses Gesetz regelt den Vollzug freiheitsentziehender MaBregeln der Besserung und
Sicherung (MaBregelvollzug) in einem psychiatrischen Krankenhaus und einer
Entziehungsanstalt (Einrichtungen).
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(2) Der MaBregelvollzug soll den untergebrachten Patienten durch Behandlung und Betreuung
befahigen, ein in die Gemeinschaft eingegliedertes Leben zu flihren, und die Allgemeinheit vor
weiteren rechtswidrigen Taten schitzen. Seine Bereitschaft zur Mitwirkung bei der Behandlung
ist zu wecken und zu férdern.

(3) Die Einrichtungen sollen mit Behérden, Stellen und Personen zusammenarbeiten, die das
Ziel der Unterbringung férdern kénnen. In Zusammenarbeit mit den Einrichtungen der
Forschung und Lehre sollen insbesondere die Behandlungsmethoden wissenschaftlich
fortentwickelt und die Ergebnisse fiir die Zwecke einer verbesserten Gestaltung des
MaBregelvollzugs nutzbar gemacht werden.

§2
Einrichtungen und Zustindigkeiten im MaRregelvollzug,
Aufsichtsbehdrden

(1) Der MaBregelvollzug erfolgt in Einrichtungen des Landes und des Bezirksverbands Pfalz.
Das fachlich zustandige Ministerium kann den MaBregelvollzug auch anderen Tragern
geeigneter Einrichtungen widerruflich mit deren Zustimmung Ubertragen. Auf Grund besonderer
Verwaltungsvereinbarungen kénnen die MaBregeln auch in Einrichtungen auBerhalb des Landes
vollzogen werden.

(2) Das Landesamt fiir Soziales, Jugend und Versorgung ist zustandig fir die Durchfihrung des
MaBregelvollzugs und flhrt die Aufsicht Gber den MaBregelvollzug in den Einrichtungen nach
Absatz 1 Satz 1 und 2. Oberste Aufsichtsbehorde ist das fachlich zustédndige Ministerium.

(3) Fur die MaBnahmen im MaBregelvollzug ist die Einrichtung zustandig.

§3
Volistreckungsplan

(1) Das fachlich zustandige Ministerium regelt im Einvernehmen mit dem fir das
Strafvollzugsrecht zustandigen Ministerium die 6rtliche und sachliche Zustandigkeit der
Einrichtungen in einem als Verwaltungsvorschrift zu erlassenden Vollstreckungsplan.

(2) Der untergebrachte Patient kann abweichend vom Vollstreckungsplan in eine andere fir
den Vollzug der jeweiligen MaBregel vorgesehene Einrichtung eingewiesen oder verlegt
werden, wenn

1. hierdurch die Behandlung des untergebrachten Patienten oder seine Eingliederung
gefdrdert wird oder

2. dies aus Grinden der Vollzugsorganisation oder aus anderen wichtigen Griinden,
insbesondere der Sicherheit, erforderlich ist.

Die Entscheidung trifft die Aufsichtsbehérde im Einvernehmen mit der Vollstreckungsbehérde.
Zweiter Abschnitt
Behandlungsgrundséatze

§4
Aufnahme, Behandlungs- und Eingliederungsplan

(1) Der untergebrachte Patient ist nach seiner Aufnahme unverziglich arztlich zu
untersuchen. Die Untersuchung und ihr Ergebnis sind ihm zu erldutern.

(2) Der untergebrachte Patient ist unverziglich nach dem Beginn seiner Unterbringung Uber
seine Rechte und Pflichten zu unterrichten. Hat er einen gesetzlichen Vertreter, so ist diesem
Gelegenheit zu geben, an der Unterrichtung teilzunehmen.

(3) Auf der Grundlage der Aufnahmeuntersuchung und unter Berticksichtigung der
Persdnlichkeit, des Alters, des Entwicklungsstands, sowie der Lebensverhaltnisse des
untergebrachten Patienten ist unverzlglich ein Behandlungs- und Eingliederungsplan
aufzustellen. Er soll Angaben enthalten Uber

1. die medizinische, psychotherapeutische, padagogische und arbeits- oder
beschéaftigungstherapeutische Behandlung,

2. die erforderlichen SicherungsmaBnahmen sowie
3. medizinische, soziale und berufliche EingliederungsmaBnahmen.

Der Behandlungs- und Eingliederungsplan ist im Abstand von langstens sechs Monaten der
Entwicklung des untergebrachten Patienten anzupassen. Dabei sollen Mdglichkeiten der
Vollzugslockerung und Beurlaubung beriicksichtigt werden.

(4) Der Behandlungs- und Eingliederungsplan soll mit dem untergebrachten Patienten erdrtert
werden. Hat der untergebrachte Patient einen gesetzlichen Vertreter, so ist diesem
Gelegenheit zu geben, an der Erérterung teilzunehmen.

(5) Ein untergebrachter Patient soll in den offenen Vollzug eingewiesen oder verlegt werden,
wenn zu erwarten ist, daB dadurch das Ziel der Unterbringung geférdert wird und nicht zu
beflirchten ist, daB er sich dem MaBregelvollzug entziehen oder die Méglichkeiten des offenen
Vollzugs miBbrauchen wird. Vor der Verlegung in den offenen Vollzug ist die
Vollstreckungsbehérde zu héren.
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(6) Die Einrichtung unterstiitzt den untergebrachten Patienten bei der Regelung seiner
Angelegenheiten auBerhalb der Einrichtung. Die Unterstlitzung soll sich bei Bedarf auch auf
Hilfen zur Bewaltigung der persdnlichen und familidaren Belange sowie auf die Schaffung,
Erhaltung und Festigung beruflicher Beziehungen erstrecken.

§5
Behandlung

(1) Der untergebrachte Patient erhalt eine umfassende, auf das Vollzugsziel ausgerichtete
Behandlung. Uber diese Behandlung hinaus hat der untergebrachte Patient Anspruch auf
weitere gesundheitliche Betreuung nach MaBgabe der Bestimmungen des
Strafvollzugsgesetzes Uber die Gesundheitsfiirsorge und Uber die Mutterschaftshilfe.

(2) Die Behandlung ist dem untergebrachten Patienten zu erlautern. Ist er in der Lage, den
Grund, die Art, den Umfang und die Tragweite der Behandlung einzusehen, so soll die
Erlduterung darauf gerichtet sein, seine Zustimmung zur Behandlung zu erreichen.

(3) Kann eine Behandlung nicht in der Einrichtung durchgefiihrt werden, so ist der
untergebrachte Patient in eine andere, hierzu geeignete Einrichtung des MaBregelvollzugs oder
in ein geeignetes Krankenhaus auBerhalb der Einrichtung zu verlegen. Der Schutz der
Allgemeinheit ist durch geeignete und angemessene MaBnahmen sicherzustellen.

(4) Wahrend eines Urlaubs hat der untergebrachte Patient nur Anspruch auf Behandlung und
Pflege nach dem Behandlungs- und Eingliederungsplan in der fir ihn zustdndigen Einrichtung.
Behandlungskosten infolge einer Weisung nach § 10 Abs. 1 und fir eine sonst notwendige
Behandlung werden nur Gbernommen, soweit nicht vorrangige Anspriiche gegen einen
Sozialleistungstrager bestehen.

§6
Zulassigkeit von MaRnahmen

(1) Sowohl die Behandlung der Erkrankung, die zur Unterbringung geflhrt hat
(Anlasserkrankung), als auch die Behandlung einer sonstigen Erkrankung bediirfen der
Einwilligung des untergebrachten Patienten; eine erteilte Einwilligung kann jederzeit widerrufen
werden. Die im einwilligungsfahigen Zustand erklarte oder die als natirlicher Wille geduBerte
Ablehnung der Behandlung sowie eine wirksame Patientenverfiigung (§ 1901 a Abs. 1 des
Blrgerlichen Gesetzbuchs) sind zu beachten. Die Bestimmungen der Absatze 2 bis 5 bleiben
unberthrt.

(2) Eine Behandlung der Anlasserkrankung ist ohne Einwilligung des untergebrachten Patienten
und erforderlichenfalls auch gegen seinen natirlichen Willen unter Anwendung von Zwang
zuldssig, wenn

1. er aufgrund der Anlasserkrankung zur Einsicht in die Behandlungsbedurftigkeit und zu
einer darauf griindenden Entscheidung Uber die Einwilligung in die Behandlung nicht fahig
ist,

2. die Behandlung ausschlieBlich zum Ziel hat, die tatsdchlichen Voraussetzungen der
Auslbung freier Selbstbestimmung des untergebrachten Patienten zu schaffen oder
wiederherzustellen, um seine Entlassung aus der Einrichtung zu ermdglichen und

3. der Einrichtung keine wirksame, die Behandlung untersagende Patientenverfiigung des
untergebrachten Patienten vorliegt.

(3) Eine nach Absatz 2 zulassige Behandlung der Anlasserkrankung darf nur unter Einhaltung
der folgenden MaBgaben durchgefiihrt werden:

1. Die Behandlung darf nur als letztes Mittel eingesetzt werden, wenn weniger eingreifende
Behandlungen nicht vorgenommen werden kdnnen oder sich als aussichtslos erwiesen
haben.

2. Ein ausfiuhrliches arztliches Aufklarungsgesprach, in dem die vorgesehene Behandlung,
deren Erforderlichkeit und mdgliche damit verbundene Risiken in einer den
Verstandnismoglichkeiten des untergebrachten Patienten entsprechenden Weise erldutert
wurden, ist erfolgt. Dabei ist der ernsthafte mit dem nétigen Zeitaufwand und ohne
Auslbung von Druck unternommene Versuch, eine auf Vertrauen gegriindete Zustimmung
zur Behandlung zu erreichen, erfolglos geblieben.

3. Die vorgesehene Behandlung muss Erfolg versprechend sein; ihr Nutzen muss deutlich
feststellbar die mit ihr einhergehenden Belastungen tberwiegen.

4. Die Anordnung hat durch einen Arzt zu erfolgen, der auch die Art und die Intensitat der
arztlichen und pflegerischen Uberwachung festlegt und die Durchfiihrung der
angeordneten Behandlung kontrolliert.

5. Die anzuwendenden BehandlungsmaBnahmen sind hinsichtlich ihrer Art festzulegen und
hinsichtlich ihrer Dauer zeitlich zu begrenzen. Eine vorgesehene Medikation und die
durchzufiihrenden Kontrollen sind genau zu bestimmen.

6. Die beabsichtigte Vornahme der Behandlung ist dem untergebrachten Patienten so
rechtzeitig schriftlich anzukilindigen, dass ihm die Mdglichkeit bleibt, dagegen Antrag auf
gerichtliche Entscheidung zu stellen; er ist Uber die bestehenden
Rechtsschutzmbglichkeiten zu informieren.

7. Vor der Durchfiihrung der Behandlung hat die Einrichtung die Zustimmung eines von der
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Aufsichtsbehodrde allgemein oder im Einzelfall bestimmten, von der Einrichtung
unabhangigen fachlich geeigneten Arztes einzuholen. Hat der untergebrachte Patient
einen gesetzlichen Vertreter, ist auch dessen Einwilligung zur Behandlung einzuholen. Die
Einrichtung hat den Arzt und den gesetzlichen Vertreter Uber den Anlass, die
Erforderlichkeit, die Art und die voraussichtliche Dauer der vorgesehenen
BehandlungsmaBnahmen und Uber mdgliche damit verbundene Risiken zu unterrichten. Der
Arzt hat persdnlichen Kontakt zu dem untergebrachten Patienten aufzunehmen und ihn
mit seiner Einwilligung zu untersuchen. Der gesetzliche Vertreter hat das Recht,
personlichen Kontakt zu dem untergebrachten Patienten aufzunehmen.

8. Die Behandlung ist unter Angabe ihrer maBgeblichen Griinde, der Art und Weise der
Durchfihrung, der vorgenommenen Kontrollen und der Uberwachung ihrer Wirkung
ausfihrlich zu dokumentieren.

(4) In Notfallen darf eine Behandlung der Anlasserkrankung oder einer sonstigen Erkrankung
ohne Einwilligung des untergebrachten Patienten und erforderlichenfalls auch gegen seinen
naturlichen Willen unter Anwendung von Zwang durchgefiihrt werden, wenn

1. der untergebrachte Patient zur Einsicht in die Behandlungsbediirftigkeit und zu einer
darauf griindenden Entscheidung Uber die Einwilligung in die Behandlung nicht fahig ist
und die Behandlung dazu dient, eine Lebensgefahr oder eine gegenwartige
schwerwiegende Gefahr fiir die Gesundheit des untergebrachten Patienten abzuwenden
und der Einrichtung keine wirksame, die Behandlung untersagende Patientenverfligung
des untergebrachten Patienten vorliegt oder

2. die MaBnahme dazu dient, eine Lebensgefahr oder eine gegenwartige schwerwiegende
Gefahr fur die Gesundheit einer anderen Person abzuwenden.

Absatz 3 Nr. 1, 3 bis 5 und 8 gilt entsprechend; ist ein Arzt nicht rechtzeitig erreichbar, so ist
die Leistung Erster Hilfe durch andere Personen auch ohne &rztliche Anordnung zuldssig, wenn
mit einem Aufschub eine Lebensgefahr fiir den untergebrachten Patienten verbunden wére.

(5) Die Einrichtung soll dem untergebrachten Patienten nahestehende oder andere fir seine
Behandlung als férderlich anzusehende Bezugspersonen Uber eine ohne Einwilligung des
untergebrachten Patienten erfolgende Durchfiihrung von BehandlungsmaBnahmen unterrichten
und ihnen die Méglichkeit der persénlichen Kontaktaufnahme zu dem untergebrachten
Patienten geben, soweit nicht GUberwiegende schutzwiirdige Interessen des untergebrachten
Patienten oder erhebliche Gesundheits- oder Sicherheitsbedenken dem entgegenstehen.

§7
Padagogische Forderung, berufliche Eingliederung, Freizeitgestaltung

(1) Dem untergebrachten Patienten ist nach Mdglichkeit im Rahmen seiner Fahigkeiten und
berechtigten Neigungen

1. eine Schulausbildung, Berufsausbildung, Berufsférderung und Berufsausiibung zu
ermdglichen,

2. Beschaftigungs- und Arbeitstherapie sowie heilpadagogische Férderung anzubieten oder
3. wirtschaftlich ergiebige Arbeit zuzuweisen.

Aus einem Zeugnis oder einer Bescheinigung darf die Unterbringung in einer Einrichtung des
MaBregelvollzugs nicht erkennbar sein.

(2) Die Einrichtung gibt Anregungen zur Gestaltung der Freizeit. Der untergebrachte Patient
erhdlt insbesondere Gelegenheit zu Sport und Spiel, zum Lesen sowie zum Empfang von
Fernseh- und Rundfunkprogrammen. Eigene Fernseh- und Rundfunkgerate kénnen im Einzelfall
zugelassen werden.

(3) Arbeitet ein untergebrachter Patient nicht im Freien, so wird ihm taglich mindestens eine
Stunde Aufenthalt im Freien ermdglicht.

§8
Ausiibung religioser und weltanschaulicher Bekenntnisse

(1) Dem untergebrachten Patienten ist religiose Betreuung durch einen Seelsorger einer
Religionsgemeinschaft und ungestérte Religionsaustibung in der Einrichtung zu gestatten. Aus
zwingenden Griinden der Sicherheit oder Ordnung in der Einrichtung kann die Teilnahme am
Gottesdienst oder anderen religidsen Veranstaltungen eingeschrankt werden; der Seelsorger
soll hierzu vorher gehért werden.

(2) Absatz 1 qilt fir Angehorige weltanschaulicher Bekenntnisse entsprechend.

§9
Lockerung des Vollzugs, Urlaub

(1) Dem untergebrachten Patienten sollen Lockerungen des Vollzugs oder Urlaub gewéhrt
werden, wenn zu erwarten ist, daB dadurch das Ziel der Unterbringung geférdert wird. Sie
kénnen auch zur Erledigung persénlicher Angelegenheiten oder aus anderen wichtigen Griinden
gewahrt werden. Die Satze 1 und 2 gelten nicht, wenn zu beflirchten ist, daB der
untergebrachte Patient die eingerdumten Mdglichkeiten miBbrauchen, insbesondere sich oder
die Allgemeinheit gefdhrden oder sich der weiteren Vollstreckung der MaBregel entziehen wird.

(2) Als Lockerung des Vollzugs kann insbesondere zugelassen werden, daB3 der untergebrachte
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Patient

1. auBerhalb der Einrichtung regelmaBig einer Beschaftigung unter Aufsicht
(AuBenbeschaftigung) oder ohne Aufsicht (Freigang) nachgehen oder

2. fur einen bestimmten Zeitraum eines Tages die Einrichtung unter Aufsicht (Ausfiihrung)
oder ohne Aufsicht (Ausgang) verlassen

darf. Die Aufsicht wird durch Bedienstete der Einrichtung wahrgenommen. Vor der Gewé&hrung
von Freigang oder Ausgang ist die Vollstreckungsbehérde zu héren.

(3) Urlaub nach Absatz 1 gewédhrt die Einrichtung dem untergebrachten Patienten im
Einvernehmen mit der Vollstreckungsbehérde. Aus wichtigen Griinden kann mit Zustimmung der
Aufsichtsbehdrde Urlaub von mehr als einem Monat im Kalenderjahr gewahrt werden. Durch
den Urlaub wird der Vollzug nicht unterbrochen.

(4) Der untergebrachte Patient hat seine Aufwendungen bei Lockerungen des Vollzugs und
Urlaub zur Erledigung personlicher Angelegenheiten selbst zu tragen; Ausnahmen sind aus
Griinden der Behandlung oder Eingliederung zulassig.

§10
Weisungen, Widerruf und Riicknahme
von Vollzugslockerungen und Urlaub

(1) Fir Lockerungen des Vollzugs oder Urlaub kénnen dem untergebrachten Patienten
Weisungen erteilt werden. Ihm kann insbesondere auferlegt werden,

1. sich einer Behandlung zu unterziehen,
2. sich der Aufsicht einer bestimmten Stelle oder Person zu unterstellen,

3.  Anordnungen zu befolgen, die sich auf den Aufenthalt oder ein bestimmtes Verhalten
auBerhalb der Einrichtung beziehen oder

4. in bestimmten Abstanden fir kurze Zeit in die Einrichtung zurtickzukehren.

(2) Lockerungen des Vollzugs und Urlaub kdnnen widerrufen werden, wenn

1. nachtraglich Umstande eintreten, die die Versagung der MaBnahme gerechtfertigt hatten,
2. der untergebrachte Patient die MaBnahme miBbraucht oder

3. der untergebrachte Patient Weisungen nicht nachkommt.

Lockerungen des Vollzugs und Uraub kénnen mit Wirkung fir die Zukunft zuriickgenommen
werden, wenn die Voraussetzungen fir ihre Gewahrung nicht vorgelegen haben.

Dritter Abschnitt

Entgelte, Zuwendungen, Vergiitungen
und Entlassungsvorbereitungen

§11
Gewahrung von Entgelt, Zuwendungen und Vergiitungen
bei Eingliederungsmafnahmen

(1) Der untergebrachte Patient erhalt flir die Leistung wirtschaftlich ergiebiger Arbeit ein
angemessenes Entgelt. Dem untergebrachten Patienten kann fir die Leistung sonstiger Arbeit
und fir die Teilnahme an Unterricht, heilpadagogischer Férderung oder anderen beruflichen
EingliederungsmaBnahmen zum Ausgleich ebenfalls eine finanzielle Zuwendung gewahrt
werden.

(2) Leistungen, die denen eines nicht im Freiheitsentzug befindlichen Arbeitnehmers
entsprechen, sind zu vergiten. Der untergebrachte Patient ist insoweit dem Gefangenen im
Vollzug der Freiheitsstrafe gleichzustellen.

(3) Das fachlich zustandige Ministerium wird ermachtigt, Art und Umfang des Entgelts, der
Zuwendungen und Vergitungen durch Rechtsverordnung zu regeln.

§12
Taschengeld, Hausgeld, Eigengeld

(1) Der untergebrachte Patient erhalt ein Taschengeld, dessen Hohe das fachlich zustandige
Ministerium unter Berticksichtigung der allgemeinen Einkommensentwicklung durch
Rechtsverordnung festsetzt. Hinsichtlich des Einsatzes von Einkommen und Vermdgen finden
die fur die Hilfe zum Lebensunterhalt geltenden Bestimmungen des Zwoélften Buches
Sozialgesetzbuch entsprechend Anwendung.

(2) Der untergebrachte Patient kann Uber einen monatlichen Mindestbetrag aus den in § 11
bezeichneten Entgelten, Zuwendungen und Vergitungen (Hausgeld) sowie Uiber das
Taschengeld frei verfligen, soweit dadurch der Zweck der Unterbringung nicht gefdhrdet wird.
Das fachlich zustandige Ministerium wird ermdchtigt, durch Rechtsverordnung die H6he des
Hausgelds unter Beriicksichtigung der allgemeinen Einkommensentwicklung festzusetzen.

(3) Soweit der untergebrachte Patient (iber das Hausgeld, oder das Taschengeld keine
Verfligung trifft, sind ihm diese Betrdge, soweit sie nicht als Unterhaltsbeitrag in Anspruch
genommen werden, als Eigengeld gutzuschreiben; gleiches gilt fiir anderes Geld, insbesondere
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eingebrachtes Geld und laufende Bezlige des untergebrachten Patienten. Eigengeld kann mit
Genehmigung des Leiters der Einrichtung ganz oder teilweise wie Hausgeld verwendet werden,
sofern die Bildung des Uberbriickungsgelds gemaB § 13 Abs. 1 gesichert ist.

. §13
Uberbriickungsgeld

(1) Um dem untergebrachten Patienten die Eingliederung in allgemeine Lebensverhéltnisse zu
erleichtern, ist in geeigneten Féllen aus dem Eigengeld ein Uberbriickungsgeld bis zur Hohe
desjenigen Betrags zu bilden, der dem untergebrachten Patienten und seinen
Unterhaltsberechtigten den notwendigen Lebensunterhalt (drittes Kapitel des Zwdélften Buches
Sozialgesetzbuch) flir den ersten Monat nach der Entlassung sichern soll. Das
Uberbriickungsgeld ist wie Miindelgeld anzulegen.

(2) Das Uberbriickungsgeld wird dem untergebrachten Patienten oder seinem gesetzlichen
Vertreter bei der Entlassung ausgezahlt. Der gesetzliche Vertreter kann mit Zustimmung des
untergebrachten Patienten das Geld ganz oder teilweise einem Dritten Uberlassen, der es fir
die Eingliederung des untergebrachten Patienten zu verwenden hat; der gesetzliche Vertreter
und der Dritte haben das Geld von ihrem Vermdgen gesondert zu halten. Mit Zustimmung des
untergebrachten Patienten kann das Uberbriickungsgeld ganz oder teilweise auch an
Unterhaltsberechtigte ausgezahlt werden.

(3) Uberbriickungsgeld kann auch bei Gewdhrung von Urlaub ausgezahlt werden, soweit der
notwendige Lebensunterhalt des untergebrachten Patienten nicht auf andere Weise gesichert
ist. Sofern fiir den untergebrachten Patienten kein ausreichendes Uberbriickungsgeld gebildet
werden konnte, kdnnen im Falle der Gewahrung von Urlaub auch Leistungen gemaB § 14 Abs.
2 erbracht werden.

§14
Entlassungsvorbereitungen, Uberbriickungshilfen

(1) Die Einrichtung unterstiitzt den untergebrachten Patienten bei der Beschaffung von Arbeit
und Unterkunft. Sie hilft ihm beim Aufbau persénlicher Beziehungen und gibt sozialen Diensten,
der Flihrungsaufsichtsstelle und dem Bewahrungshelfer friihzeitig Gelegenheit, Vorbereitungen
fur eine Betreuung nach der Entlassung zu treffen.

(2) Der untergebrachte Patient erhalt, soweit seine eigenen Mittel nicht ausreichen, von der
Einrichtung eine Beihilfe zu den Reisekosten, eine Uberbriickungsbeihilfe und erforderlichenfalls
ausreichende Kleidung (Uberbriickungshilfen). Fiir die Auszahlung der Beihilfe zu den
Reisekosten und der Uberbriickungsbeihilfe gilt § 13 Abs. 2 entsprechend. Die
Uberbriickungsbeihilfe ist ausschlieBlich zur Sicherung des notwendigen Lebensunterhalts (§
13 Abs. 1 Satz 1) zu verwenden. Das fachlich zustandige Ministerium wird ermachtigt, Art und
Umfang der Uberbriickungshilfen durch Rechtsverordnung zu regeln.

Vierter Abschnitt
Rechte und Einschrankungen

§15
Besitz, Aufbewahrung und Erwerb von Gegenstéanden, Kleidung

(1) Der untergebrachte Patient darf Gegenstdnde in Besitz behalten, soweit dadurch das
Vollzugsziel, das geordnete Zusammenleben in der Einrichtung oder die 6ffentliche Sicherheit
oder Ordnung nicht gefahrdet wird.

(2) Andere Gegenstande werden auf Kosten des untergebrachten Patienten aus der
Einrichtung entfernt, soweit eine Aufbewahrung nach Art oder Umfang nicht mdglich ist.
Verderbliche Gegenstande sowie Aufzeichnungen und andere Gegenstande, die Kenntnisse
Uber Sicherungsvorkehrungen der Einrichtungen vermitteln, dirfen von der Einrichtung
vernichtet oder unbrauchbar gemacht werden. Die berechtigten Interessen des
untergebrachten Patienten sind zu berlicksichtigen.

(3) Wenn die Behandlung, das geordnete Zusammenleben in der Einrichtung oder die
offentliche Sicherheit oder Ordnung es erfordern, kann der Erwerb von Gegenstdanden
allgemein oder im Einzelfall eingeschréankt oder ausgeschlossen werden.

(4) Der Erwerb oder Besitz sowie die Weitergabe von Tontrégern kann von einer Uberpriifung
abhdngig gemacht werden.

(5) Dem untergebrachten Patienten kann auferlegt werden, von der Einrichtung zur Verfligung
gestellte Kleidung zu tragen.

§16
Besuche

(1) Der untergebrachte Patient darf regelméBig Besuch empfangen. Die Besuchszeit betragt
mindestens eine Stunde in der Woche. Die Einzelheiten regelt die Hausordnung. Aus Griinden
der Behandlung, des geordneten Zusammenlebens in der Einrichtung oder der 6ffentlichen
Sicherheit oder Ordnung dlirfen Besuche Uberwacht, eingeschrankt, abgebrochen oder
untersagt werden. Sie kénnen aus Griinden der Sicherheit von einer Durchsuchung des
Besuchers abhangig gemacht werden. Fir eine Durchsuchung gilt § 20 Satz 2 bis 4
entsprechend.

(2) Besuche von gesetzlichen Vertretern, Verteidigern sowie von Rechtsanwélten und Notaren
in einer den untergebrachten Patienten betreffenden Rechtsangelegenheit sowie des fir die
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Einrichtung zustandigen Patientenflrsprechers sind zu gestatten. Absatz 1 Satz 4 findet keine
Anwendung auf Besuche von Verteidigern. Bei einer Durchsuchung von Verteidigern ist eine
inhaltliche Uberpriifung der von diesen mitgefilhrten Schriftstiicke und sonstigen Unterlagen
nicht zulassig.

§17
Schriftwechsel, Telegramme, Telefongesprache

(1) Der untergebrachte Patient hat das Recht, Schreiben und Telegramme abzusenden und zu
empfangen; ihm kann gestattet werden, Telefongesprache zu fihren.

(2) Aus Griinden der Behandlung, der Sicherheit oder Ordnung in der Einrichtung oder der
offentlichen Sicherheit oder Ordnung dirfen Schreiben, Telegramme und Telefongesprache
Uiberwacht werden. Schreiben und Telegramme diirfen angehalten werden, wenn

1. ihre Weitergabe das Ziel der Unterbringung eines untergebrachten Patienten oder die
Sicherheit oder Ordnung in der Einrichtung geféhrden wiirde,

2. die Weitergabe in Kenntnis ihres Inhalts einen Straf- oder BuBgeldtatbestand
verwirklichen wirde,

3. sie grob unrichtige oder erheblich entstellende Darstellungen von Verhaltnissen in der
Einrichtung enthalten,

4. sie grobe Beleidigungen enthalten,

5. ihre Weitergabe die Eingliederung eines untergebrachten Patienten nach dessen
Entlassung geféahrden wirde oder

6. sie in Geheimschrift, unlesbar, unverstandlich oder ohne zwingenden Grund in einer
fremden Sprache abgefaB3t sind.

Ausgehenden Schreiben, die unrichtige Darstellungen enthalten, kann ein Begleitschreiben
beigefligt werden, wenn der untergebrachte Patient auf der Absendung besteht. Satz 2 gilt
fur das Abbrechen von Telefongesprachen entsprechend.

(3) Ist ein Schreiben oder Telegramm angehalten worden, wird dies dem untergebrachten
Patienten mitgeteilt. Angehaltene Schreiben und Telegramme werden mit einer Begriindung fir
das Anhalten an den Absender zuriickgegeben; sofern dies unmdglich oder aus besonderen
Griinden, insbesondere aus Griinden der Behandlung, der Sicherheit oder Ordnung in der
Einrichtung oder der 6ffentlichen Sicherheit oder Ordnung, untunlich ist, werden sie von der
Einrichtung verwahrt.

(4) Nicht Uberwacht werden der Schriftwechsel, die Telegramme und die Telefongesprache
zwischen dem untergebrachten Patienten und seinen Verteidigern sowie Schreiben des
untergebrachten Patienten an Volksvertretungen des Bundes und der Lander sowie an deren
Mitglieder, soweit die Schreiben an die Anschriften dieser Volksvertretungen gerichtet sind
und den Absender zutreffend angeben, an den Blirgerbeauftragten, an den
Landesbeauftragten fiir den Datenschutz und die Informationsfreiheit, an den Trager der
Einrichtung, an die Aufsichtsbehorden, an die Besuchskommission, an den
Patientenflirsprecher der Einrichtung, an die Europdische Kommission fir Menschenrechte
sowie bei Auslandern an die konsularischen Vertretungen und an die Botschaft ihres
Heimatlandes.

(5) Liegt dem MaBregelvollzug eine Straftat nach § 129 a des Strafgesetzbuchs zugrunde,
gelten § 148 Abs. 2 und § 148 a der StrafprozeBordnung entsprechend. Dies gilt auch, wenn
gegen den untergebrachten Patienten im AnschluB an die dem MaBregelvollzug zugrunde
liegende Verurteilung eine Freiheitsstrafe oder Unterbringung wegen einer Straftat nach § 129
a des Strafgesetzbuchs zu vollstrecken ist.

(6) Fir Ton- und andere Ubermittlungstrager sowie fiir Pakete und sonstige Sendungen gelten
die Absatze 1 bis 3 und 5 sowie § 15 Abs. 2 und 3 entsprechend.

(7) Der untergebrachte Patient darf Zeitungen und Zeitschriften in angemessenem Umfang
durch Vermittlung der Einrichtung beziehen. Ausgeschlossen sind Zeitungen und Zeitschriften,
deren Verbreitung mit Strafe oder GeldbuBe bedroht ist. Einzelne Ausgaben oder Teile von
Zeitungen oder Zeitschriften kdnnen dem untergebrachten Patienten vorenthalten werden,
wenn das Vollzugsziel oder die Sicherheit oder Ordnung in der Einrichtung erheblich gefahrdet
wiurde.

§18
Verwertung von Kenntnissen, Datenschutz

(1) Kenntnisse aus der Uberwachung der Besuche sowie aus UberwachungsmaBnahmen nach
§ 17 sind vertraulich zu behandeln. Sie diirfen nur verwertet werden, soweit dies

1. aus Grinden der Behandlung geboten ist,

2. notwendig ist, um die Sicherheit oder Ordnung in der Einrichtung zu wahren sowie
Straftaten oder Ordnungswidrigkeiten zu verhiten, zu unterbinden oder zu verfolgen;

in den Fallen der Nummer 1 soll der untergebrachte Patient gehdért werden, wenn nicht Griinde
der Behandlung entgegenstehen.

(2) Die Kenntnisse dirfen nur den fir den MaBregelvollzug zustandigen Bediensteten sowie
den zustandigen Gerichten und den Behdrden mitgeteilt werden, die zustandig sind, Straftaten
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oder Ordnungswidrigkeiten zu verhiten, zu unterbinden oder zu verfolgen.

(3) Die §§ 32 bis 36 des Landesgesetzes fiir psychisch kranke Personen gelten fir den
MaBregelvollzug entsprechend.

Fiinfter Abschnitt
Ordnungsbestimmungen

§19
Hausordnung, Sicherheit und Ordnung

(1) Der untergebrachte Patient soll sich so verhalten, daB das Ziel der Unterbringung auch fir

die anderen untergebrachten Patienten nicht geféahrdet und das geordnete Zusammenleben in
der Einrichtung nicht gestért wird. Er hat die Anordnungen des Leiters der Einrichtung und
ihrer Bediensteten zu befolgen.

(2) Der Leiter der Einrichtung erlaBt eine Hausordnung, die der Genehmigung der
Aufsichtsbehorde bedarf. In die Hausordnung sind insbesondere Bestimmungen aufzunehmen
Uber

1. Besuchszeiten,
2. Beschaftigungszeiten, Freizeit und Ruhezeit,

3. die zur Gewahrleistung des geordneten Zusammenlebens in der Einrichtung und der
offentlichen Sicherheit oder Ordnung zuldssigen MaBnahmen und

4. einzelne Rechte und Pflichten der untergebrachten Patienten.

(3) Die Hausordnung ist durch stédndigen Aushang in der Einrichtung allgemein
bekanntzumachen.

(4) Die Pflichten und Beschrankungen, die dem untergebrachten Patienten aus Griinden des
geordneten Zusammenlebens in der Einrichtung oder der 6ffentlichen Sicherheit oder Ordnung
auferlegt werden, miissen in einem angemessenen Verhdéltnis zu dem mit ihnen verfolgten
Zweck stehen und dirfen den untergebrachten Patienten nicht mehr und nicht langer als
notwendig beeintrachtigen.

§20
Durchsuchung

Der untergebrachte Patient, seine Sachen und die Unterbringungsraume diirfen bei Verdacht

der Gefdhrdung der 6ffentlichen Sicherheit oder Ordnung, bei Gefahr einer erheblichen Stérung

der Sicherheit oder Ordnung in der Einrichtung sowie bei einer Gefahrdung des Vollzugsziels
durchsucht werden; § 17 Abs. 4 bleibt unberthrt. Eine mit einer Entkleidung verbundene
kérperliche Durchsuchung ist nur bei Gefahr im Verzug oder auf Anordnung des Leiters der
Einrichtung im Einzelfall zuldssig. Sie muB in einem geschlossenen Raum durchgefiihrt werden;
andere Patienten dlrfen nicht anwesend sein. Das Schamgefihl des untergebrachten
Patienten ist zu schonen. Uber die Durchsuchung ist ein Protokoll zu fertigen, das dem
untergebrachten Patienten zur Kenntnis zu geben ist. Der Leiter der Einrichtung kann
Durchsuchungen nach Satz 2 fur bestimmte Falle allgemein anordnen.

§21
Besondere SicherungsmaBnahmen, Festnahme

(1) Bei Fluchtgefahr, Gefahr fiir Leib und Leben des untergebrachten Patienten oder einer
anderen Person oder einer erheblichen Gefahr fir die Sicherheit oder Ordnung in der
Einrichtung oder die ¢ffentliche Sicherheit oder Ordnung kénnen, soweit und solange ihr
Zweck dies erfordert, besondere SicherungsmaBnahmen angeordnet werden. Besondere
SicherungsmaBnahmen sind:

1. der Entzug oder die Beschrankung des Aufenthalts im Freien,

2. der Entzug oder die Vorenthaltung von Gegenstanden,

3. die Absonderung und Beobachtung des untergebrachten Patienten,
4. die Unterbringung in einem besonders gesicherten Raum und
5

die voribergehende Einschrankung der Bewegungsfreiheit durch Hilfsmittel der
kérperlichen Gewalt, insbesondere Fesseln.

(2) Die in Absatz 1 genannten besonderen SicherungsmaBnahmen sind arztlich zu
Uberwachen. Eine mehr als einen Monat dauernde Absonderung bedarf der Zustimmung der
Aufsichtsbehodrde. Die Zustimmung darf fir jeweils hdchstens zwei Monate erteilt werden.

(3) Halt sich der untergebrachte Patient ohne Erlaubnis auBerhalb der Einrichtung auf, so kann

er durch die Einrichtung oder auf deren Veranlassung hin festgenommen und in die Einrichtung
zurlickgebracht werden. Die Vollstreckungsbehérde ist unverziglich zu benachrichtigen.

§22
Unmittelbarer Zwang

(1) Das arztliche, therapeutische, pflegerische und sonstige mit der Aufsicht betraute
Personal der Einrichtung darf unmittelbaren Zwang anwenden, wenn dies erforderlich ist, um
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die offentliche Sicherheit oder Ordnung oder die Sicherheit oder Ordnung in der Einrichtung bei
einer erheblichen Gefdhrdung aufrechtzuerhalten.

(2) Gegen andere Personen als untergebrachte Patienten darf unmittelbarer Zwang
angewendet werden, wenn sie es unternehmen, untergebrachte Patienten zu befreien oder in
den Bereich der Einrichtung widerrechtlich einzudringen oder wenn sie sich trotz Abmahnung
darin unbefugt aufhalten.

(3) Unmittelbarer Zwang ist die Einwirkung auf Personen oder Sachen durch kdrperliche Gewalt
und ihre Hilfsmittel.

(4) Unmittelbarer Zwang ist vorher anzudrohen. Die Androhung darf nur dann unterbleiben,
wenn die Umstande sie nicht zulassen, insbesondere unmittelbarer Zwang sofort angewendet
werden muB, um eine Gefahr abzuwenden.

(5) Unter mehreren mdglichen und geeigneten MaBnahmen des unmittelbaren Zwangs sind
diejenigen zu wahlen, die den einzelnen und die Allgemeinheit voraussichtlich am wenigsten
beeintrachtigen. Unmittelbarer Zwang hat zu unterbleiben, wenn ein durch ihn zu erwartender
Schaden erkennbar auBer Verhaltnis zu dem angestrebten Erfolg steht.

Sechster Abschnitt
Besuchskommission
§23

(1) Es wird eine unabhangige Besuchskommission gebildet, deren Aufgabe es ist, die
Einrichtungen in Abstanden von langstens zwei Jahren zu besichtigen, um zu priifen, ob die
Rechte der untergebrachten Patienten nach diesem Gesetz und den auf Grund dieses
Gesetzes erlassenen Rechtsverordnungen gewahrt werden. Der Besuchskommission ist
ungehinderter Zugang zu den Einrichtungen zu gewdhren. Bei den Besichtigungen ist den
untergebrachten Patienten Gelegenheit zu geben, Wiinsche und Beschwerden vorzutragen.
Die Einrichtungen sollen die Besuchskommission bei ihrer Tatigkeit unterstitzen.

(2) Der Besuchskommission gehéren an:

1. ein Richter oder ein Beamter mit der Befahigung zum Richteramt oder zum hdheren
Verwaltungsdienst, der die Geschéafte der Kommission fuhrt,

2 ein Arzt fur Psychiatrie,

3. einin der psychiatrischen Laienhilfe ehrenamtlich tatiger Biirger,

4. ein Sozialarbeiter oder eine therapeutische Fachkraft mit Erfahrungen in der Psychiatrie,
5. eine Krankenpflegekraft mit Erfahrungen in der Psychiatrie und

6. ein Mitglied der Landesarbeitsgemeinschaft der Angehdérigen psychisch Kranker.

Die Mitglieder der Besuchskommission werden vom fachlich zust@ndigen Ministerium fir die
Dauer von flnf Jahren bestellt. Fir einzelne Besichtigungen kann das fachlich zustandige
Ministerium weitere Mitglieder berufen. Flr jedes Mitglied nach Satz 1 ist ein Stellvertreter zu
bestellen.

(3) Die Mitglieder oder ihre Stellvertreter diirfen an Uberpriifungen der Besuchskommission
nicht mitwirken, die sich auf Einrichtungen beziehen, in denen sie beschéftigt sind.

(4) Die Besuchskommission legt der zustandigen Aufsichtsbehdrde nach jeder Besichtigung
einen Bericht mit dem Ergebnis der Uberpriifung vor.

(5) Die Mitglieder der Besuchskommission oder ihre Stellvertreter erhalten fir ihre Tatigkeit
Entschadigung flr Zeitversaumnis und Aufwand sowie Ersatz der Fahrtkosten nach den §§ 1
bis 5 und §§ 9 bis 11 des Gesetzes Uber die Entschadigung der ehrenamtlichen Richter in der
Fassung vom 1. Oktober 1969 (BGBI. I S. 1753) in der jeweils geltenden Fassung. Die
Festsetzung und Auszahlung der Entschadigung und des Fahrtkostenersatzes erfolgt durch die
Aufsichtsbehdrde.

Siebenter Abschnitt
SchluBbestimmungen

§24
Einschrankung von Grundrechten

Durch dieses Gesetz werden die Grundrechte aus Artikel 2 Abs. 2 Satz 1 und 2 (kérperliche
Unversehrtheit und Freiheit der Person) und Artikel 10 Abs. 1 (Brief-, Post- und
Fernmeldegeheimnis) des Grundgesetzes eingeschrankt.

§25
Kosten

(1) Die Kosten einer Unterbringung nach diesem Gesetz tragt das Land, soweit nicht ein
Sozialleistungstrager oder der untergebrachte Patient zu den Kosten beizutragen hat.

(2) Die Kosten der Besuchskommission tragt das Land.

§26
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Verwaltungsvorschriften

Die zur Durchfliihrung dieses Gesetzes erforderlichen Verwaltungsvorschriften erlat das
fachlich zusténdige Ministerium.

. §27
(Anderungsbestimmung)

§28"
Inkrafttreten

Dieses Gesetz tritt mit Ausnahme von § 11 Abs. 3, § 12 Abs. 2 Satz 2, § 14 Abs. 2 Satz 4 und
§ 26 am 1. Januar 1987 in Kraft. § 11 Abs. 3, § 12 Abs. 2 Satz 2, § 14 Abs. 2 Satz 4 und § 26
treten am Tage nach der Verkiindung in Kraft.

FuBnoten

*) Satz 2: Verkiindet am 7. 10. 1986

© juris GmbH
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