Schleswig-Holsteinischer Landtag
Umdruck 18/2664

Landesverband Schleswig-Holstein
der Angehorigen und Freunde
psychisch Kranker e. V.
Vorstandsvorsitzender

Dr. Rudiger Hannig

Pottbergkrug 8

24146 Kiel

Fon: +49 (431) 26 09 56 90

Mobil: +49 (151) 24 15 44 22
mailto:ruediger.hannig@Ivsh-afpk.de
www.lvsh-afpk.de

An den
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Zunachst einmal begrif3en wir als LandesverbandeSeig-Holstein der Angehérigen und
Freunde psychisch Kranker den Gesetzesentwurfiid®atienten und alle weiteren am
Verfahren Beteiligten Klarheit schafft und somiéMemotion aus dem Vorgang nimmt.
Gleichwohl haben wir einige Anmerkungen und Fragei eilaspekten.

Psychisch-Kranken-Gesetz

a) Im Zusammenhang mit dem PsychKG interessiarhesob und welche méglichen
Maflinahmen und Hilfen in das Gesetz Eingang findemten, die im Vorweg ergriffen
werden kdnnen, sollen, missen, damit es erst gat mii der Entscheidungssituation tber die
Notwendigkeit einer Zwangseinweisung und einer kedentdsen Zwangsbehandlung
kommt.

b) Ist eine "Ruhigstellung durch Medikamente" 8)&ie &rztliche Zwangsmalinahme
gemal 814 (4)?

c) Ist eine Zwangsfixierung eine "mildere" Mal3nahatgeeine "Ruhigstellung durch
Medikamente"?

d) Ist eine Zwangsfixierung oder eine psychothentipehe/psychiatrische Malinahme ohne
Medikamenteneinsatz einer "mildere" Malinahme als Behandlung mit Medikamenten?
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e) Wenn das PsychKG zum Einsatz kommt, ist im Raljeline krisenhafte Situation
eingetreten. Insofern ist Eilbedurftigkeit in debl&ufen geboten, um den Patienten und
gegebenenfalls sein Umfeld zu schitzen. Daflr rauseeichend Personal rund um die Uhr
bereitgestellt werden. Wir mdchten daher in dieZaisammenhang darauf hinweisen, dass es
nicht ausreichen wird, dass die Landesregierunguies Gesetz schafft, sie muss auch flr
die dafur erforderlichen Personalressourcen sorgen.

f) Anderungen 8§8: Bisher war mit der Unterbringagh die Moglichkeit einer
Zwangsbehandlung gegeben. Durch die Entkoppelunlyldssnahmen kdnnte es dazu
kommen, dass die Gerichte weniger Unterbringungggeh stattgeben kénnten und die
Angehdrigen bzw. das soziale Netz der Patientesedidann auffangen muss. Wir
Angehdrigen moéchten vor einer solchen Risikoverming warnen, da die Umstande, die zu
einem Unterbringungsantrag fuhren, in der Regelvecliegend sind. Gleichwohl begriil3en
wir es ausdrucklich, dass einer freiwilligen Behand der Patienten Raum gegeben wird.

g) 88: Wir verstehen nicht ganz, warum zukinftigeerwangsbehandlung eines nach
PsychKG eingewiesenen Patienten nur auf schriéhcAntrag des Kreises oder der
kreisfreien Stadt angeordnet werden kann. Diesenstuns in diesem Zusammenhang das
Betreuungsrecht zu begrenzen, denn bisher karmeandetreuer einen solchen Antrag
stellen.

h) 814 (4) 3.: Verstecken sich hinter "mildere ElittZzwangsfixierung und Ruhigstellung
durch Medikamente?

i) 814 (4): Hat die Beachtung einer wirksame Patieverfigung zur Folge, dass der Patient
entweder fir unbestimmt in der Psychiatrie verweitauss, wenn sich seine Krankheit nicht
bessert, oder &hnlich krank wieder seinen Anggkarbzw. seinem sozialen Netz
Uberantwortet wird. Was die Profis nicht schaffieann nicht durch die Amateure gestemmt
werden. Ferner kann es auch nicht dass Ziel eingrbringung sein, den Patienten
unbehandelt zu fixieren oder medikamentds ruhigtelien, um den Erfordernissen des 87
nachzukommen.

]) 816: Wahrend im Mal3regelvollzugsgesetz im RahdemVideouberwachung auf
Sitzwachen eingegangen wird, findet dieses Themaricht statt. Wir fordern explizit auch
in Schleswig-Holstein in den Fallen, bei denen sicle Zwangsfixierung nicht vermeiden
lasst eine Sitzwache, die den Patienten in diesBargewdhnlichen und traumatisierenden
Lebensumstanden begleitet. Was NRW kann, sollte sugchleswig-Holstein moglich sein!

MalRregelvollzugsgesetz

A) Ein Thema im Mal3regelvollzug ist immer wiedechulie medikamentse Umstellung
von Patienten, bei denen eine dauerhafte Einnahameimer Medikamente zu
Nebenwirkungen fuhrt. Nun kann es geschehen, dassnen der neuen Medikamentierung
nicht zustimmen. Stellt nun das Weglassen der Miedikamente mit bestimmten
Nebenwirkungen bei gleichzeitiger Verweigerung Baienten zur Einnahme der neuen
Medikamente eine Zwangsbehandlung dar?

B) 85 (7) 4.: Gibt es Uberhaupt eine Intkafir die Zwangsbehandlung einer
Erkrankung, wenn deren Zwangsbehandlung 48 Stualdrer angekindigt werden muss
und dem gegebenenfalls ein Gerichtsverfahren nguiehtung vorausgeht? Was geschieht
in der Zwischenzeit mit dem Patienten, wenn nacl63%. 2 "... erhebliche Gefahr fur die



Gesundheit anderer Menschen ..." ausgeht? Zwangsing® Medikamentdse
Ruhigstellung?

" C) 85 (7) 5.: Ausgesprochen positiv findein, dass die Mitwirkung eines Verteidigers
vorgeschrieben werden soll. Wie auch immer dagmPdaxis aussehen wird (und wer den
Verteidiger bezahlen muss), scheint uns das imiciige Richtung zu weisen.

D) 825 (2): Im Falle einer Fixierung sollte die&itche das Mittel der Wahl sein und nicht
die Videouberwachung.

E) 825 (3): Was ist mit "Aufzeichnung" gemeint?dsimit das Loschen der Daten nach 0
Minuten, 5 Minuten, 1h oder bis 24h gemeint, insineiere wenn die Verfolgung von
Straftaten eines der Ziele des 825 sind?

Vielen Dank und verbleibe
mit besten GrilRen

gez.
Dr. Rudiger Hannig





