
Der „Psycho“  

und  

der Anstaltsarzt 



Was haben wir 

eigentlich für 

Probleme und wie 

können wir sie 

lösen? 



Über 30 Jahre 

Gefängnismedizin: 

 

Was hat sich 

verändert?   



Psychisch instabile, 

verunsicherte,  

interkulturell zerrissene, 

wenig belastbare  

Gefangene… 



…sehr oft in Verbindung  

 

mit einer Suchterkrankung 



Sprachliche 

 und 

kulturelle 

Barrieren 



Personalmangel !  



  



Was tun ? 



Die 

Organisation 

pflegen! 



Team einbinden 

 



Team einbinden 

 

Informationsfluss 

organisieren 



Informationsfluss  

 

zum und vom Team 



 Nachbesprechung 

jeder  

Sprechstunde 

10 - 20 min/Tag 



Wöchentliche 

Teamsitzung 

1 Std. 



• Aufgaben der Woche 

 

• Entwicklungen in der JVA 

 

• aktuelle org. Probleme 



Monatlich  

2 h 

Qualitätsmanagement  



Organisations-

entwicklung 

 

Abläufe überprüfen 

 

Fehlermeldesystem 



Was ist passiert? 

 

Was hat den Fehler begünstigt? 

 

Wie kann der Fehler künftig 

verhindert werden? 

 

Welche Maßnahmen werden 

getroffen? 

 



Monatlich 

30 min 

Suchtkonferenz 

 

Substitution 



Gegen die 

Vereinzelung! 



Qualitätszirkel der  

Anstaltsärzte 



Substitution 



Neue 

Möglichkeiten: 



Neue 

Substitutionsrichtlinien 

der BÄK  



Neue  Indikation: 

 

Reduktion der 

Straffälligkeit 



Substitution in 

Vollzugsplanung 

einbinden 



verminderte 

Rückfallgefahr 

durch 

Substitution? 



Wir wollen ein integriertes 

Konzept für eine umfassende 

Betreuung der Verurteilten im 

Sinne eines 

Fallmanagements, welches 

insbesondere die 

medizinische, psychiatrische 

und psychosoziale 

Versorgung sicherstellt. 



Substitution als Voraussetzung 

der Teilnahme an 

vollzuglichen  

Behandlungsmaßnahmen 



Vorbereitung der 

Entlassung 

 



Vorbereitung der 

Entlassung 

 

Substitution als  

Behandlungsauflage? 



Vielen Dank! 


