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Entwicklung der Häufigkeit von 
Isolierungen und Fixierungen

Entwicklung der Häufigkeit von 
Isolierungen und Fixierungen

Brill & Patton 1968



Zunahme der Unterbringungen nach StGB Zunahme der Unterbringungen nach StGB 

Von 1996 bis 2005 stieg die Zahl der Unterbringungen  Von 1996 bis 2005 stieg die Zahl der Unterbringungen  

�� nach nach §§63 StGB von 2956 auf 564063 StGB von 2956 auf 5640

�� nach nach §§64 StGB von 1277 auf 247364 StGB von 1277 auf 2473

�� nach nach §§66 StGB von 176 auf 36566 StGB von 176 auf 365 NedopilNedopil 20062006



Einweisungen Forensik BKR 1989-2003Einweisungen Forensik BKR 1989-2003

Cording u. Binder 2004
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Auslastung Forensik BKR 1992-2003Auslastung Forensik BKR 1992-2003

Cording u. Binder 2004
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Zunahme:

• Suizide

• Forensische Patienten

• Zwangsmaßnahmen

• Bettenbelegung



Allgemeinpsychiatrie und ForensikAllgemeinpsychiatrie und Forensik

�� 78% der forensischen Pat. mit Schizophrenie waren zuvor in 78% der forensischen Pat. mit Schizophrenie waren zuvor in 

allgemeinpsychiatrischer Behandlung, 24% der allgemeinallgemeinpsychiatrischer Behandlung, 24% der allgemein--

psychiatrischen Pat. mit Schizophrenie haben Delikte begangenpsychiatrischen Pat. mit Schizophrenie haben Delikte begangen

HodginsHodgins u. Mu. Müüllerller--Isberner Isberner 20042004

�� Patienten mit Schizophrenie haben i.V. zur Patienten mit Schizophrenie haben i.V. zur AllgemeinbevAllgemeinbevöölklk. . 

ein erhein erhööhtes Risiko fhtes Risiko füür Straftaten (1,6), Gewaltdelikte (3,2) r Straftaten (1,6), Gewaltdelikte (3,2) 

und Tund Töötungen (38,1), nur 23% der schizophrenen Strafttungen (38,1), nur 23% der schizophrenen Straftääter ter 

waren in Therapie, 10% nahmen Neuroleptikawaren in Therapie, 10% nahmen Neuroleptika Haller et al. 2001Haller et al. 2001

�� Pat. der Forensik und Pat. der Allgemeinpsychiatrie mit Pat. der Forensik und Pat. der Allgemeinpsychiatrie mit 

„„endogenen Psychosenendogenen Psychosen““ unterscheiden sich kaum hinsichtlich unterscheiden sich kaum hinsichtlich 

der Risikoeinschder Risikoeinschäätzung ftzung füür Gewalthandlungen r Gewalthandlungen Lincoln et al. 2006Lincoln et al. 2006



MethodeMethode

�� Ziel: Evaluation der Patientenkarrieren Ziel: Evaluation der Patientenkarrieren üüber drei Jahre, ber drei Jahre, 

insbesondere hinsichtlich Aufnahme in der Forensikinsbesondere hinsichtlich Aufnahme in der Forensik

�� Stichprobe: 26.319 Aufnahmen in der Stichprobe: 26.319 Aufnahmen in der 

Erwachsenenpsychiatrie innerhalb von sechs Jahren: Erwachsenenpsychiatrie innerhalb von sechs Jahren: 

�� 20.662 freiwillige Aufnahmen (78,5 %)20.662 freiwillige Aufnahmen (78,5 %)

�� 3.998 Aufnahmen nach BGB (15,2 %)3.998 Aufnahmen nach BGB (15,2 %)

�� 1.659 Aufnahmen nach Bayer. 1.659 Aufnahmen nach Bayer. UbG UbG (6,3 %)(6,3 %)

�� Instrument: DGPPNInstrument: DGPPN--BADOBADO

�� Datenanalyse: Datenanalyse: 

deskriptive Statistik, logistische Regression deskriptive Statistik, logistische Regression „„lassolasso““



DGPPN-BADODGPPN-BADO

1995 von Cording u. 1995 von Cording u. 
der Arbeitsgruppe der Arbeitsgruppe 
„Basisdokumentation „Basisdokumentation 
und Ergebnisqualität“ und Ergebnisqualität“ 
im DGPPNim DGPPN--Referat Referat 
„Qualitätssicherung“ „Qualitätssicherung“ 
entwickeltentwickelt

AufnahmeAufnahme-- und und 
EntlassungsbogenEntlassungsbogen

Soziodemographische u. Soziodemographische u. 
erkrankungsbezogene erkrankungsbezogene 
Variablen (ca. 70) Variablen (ca. 70) 



Erfassung der Rechtsgrundlage in der 
DGPPN-BADO

Erfassung der Rechtsgrundlage in der 
DGPPN-BADO

Rechtsgrundfolge:Rechtsgrundfolge:

1.1. Rechtsgrund bei Rechtsgrund bei 
AufnahmeAufnahme

2.2. Rechtsgrund 24 Std. Rechtsgrund 24 Std. 
nach Aufnahmenach Aufnahme

3.3. Letzte Letzte 
Rechtsgrundlage Rechtsgrundlage 
vor Entlassungvor Entlassung

Rechtsgründe:Rechtsgründe:

1.1. FreiwilligFreiwillig

2.2. BGB (§1906 BGB)BGB (§1906 BGB)

3.3. Unterbringungsgesetze Unterbringungsgesetze 
der Länderder Länder

4.4. Strafrecht Strafrecht 
§§ 81, 83, 126a StPO§§ 81, 83, 126a StPO
§§ 63, 64 StGB§§ 63, 64 StGB



Freiwillig   
(n=20.662)      

BGB           
(n=3.998)      

UbG           
(n=1.659)      

Wiederaufnahmen innerhalb von 3 Jahren* (1 Jahr**)Rechtsgrund bei 
Aufenthalt in der 
Akutpsychiatrie

(n=26.319)      

4,4 (2,4)

4,9 (2,7)

11,0 (4,8)

% UbG-
Aufnahmen

„Patientenkarriere Forensik“ „Patientenkarriere Forensik“ 

3,1 (2,6)

18,9 (15,3)

5,0 (4,5)

% BGB-
Aufnahmen

1,3 (0,6)

1,0 (0,3)

3,7 (1,6)

% StGB/StPO-
Aufnahmen

* χ²=516,1; df=4; p<0,001;  ** χ²=301,9; df=4; p<0,001



5,8 (6,4)

4,4 (3,9)

% BGB-
Aufnahmen

Art. 10 Abs. 1 
Ordnungsamt   
(n=312)      

Art. 10 Abs. 2 
Polizei 
(n=1.178)      

Wiederaufnahmen innerhalb von 3 Jahren* (1 Jahr**)Aufenthalt in der 
Akutpsychiatrie  

Rechtsgrund 
UbG                    

13,8 (7,1)

10,3 (4,1)

% UbG-
Aufnahmen

1,9 (0,0)

4,6 (2,2)

% StGB/StPO-
Aufnahmen

Risikoklientel: Patienten mit Rechtsgrund UbGRisikoklientel: Patienten mit Rechtsgrund UbG

* χ²=7,02; df=2; p=0,030;  ** χ²=10,86; df=2; p=0,004



0,6 (0,0)

0,8 (0,3)

% Aufnahme

§63 StGB

Art. 10 Abs. 1 
Ordnungsamt   
(n=312)      

Art. 10 Abs. 2 
Polizei 
(n=1.178)      

Wiederaufnahmen innerhalb von 3 Jahren* (1 Jahr**)Aufenthalt in der 
Akutpsychiatrie 

Rechtsgrund 
UbG                    

1,3 (0,0)

2,6 (1,2)

% Aufnahme

§ 64 StGB

0,0 (0,0)

1,3 (0,8)

% Aufnahme

§§81,83,126a
StPO

Risiko „UbG“ für späteren MaßregelvollzugRisiko „UbG“ für späteren Maßregelvollzug

* χ²=2,60; df=2; p=0,272;  ** kein χ²-Test möglich (n<4) 



Prädiktion zukünftiger Forensik-Aufnahmen
(bei Voraufnahme nach UbG Art.10 Abs.2)

Prädiktion zukünftiger Forensik-Aufnahmen
(bei Voraufnahme nach UbG Art.10 Abs.2)

Prädiktoren OR

_________________________________________

Alter 0,994

Geschlecht weiblich 0,243

Erstdiagnose F1    1,475

Komorbidität F6 1,084

Wiederaufnahme 2,139

Ambulante psychiatrische Vorbehandlung 0,598

Schwere Körperverletzung vor Aufnahme 1,114

Leichte Körperverletzung vor Aufnahme 1,175

Zusammenleben mit Kind 0,584

Erwerbsunfähigkeitsrente 0,592

Diagnostik CCT 0,720

Entlassung gegen ärztlichen Rat 1,012

Antrag auf gesetzliche Betreuung  0,956

Güte des 
Vorhersagemodells:

Sensitivität: 0,70        
Spezifität: 0,71

Fehlerrate: 0,29         



Vergleich mit anderen PrognoseinstrumentenVergleich mit anderen Prognoseinstrumenten

PCL-R: Psychopathy-Check List (Hare): 20 Items

VRAG: Violence Risk Appraisal Guide (Harris): 12 Items
HCR-20: Historical Clinical Risk (Webster): 20 Items

ILRV: Integrierte Liste d. Risikovariablen (Nedopil): 30 Items

DG
PPN-BADO

_________________________________________________

B5 Alkohol-/Drogenmissbrauch
B6 Psychische Störung

B8 Persönlichkeitsstörung

C1 Krankheitseinsicht / Therapiemotivation

C3 Besserung psychopatholog. Auffälligkeiten

C4 Antisoziale Lebenseinstellung
D1 Sozialer Empfangsraum: Arbeit

D2 Sozialer Empfangsraum: Unterkunft

D3 Soziale Beziehungen mit Kontrollfunktion



9,1 (2,3)

11,1 (7,0)

16,3 (14,2)

% freiwillige

Aufnahmen

§63 StGB   
(n=88)      

§64 StGB           
(n=814)      

§§81,83,126a 
StPO (n=141)      

Voraufnahmen in der Psychiatrie

innerhalb von 3 Jahren* (1 Jahr**)

Rechtsgrund bei 
Aufenthalt in der 
Forensischen 
Psychiatrie

(n=1.043)      

Patientenkarrieren forensischer PatientenPatientenkarrieren forensischer Patienten

6,8 (3,4)

2,1 (1,1)

7,8 (5,0)

% UbG-
Aufnahmen

2,3 (0,0)

0,5 (0,3)

4,3 (2,8)

% BGB-
Aufnahmen

* χ²=14,20; df=4; p=0,007;  ** χ²=11,93; df=4; p=0,018



Schlussfolgerungen:
Risikoreduktion und Risikomanagement

Schlussfolgerungen:
Risikoreduktion und Risikomanagement

Interventionen zur Prävention von Gewalt und Kriminalität:Interventionen zur Prävention von Gewalt und Kriminalität:

�� Frühzeitige Risikoeinschätzung (mittels Frühzeitige Risikoeinschätzung (mittels validiertervalidierter
Messinstrumente) in der Allgemeinpsychiatrie Messinstrumente) in der Allgemeinpsychiatrie 

�� Früherkennung psychischer Störungen, insb. Früherkennung psychischer Störungen, insb. 
Schizophrenie und Sucht / PersönlichkeitsstörungSchizophrenie und Sucht / Persönlichkeitsstörung

�� Ausreichend lange stationäre Behandlung Ausreichend lange stationäre Behandlung 

�� Konsequente medikamentöse Therapie Konsequente medikamentöse Therapie 

�� Engmaschige, langjährige und mehrdimensionale Engmaschige, langjährige und mehrdimensionale 
ambulante Nachsorge im gemeindepsychiatrischen ambulante Nachsorge im gemeindepsychiatrischen 
SettingSetting (ggf. mit Hilfe gerichtlicher Auflagen)(ggf. mit Hilfe gerichtlicher Auflagen)


