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INHALT

Strukturierter Qualitatsbericht fir das Berichtsjahr 2022 Vitos Klinik fur forensische Psychiatrie Haina
gemald § 137 SGBV und gemal’ den Vorgaben des Hessischen Ministeriums flr Soziales und Integration.







VORBEMERKUNG

Dies ist der 20. Qualitats- und Sicherheitsbericht der Vitos Klinik
flr forensische Psychiatrie Haina. Er umfasst das Jahr 2022.
Der Bericht wurde von der Qualitdtsmanagementbeauf-
tragten der Vitos Klinik fir forensische Psychiatrie Haina, Me-
lanie Ernst, erstellt. Die umfangreichen Daten zu den Kennzah-
len der Vitos Klinik fur forensische Psychiatrie Haina und die
hessenweiten Kennzahlen (alle Vitos MaRregelvollzugskliniken
nach § 63 Strafgesetzbuch) haben die Mitarbeiter/-innen der
Abteilung FODOS (Werner Neumeyer-Bubel, Claudia Bertram,
Andreas Pienkny, Jorg Imbeck) zusammengestellt. Diesem Be-
richt liegen auch die Arbeiten der Gremien des Qualitatsma-
nagementsystems der Vitos Klinik fir forensische Psychiatrie
Haina zugrunde. Diese sind in Kapitel D-4 — Instrumente des

Qualitatsmanagements naher erlautert. Den nichtoffentlichen
Sicherheitsbericht hat die Arbeitsgruppe Sicherheit der Vitos
Klinik fur forensische Psychiatrie Haina unter Leitung von Bar-
bara Reinhardt erstellt.

Des Weiteren enthalt der Bericht Beitrage von folgenden
Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern der Vitos Klinik fiir forensi-
sche Psychiatrie Haina:

- Barbara Reinhardt

- Jorg Imbeck

« Marc Seitz

+ Michael Fritz

- Sascha Peter

+ Thomas Madsack
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Dr. Beate Eusterschulte

Arztliche Direktorin
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Gudrun Gaertner
Krankenpflegedirektorin
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TEIL A: STRUKTUR- UND LEISTUNGSDATEN
DES KRANKENHAUSES

A-1 ALLGEMEINE DATEN DES KRANKENHAUSES

Vitos Klinik fiir forensische Psychiatrie Haina

Standort Haina

Landgraf-Philipp-Platz 3

35114 Haina

Tel. 06456-91-0

Standort Giel3en
Licher StraRRe 132

35394 Gielden

Tel.0641-4995-0

wwwyitos-haina.de

blogvitos.de

A-2 INSTITUTIONSKENNZEICHEN

DES KRANKENHAUSES
Das Institutionskennzeichen der Vitos Klinik flr forensische
Psychiatrie Haina lautet 260621227.

A-3 NAME UND ART DES KRANKENHAUSTRAGERS

Die Vitos Klinik flir forensische Psychiatrie Haina ist eine Betriebs-
statte der Vitos Haina gemeinnutzige GmbH. Diese ist nach dem
Beleihungsvertrag Trager des MaRregelvollzugs. Die Vitos Haina
gemeinnitzige GmbH ist eine Tochtergesellschaft der Vitos GmbH.
Deren alleiniger Gesellschafter ist der Landeswohlfahrtsverband
Hessen (LWV).

A-4 ORGANISATIONSSTRUKTUREN DES KRANKENHAUSES

ORGANISATIONSSTRUKTUR DES KRANKENHAUSES (STAND 31.12.2022)

Vitos Haina gemeinniitzige GmbH
Vitos Klinik fiir forensische Psychiatrie Haina
Arztiiche Direktorin: Frau Dr. Eusterschulte / Krankenpflegedirektorin: Frau Gaertner

Standort Haina
bettenfiihrend

Stv. Arztlicher Direktor: Herr Dr. Krimmer

|- Station G 6.1

(— Station G 6.2

— Station G 6.3

— Station G 9.1

[— Station G 1.1

— Station G 6.0

|— Station G 7.7

'— Station G 9.2

[— Station G 1.3

[— Station G 2.2

— Station G 2.3

'— Station G 2.4

Standort GieBen " .
bettenfiihrend S‘:;::’Eezle’ﬁ:j:fe't;"d Stabsabteilungen
Stv. Arztlicher Direktor: Herr Dr. Krimmer

des
Vitos Klinik fiir forensische Psychiatrie Haina

Station G 2.1 Station G 4.2 [— Station G 4.1 [— Station G 7.3 .
Station G 1.2 StaionG7.1 [~ StationG7.2 [~ Station G 7.4
Ergotherapie
Station G7.6 [ Station G13.1 I— Station G 3 Schule -
Sport /
PR
—station G13.2 L station G 7.5 theraple -
FuBnoten |
(1) Die Physiotherapie wird &rztlich von Herr Dr. Krimmer geleitet | Ergotherapie
(2) Fodos = Forensische Dokumentation und Statistik
innerhalb der ‘ Schule

Sport



TEIL A: STRUKTUR- UND LEISTUNGSDATEN

A-5 SACHLICHE UND ORTLICHE

ZUSTANDIGKEIT
GemaR Vollstreckungsplan (nach § 4 des Hessischen Malregelvoll-
zugsgesetzes) erfolgt in der Vitos Klinik fir forensische Psychiatrie
Haina die Vollstreckung freiheitsentziehender MaRregeln zur Besse-
rung und Sicherung nach § 63 Strafgesetzbuch (Manner und Frau-
en). Die Ortliche Zustandigkeit der Klinik umfasst das Land Hessen.

Die Vitos Klinik fur forensische Psychiatrie Haina nimmt alle
dem Hessischen MaRregelvollzug nach § 63 Strafgesetzbuch zuge-
wiesenen Patient/-innen auf. In Kooperation mit der Vitos Klinik fiir
forensische Psychiatrie Riedstadt und der Vitos Klinik furr forensische
Psychiatrie Eltville werden Patient/-innen gegebenenfalls zur Wei-
terbehandlung dorthin verlegt.

A-6 STATIONSUBERGREIFENDE MEDIZINISCH-
PFLEGERISCHE UND THERAPEUTISCHE
BEHANDLUNGSANGEBOTE

A-6.1 STATIONSUBERGREIFENDE MEDIZINISCH-
PFLEGERISCHE LEISTUNGSANGEBOTE

PFLEGERISCHE LEISTUNGSANGEBOTE

Am Standort Haina wurden in den Bereichen Selbstversor-
gung und Freizeitgestaltung Uberstationare Gruppen durchge-
flhrt. Diese umfassten folgende Angebote: Spaziergange in-
ner- und auBerhalb des Klinikgelandes, Selbstversorgung durch
Einkaufen (intern) im Kiosk, Besuche der Cafeteria und der Bi-
bliothek. Weiterhin werden Spiele und Sport im Freizeitkeller
der Vitos Klinik fur forensische Psychiatrie Haina und auf der
Kegelbahn im Gelande der Vitos Haina gemeinnitzige GmbH
angeboten.

Nach der Anmeldung wird mit der Bezugspflegekraft und
dem Bezugstherapeuten anhand der individuellen Behand-
lungsplanung besprochen, welche Ziele des/der Patient/-innen
durch die Teilnahme erreicht oder verbessert werden sollen.
Die Bewertung der individuellen START Items (short term as-
sessment of risk and treatability - kurzfristige Beurteilung von
Risiken und Behandlungsbereitschaft) erfolgt auf dem Evalua-
tionsbogen flr pflegerische Gruppen. Je nach Lockerungsstufe
werden zwei bis maximal sechs Teilnehmer gleichzeitig betreut.
Eine mindliche Riickmeldung zu jedem/jeder Patient/-in erfolgt
wochentlich, die regelmaRigen Eintrage in die patientenbezoge-
nen Verlaufsberichte dokumentieren die jeweilige Entwicklung.
Diese Angebote wurden im Jahresverlauf aufgrund der Entwick-
lung der Corona-Pandemie fortlaufend angepasst.

Im Kapitel A-6.4 — Allgemeine nicht-medizinische Service-
angebote des Krankenhauses sind weitere Angebote fir die
Patient/-innen beschrieben, an denen pflegerische Mitarbeiter/-
innen der Vitos Klinik fur forensische Psychiatrie Haina einen
grofRen Anteil haben.

MEDIZINISCHE LEISTUNGSANGEBOTE

Die Patient/-innen der Vitos Klinik fir forensische Psychiatrie
Haina werden in der Regel hausarztlich durch den zustandi-
gen oder Uberstationar durch einen hausarztlich zustandigen
Arzt der Klinik versorgt. AuBerhalb der Regeldienstzeiten ist
die arztliche Versorgung der Patient/-innen jederzeit durch
diensthabende Arztinnen und Arzte der Vitos Klinik fur foren-
sische Psychiatrie Haina sichergestellt.

Die Patient/-innen werden facharztlich in Kooperation
mit niedergelassenen Arztpraxen und Krankenhdusern der
Regelversorgung oder spezialisierten Kliniken ambulant oder
stationar behandelt.

Kooperierende externe Zahnarzte und Internisten bie-
ten auch innerhalb der Vitos Klinik fir forensische Psychiat-
rie Haina Sprechstunden fiir die Patient/-innen an. Die Klinik
halt fur diese Zwecke an beiden Standorten gut ausgestattete
Behandlungsraume vor.

In den Funktionsbereichen der Vitos Haina gemeinnutzi-
ge GmbH werden flr den Standort Haina der Vitos Klinik fur
forensische Psychiatrie Haina Elektroenzephalografien (EEG)
und Elektrokardiogramme (EKG) abgeleitet (siehe auch A 6.3
— Apparative Ausstattung). Diese werden von Facharzten der
Vitos Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapie Haina und von
Konsiliararzten ausgewertet. Am Standort GielRen der Vitos
Klinik fur forensische Psychiatrie Haina werden Elektrokardi-
ogramme (EKG) in Kooperation mit der Vitos Klinik fur Psy-
chiatrie und Psychotherapie Gielen-Marburg abgeleitet. Die
Befundung erfolgt durch einen externen Internisten. Elektro-
enzephalografien (EEG) werden in der Praxis eines externen
Kooperationspartners abgeleitet und von diesem befundet.

A-6.2 STATIONSUBERGREIFENDE THERAPEUTISCHE
LEISTUNGSANGEBOTE

A-6.2.1 ANGEWANDTE BEHANDLUNGSVERFAHREN

In der Vitos Klinik fur forensische Psychiatrie Haina kommen
unterschiedliche Behandlungsverfahren zum Einsatz. Bei den
Behandlungsverfahren wird im Wesentlichen zwischen indivi-
duenzentrierten und psychosozialen Ansatzen unterschieden.
Die angewandten Verfahren sind im nachfolgenden Schaubild
dargestellt.



ANGEWANDTE BEHANDLUNGSVERFAHREN

Behandlungsverfahren

Verfahren im weiteren Sinne, die zur Verhinderung weiterer Straftaten fiihren
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Beiden individuellen Behandlungs- und Therapieansatzen steht
der/die einzelne Patient/-in im Fokus des Verfahrens. Bei den
psychosozialen Verfahren steht die Interaktion zwischen den
Patient/-innen und deren Umfeld im Fokus.

Die patientenindividuellen Zielsetzungen werden folgend
dargestellt:

ZIELSETZUNG DER INDIVIDUENZENTRIERTEN ANSATZE

Ansatz Zielsetzung

Beeinflussung der pathophysio-
. logischen Mechanismen, die der
1 Pharmakotherapie . -

psychischen Stérung zugrunde

liegen

Veranderung der Verhaltensmuster,
2 Psychotherapie die der psychischen Stérung zugrunde

liegen

3 Straftaterbehandlung Reduktion von Riickfalligkeit

A-6.2.2 STATIONSUBERGREIFENDE
GRUPPENANGEBOTE

Vorrangiges Ziel der stationsubergreifenden Gruppenangebo-
te der Vitos Klinik fur forensische Psychiatrie Haina ist es, den
Patient/-innen ohne lange Wartezeiten den Zugang zu gut er-
probten psychotherapeutischen Methoden zu ermdglichen.
Aufgrund der Manualisierung der Gruppen gelingt dabei eine
Standardisierung therapeutischer Interventionen. Durch die tiber-
stationdre Organisation von Gruppenangeboten konnen psycho-
therapeutische Manuale laufend den Bedurfnissen der Patient/-
innen angepasst werden, weil Riickmeldungen aus den Gruppen
an zentraler Stelle zusammenflieRen. Durch die paritatische Be-
setzung der Gruppenleitung soll sichergestellt werden, dass die
Patient/-innen eine geplante Mallnahme unabhdngig von der Ar-
beitsbelastung ihres Bezugstherapeuten bzw. des Stationsteams
erhalten. Durch die Uberstationare Organisation kann langfristig
geplant und konzipiert werden. Kolleginnen und Kollegen konnen
bei der Indikation flr eine MaBnahme beraten werden.



TEIL A: STRUKTUR- UND LEISTUNGSDATEN

Insbesondere zu Beginn 2022 waren die gruppentherapeuti-
schen Malinahmen unverandert Einschrankungen infolge der
Corona-Pandemie unterworfen (reduzierte Teilnehmerzahl, Zu-
sammenfassung der Teilnehmer nach Hausern bzw. Stationen),
wobei sich die Lage im Laufe des Jahres zusehends entspannte.
Daneben kam es zu Verzogerungen aufgrund organisatorisch
bedingten Schwierigkeiten.

Vor diesem Hintergrund konnten 2022 drei Gruppen
durchgefiihrt werden: von Februar bis April fand eine Gruppe
zur Behandlung von Abhdngigkeitsstorungen durch illegale
Substanzen (Suchtgruppe) mit 14 Sitzungen statt, an der 8
Patienten teilnahmen. Von Juli bis August wurde eine Psycho-
edukationsgruppe mit 10 Patient/-innen durchgefiihrt, die 12
Sitzungen umfasste. Eine weitere Gruppe zur Behandlung von
Suchterkrankungen fand von September bis November 2022
statt. An den 16 Sitzungen nahmen 8 Patient/-innen teil.

A-6.2.3 ANGEBOTE DER ABTEILUNG CO-THERAPIEN

Die Abteilung Co-Therapien der Vitos Klinik fir forensische Psy-
chiatrie Haina halt fiir die Patient/-innen vielfaltige Malknahmen
und Angebote vor. Diese orientieren sich an anerkannten wis-
senschaftlichen Methoden sowie strukturierten Job-Assessment
Tools.

Die Abteilung Co-Therapien der Vitos Klinik fuir
forensische Psychiatrie Haina gliedert sich wie folgt auf

1. Beschiftigungstherapie/Werktherapie
Diese Bereiche bieten fiir neue Patient/-innen eine Eingangs-
beurteilung zum Einstieg in die Ergotherapie an. Hierbei
liegt der Fokus auf den physischen, psychischen und sozia-
len Fahigkeiten im Arbeits- und Beschaftigungssetting der
Patient/-innen. Im weiteren Behandlungsverlauf werden die
eingangs getatigten Erkenntnisse immer wieder Uberprift.
Diese Beurteilungen in der Kleingruppe dienen als Vor- bzw.
Orientierungsstufe um dem/der Patient/-in groRtmogliche
Forderung innerhalb der Ergotherapie zukommen zu lassen
(Auswahl des Bereiches — Forderangebot / Gruppensetting)
z.B. weitere intensive klassische Arbeitstherapie.
Kleingruppen und Einzeltherapien bieten in der Arbeit bei dem
Einsatz unterschiedlicher Materialien (Ton, Papier, Pappe, Me-
tall, etc.) ein aktives Handlungsfeld zur Férderung prosozialer,
kommunikativer, instrumenteller sowie interaktiver Fahigkei-
ten.
2. Arbeitstherapie
Die Zusammenarbeit mit Kooperationspartnern aus der In-
dustrie, unterschiedlichen Handwerksbereichen innerhalb
der Arbeitstherapie wie Maler, Schreiner, Schlosser oder
Gartner eroffnen die Moglichkeit zur Tagesstrukturierung,
das Erlernen prosozialen Verhaltens im Arbeitssetting sowie

das Training und die Forderung von kognitiven und psycho-
motorischen Fahigkeiten. Darliber hinaus ergeben sich fol-
gende Lernfelder: das Erlernen von Arbeitstugenden und das
Einlben von Merkmalen zur Art der Arbeitsausfiihrung.

Belastungserprobungen durch gezielte Arbeitsstundenanpas-

sung, differenzierte individuelle Arbeitsplatzanforderungspro-

file bei den unterschiedlichen Tatigkeiten und Praktika in breit

gefacherten beruflichen Ubungsfeldern in allen Sicherheitsstu-

fen der Vitos Klinik fiir forensische Psychiatrie Haina runden das

Angebot ab.

3. Schule - SPRINT
Der padagogische Schwerpunkt liegt derzeitig auf dem Spra-
cherwerb von Patient/-innen mit Migrationshintergrund.
Der Bereich umfasst padagogische Inhalte, sowie speziell
auf die Sprachforderung angepasste ergotherapeutische An-
gebote flr Patient/-innen mit Migrationshintergrund. Ziel ist
es, unter Berlcksichtigung weiterer forensisch notwendiger
Malnahmen, so rasch wie moglich ausreichende Sprach-
kenntnisse zu vermitteln, die mindestens das Niveau A2 und
nach Moglichkeit die Stufe B1 erreichen. Die Sprachschiler/-
innen werden nach einer Eingangsdiagnostik einem Kurs
ihres jeweiligen Sprachniveaus zugeordnet. Ziel dieses Kon-
zeptes ist es Patient/-innen, mit nur rudimentaren Deutsch-
kenntnissen, moglichst ausreichende Sprachkenntnisse zu
vermitteln, dass eine Teilnahme an der Regelbehandlung ver-
einfacht werden kann. Zwischentest zeigen die sprachlichen
Fortschritte des jeweiligen Patienten / der jeweiligen Patien-
tin auf.

4. Berufsausbildung / Qualifizierungsmodule
Durch die Kooperation von Schule (theoretischer Unterricht)
und Ergotherapie in den Handwerksbereichen (fachspezifi-
sche Berufsausbildung) werden vielfaltige Qualifizierungs-
bausteine bis hin zum Gesellenbrief in allen angebotenen
Handwerksbereichen vorgehalten.

5. Sport
Der Sport- und Bewegungsbereich ist durch ein differenzier-
tes Kursangebot in unterschiedlichen Gruppen wie FuRball,
Kérperwahrnehmung, Entspannungsgruppen, Sport- und
Spielgruppen, kognitive, energetisch konditionelle Gruppen,
Kommunikation und soziale Interaktion, Motorik, psycho-
physische Regulation sowie Regulation von Emotionen und
Motivation vertreten.

6. Physiotherapie
Die Physikalische Therapie bietet neben den klassischen Be-
handlungen wie neurologische Schmerztherapie, Behand-
lung von Herz- und Gefallerkrankungen, Behandlung bei
Storung des Stitz- und Bewegungsapparates, Behandlung
von Hauterkrankungen auch das Training von Motorik und
Kérperwahrnehmung sowie das Training von psychomotori-
schen Fahigkeiten an.



A-6.3 APPARATIVE AUSSTATTUNG

Die Vitos Klinik furr forensische Psychiatrie Haina halt fir medizini-
sche Notfalle an beiden Standorten flichendeckend voll ausgestatte-
te Notfallrucksacke vor. Diese sind unter anderem mit einer Absaug-
pumpe und einem Sauerstoffversorgungssystem bestiickt. Jedem
Notfallrucksack ist zusatzlich ein Defibrillator zugeordnet. Die stan-
dige Funktionsfahigkeit dieser Notfallausristung wird durch beauf-
tragte Mitarbeiter/-innen sichergestellt. An beiden Standorten der
Vitos Klinik fiir forensische Psychiatrie Haina ist jeweils ein Arzt / eine
Arztin dafur zustandig, dass die Bestiickung der Notfallrucksacke den
aktuellen Richtlinien, Standards und Anforderungen entspricht. Ver-
fahrensanweisungen und Checklisten fir Bestlickung und Kontrolle
der Notfallrucksacke sorgen fir die notwendigen Vorgaben und ge-
ben den Mitarbeitenden Handlungssicherheit.

Die Vitos Klinik flr forensische Psychiatrie Haina stellt den ko-
operierenden externen Internisten und Zahnarzten in den gesicher-
ten Bereichen an beiden Standorten der Klinik gut ausgestattete
Behandlungsraume zur Verfugung. Fir die Diagnostik sind die Zahn-
behandlungsraume unter anderem mit Rontgengeraten bestlickt,
den internistischen Konsiliararzten stehen Ultraschallgerate zur Ver-
flgung.

Elektroenzephalografie- (EEG) und Elektrokardiogrammablei-
tungen (EKG) werden fir den Standort Haina in der Regel in den
entsprechenden Funktionsbereichen der Vitos Haina gemeinnit-
zige GmbH durchgefiihrt. AuRerhalb der Dienstzeiten der Mitar-
beiterinnen und Mitarbeiter dieser Funktionsbereiche werden die
Patient/-innen bei Bedarf zur Diagnostik in nahegelegene Kliniken
Uberwiesen. Langzeit-EKG sowie Langzeit-Blutdruckmessung und
deren Befundungen werden von dem entsprechenden Funktionsbe-
reich der Vitos Haina gemeinnutzige GmbH in Kooperation mit einer
Klinik der Allgemeinversorgung und internistischen Konsiliararzten
koordiniert.

Die zur Abteilung Co-Therapien der Vitos Klinik flr forensische
Psychiatrie Haina gehdrende physikalische Therapie bietet folgende
gerategestltzte Therapien an:

GERATEGESTUTZTE THERAPIEN

Mobilisation und Ausdauertherapie

Extensionen

Bestrahlungstherapie

Elektrotherapien

Lymphdrainagen

Warme- und Kaltetherapien

08.09

A-6.4 ALLGEMEINE NICHT-MEDIZINISCHE SERVICE-
ANGEBOTE DES KRANKENHAUSES

Die Vitos Klinik flr forensische Psychiatrie Haina bietet ihren

Patient/-innen auf den Stationen sowie innerhalb und aufRerhalb

der Klinik ein umfangreiches Serviceangebot an.

Die Angebote auf den Stationen stehen in der Regel allen
Patient/-innen, die sich in der Stationsgemeinschaft befinden, zur
Verfuigung. Die Nutzung der Angebote auferhalb einer Station
ist abhdngig vom Lockerungsgrad der Patient/-innen. Diese Ange-
bote kdnnen im Geldande der Vitos Haina gemeinniitzige GmbH be-
ziehungsweise Vitos Giellen-Marburg gemeinnitzige GmbH und
aulRerhalb des jeweiligen Gelandes in Begleitung von Mitarbeiter/
-innen oder ohne Begleitung wahrgenommen werden.

Ein Patientenfirsprecher ist regelmalig zu festen Sprech-
zeiten fiir die Patient/-innen der Vitos Klinik fiir forensische Psych-
iatrie Haina erreichbar. Die Patient/-innen kdnnen ihre Anliegen
auch schriftlich Gber besonders kenntlich gemachte Briefkasten
oder telefonisch an den Patientenflrsprecher richten. Klinik-
seelsorger bieten an beiden Standorten der Vitos Klinik fir foren-
sische Psychiatrie Haina Gesprache und Gottesdienste an.

Auf den geschlossenen Stationen der Vitos Klinik fuir forensi-
sche Psychiatrie Haina werden den Patient/-innen von einem ex-
ternen Lieferanten regelmaRig Dinge des taglichen Bedarfs (Hy-
gieneartikel, Lesematerial, Snacks, StRigkeiten usw.) angeboten.
Artikel, die nicht zum Standardangebot gehdren, kdnnen bestellt
werden. Der Lieferant berticksichtigt konsequent die Anforderun-
gen und Sicherheitsaspekte der Vitos Klinik fiir forensische Psych-
iatrie Haina. Am Standort Gielsen betreibt die Hauswirtschafts-
leitung im hochgesicherten Bereich der Klinik eine Cafeteria fir
die Patient/-innen mit niedrigen Lockerungsstufen.

Neben der Einkaufsmoglichkeit auf den Stationen kénnen
die Patient/-innen in der Cafeteria, den Patientencafeterien und
im Rahmen von Sozial- und Einkaufstrainings auBerhalb der Kli-
nikstandorte Einkdufe tatigen — auBerdem monatlich bei einem
externen Anbieter (Imbisswagen im Geldnde der Vitos Haina ge-
meinnitzige GmbH). Essensbestellungen bei regionalen Liefer-
diensten sind in Absprache mit den Mitarbeitenden und unter
Berlicksichtigung der jeweiligen Regelungen der Stationen eben-
falls moglich.

Am Standort in Giellen wird Uberwiegend auf regionale Lie-
ferdienste zurlickgegriffen, in den Sommermonaten kommt ein
Eiswagen, an dem sich die Patient/-innen Eis kaufen kénnen.

Die Patient/-innen der Vitos Klinik fuir forensische Psychia-
trie Haina werden von den Mitarbeitenden bei der Umsetzung
von Bekleidungsantragen unterstitzt. Die Klinik kooperiert mit
Bekleidungshausern, die ihr Sortiment bei Bedarf auch auf den
Stationen anbieten. So kdnnen auch die Patient/-innen, die keine
entsprechende Lockerungsstufe haben, Bekleidungsantrage um-
setzen. Katalogbestellungen sind in Absprache mit den zustandi-
gen Mitarbeitenden moglich.
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Weitere Serviceangebote, die auf den Stationen der Vitos Klinik
flr forensische Psychiatrie Haina angeboten werden, sind Besu-
che von Friseuren und FuBBpflege vor Ort. Kooperierende Augen-
optiker kommen zur Brillenauswahl, Brillenanpassung und Abho-
lung von Brillen in die Klinik. Diese Dienstleistungen werden bei
Bedarf von den Stationen organisiert.

Diese nicht-medizinischen Serviceangebote fir die Patient/-
innen der Vitos Klinik fir forensische Psychiatrie Haina wurden
im Jahresverlauf aufgrund der Entwicklung der Corona-Pandemie
fortlaufend angepasst.

Den Patient/-innen der Vitos Klinik fir forensische Psychiat-
rie Haina steht im Gelande der Vitos Haina gemeinnitzige GmbH
eine Leihblcherei zur Verfligung. Diese bietet eine umfassende
Auswahl interessanter und unterhaltsamer Literatur an. Die BU-
cherei wird zweimal wochentlich von pflegerischen Mitarbeiten-
den der Station G 6.2 in Zusammenarbeit mit Patient/-innen der
Vitos Klinik fiir forensische Psychiatrie Haina betrieben. Patient/-
innen mit entsprechender Lockerungsstufe konnen die Bibliothek
in Begleitung oder alleine aufsuchen. Des Weiteren besteht die
Moglichkeit, Bucher auf die Station zu bestellen. Fur die Auswahl
steht eine fortlaufend aktualisierte Biicherliste den Stationen zur
Verfuigung. Die Bibliothek wird von den Patient/-innen regelma-
Big in Anspruch genommen. Als weiteres Angebot zur Freizeit-
gestaltung werden Filme auf DVD angeboten. Diese werden von
den Stationen bestellt und an die Patient/-innen ausgeliehen.
Vorschlage der Patient/-innen werden bei der Anschaffung neuer
Filme bertcksichtigt.

Videobesuche fiir Patientinnen und Patienten

Aufgrund der durch die COVID-19-Pandemie notwendigen Ein-
schrankungen der Kontakte hat die Vitos Klinik fir forensische
Psychiatrie Haina in Zusammenarbeit mit der IT-Abteilung der
Vitos Haina gemeinnitzige GmbH fir ihre Patient/-innen die
Moglichkeit der Videobesuche entwickelt. Dadurch haben die
Patient/-innen die Moglichkeit, per Videochat wichtige soziale
Kontakte auRerhalb der Klinik aufrechtzuerhalten. Fiir die Durch-
flhrung dieser Videobesuche werden Tablets verwendet.

Nach Antragstellung, Genehmigung durch den zustandigen
Abteilungsleiter und Einverstandnis der Angehdrigen stimmen
die Mitarbeitenden der Vitos Klinik fiir forensische Psychiatrie
Haina einen Termin mit den Besucherinnen und Besuchern ab
und versenden einen individuellen, patientenbezogenen Link flr
die Durchfiihrung des Videobesuchs.

Fortdauerpriifungen gemaR § 67e StGB

Aufgrund der durch die COVID-19-Pandemie notwendigen Ein-
schrankungen der Kontakte konnen die regelmaRigen Fortdauer-
prifungen der Unterbringung nach § 67e StGB durch die zustan-
dige Strafvollstreckungskammer oder das zustandige Amtsgericht
jetzt nicht nur durch den Besuch eines Richters vor Ort in der Kli-

nik oder die Ladung der Patient/-innen in die Raumlichkeiten des
Gerichts, sondern auch per Videokonferenz erfolgen.

In Zusammenarbeit mit der Strafvollstreckungskammer
Marburg und der IT-Abteilung der Vitos Haina gemeinnutzige
GmbH hat die Vitos Klinik fir forensische Psychiatrie Haina die-
se Moglichkeit der Fortdauerprifung per Videochat entwickelt.
Nach Aufklarung und schriftlicher Einverstandniserklarung
nimmt der/die Patient/-in Uber einen Laptop von der Klinik aus
an seiner Anhorung vor dem zustandigen Gericht teil. Das Gericht
nutzt hierzu einen mit dem notwendigen Equipment ausgestat-
teten Gerichtssaal. Der Verteidiger des/der Patient/-in kann sich
zusatzlich in die Videokonferenz aufschalten, oder nimmt vor Ort
im Gerichtssaal, alternativ mit seinem Mandanten in der Klinik,

an der Anhorung teil.

Klinik-Cafeteria Standort GieRen

Am Standort GieBen im Gebaude G7neu gibt es an den Wochen-
enden (Samstag, Sonntag) und an den Feiertagen ein Cafeteria-
Angebot.

Patient/-innen aus dem hochgesicherten Bereich konnen in
Begleitung der pflegerischen Mitarbeiter/-innen diesen Ort nut-
zen, um sich aullerhalb des stationdren Bereichs aufzuhalten.
Patient/-innen mit der entsprechenden Stufe dirfen ohne Auf-
sicht die Cafeteria nutzen. Ebenso kdnnen Patient/-innen dort ih-
ren Besuch empfangen, wenn die entsprechende Genehmigung
vorliegt.

Die Cafeteria in G7neu ist ein umfangreiches Lern- und
Ubungsfeld fir die Patient/-innen. Sie missen mit anderen in-
teragieren, sie lernen prosoziale Verhaltensweisen und alltags-
praktische Fahigkeiten. Im Weiteren sehen die Patient/-innen den
Besuch in der Cafeteria als Freizeitbeschaftigung und als eine Ab-
wechslung zum Stationsalltag an.

Patient/-innen konnen sich warme Mahlzeiten vorbestellen
oder sich vor Ort kleine Snacks, Kuchen und Getranke kaufen. Im
Sommer wird die Cafeteria von den Patient/-innen besonders
gerne genutzt, da dann das bestehende Angebot erweitert wird.
Es besteht dann die Moglichkeit, sich Eis zu kaufen.

Wahrend der Corona-Pandemie konnten die Patient/-innen
die Cafeteria nur als Stationsgemeinschaft in festgelegten Zeit-
korridoren besuchen.

Klinik-Cafeteria Standort Haina
Seit Anfang 2018 ist die Klinik-Cafeteria am Standort Haina fester
Bestandteil des Freizeitangebotes in der Klinik und wird von den
Patient/-innen gerne angenommen. In einem ehemaligen Konfe-
renzraum, welcher im gesicherten Bereich der Klinik angebunden
ist, wird die Klinik-Cafeteria zweiwochentlich im Wechsel durch
die Stationen der Klinik und zwei Mitarbeitende angeboten.

Die Klinik-Cafeteria ist ein Teil des freizeitpadagogischen

Konzeptes der Vitos Klinik fur forensische Psychiatrie Haina. Das



Angebot verfolgt unter anderem das Ziel, die soziale Interaktion
der Patient/-innen untereinander zu fordern. Es wird innerhalb
der Klinik ein Lern- und Ubungsumfeld geschaffen, in dem die
prosozialen Verhaltensweisen eingetlibt werden konnen. Das Frei-
zeitangebot richtet sich an Patient/-innen mit niedriger Locke-
rungsstufe. Der Konferenzraum ist entsprechend maobliert und
dekoriert unter Mithilfe der Gartnerei der Co-Therapien der Vitos
Klinik fir forensische Psychiatrie Haina sowie mit Kaffeemaschi-
ne, Fernsehgerat, Spielekonsole und Musikanlage ausgestattet.
Fir die Patient/-innen ist ein Uberstationarer Treffpunkt geschaf-
fen worden, der gut angenommen wird.

Die Klinik-Cafeteria ist jeden zweiten Samstag im Monat von
14:00 bis 17:00 Uhr geoffnet. Das Angebot der Klinik-Cafeteria
leistet einen wichtigen Beitrag zur Freizeitgestaltung und Zufrie-
denheit der Patient/-innen mit niedrigen Lockerungsstufen.

Dieses Freizeitangebot fiir die Patient/-innen der Vitos Klinik
flr forensische Psychiatrie Haina wurde im Jahresverlauf auf-
grund der Entwicklung der Corona-Pandemie fortlaufend ange-
passt.

Kliniklddchen am Standort Haina

Seit August 2022 ist das ,Ladchen KFFP — Ein-Kauf Fir Faire
Preise” fester Bestandteil im Rahmen der Selbstversorgung der
Patient/-innen.

Aufgrund der eingeschrankten Einkaufssituation am Stand-
ort Haina stand im Vordergrund, den Patient/-innen einen eigen-
standigen Einkauf zu ermdglichen.

Das Angebot des Ladchens richtet sich an Patient/-innen mit
niedrigen Lockerungsstufen, die Uber ein ausreichendes Mal% an
lebenspraktischen Fahigkeiten verfligen, welches durch die be-
stehenden externen Versorgungsstrukturen auf den Stationen
nicht abgedeckt werden kann. Im Durchschnitt nutzen einmal
wochentlich zu den Offnungszeiten 45 — 55 Patient/-innen die
Moglichkeit des Angebotes. Das ,Ladchen KFFP“ befindet sich
im gesicherten Bereich der Klinik mit direkter Anbindung an den
gesicherten Hof. Die Ausstattung beinhaltet die Moglichkeit der
Lagerung und Verkauf von verpackten Lebensmitteln, Getranken,
Tabakwaren und Hygieneartikeln. Die basalen Bedarfsartikel wer-
den zum Einkaufspreis weiterverkauft.

Ein Betreuungsteam organisiert den Ein- und Verkauf, dies
besteht aus zwei Mitarbeiterinnen der Berufsgruppe Pflege und
einem Mitarbeiter aus dem Sozialdienst der Klinik, letztgenann-
ter unterstltzt auch die Stationen bei der Umsetzung des Klei-
derantrages in Zusammenarbeit mit einem Schuhgeschaft.

A-7 AUSBILDUNGSANGEBOTE IM KRANKENHAUS

A-7.1 AUSBILDUNGSANGEBOTE FUR MITARBEITENDE
Siehe Kennzahlen im Abschnitt A 11.5 — Personalentwicklung

10.11

A-7.2 AUSBILDUNGSANGEBOTE FUR PATIENT/-INNEN
Die Bereiche Schule und Ergotherapie der Abteilung Co-Therapi-
en der Vitos Klinik fur forensische Psychiatrie Haina stellen den
Patient/-innen ein umfangreiches Bildungs- und Ausbildungsange-
bot zur Verfligung.

Neben den Angeboten in der Klinik kdnnen die Patient/-innen
bei entsprechender Eignung, Perspektive und Lockerung auch of-
fentliche Schulen besuchen, externe Praktika absolvieren und Aus-
bildungsangebote auBerhalb der Klinik wahrnehmen.
BILDUNGSMASSNAHMEN FUR PATIENTEN DER VITOS KLINIK FUR
FORENSISCHE PSYCHIATRIE HAINA:

I. Allgemeinbildender Sektor

Alphabetisierung
Sprachkurse in den Niveaustufen A 1.1 bis B 1.1

11. Besuch von offentlichen Schulen

11l. Berufsbildender Sektor

Ausbildungsbegleitender Unterricht

Berufliche Qualifizierungsbausteine:

Rasenanlage und Rasenpflege

Geholzschnitt

Steinarbeiten

Gabelstaplerschulung

Lagerlogistik / Gliterbewegung im Lager

Regal- und Bildmontage

Plattenzuschneider/-in mit beratender Funktion

Selbststandige Maschinenarbeit an stationdren Maschinen

Sicheres Arbeiten an Kleinmaschinen

Schriften, Folien und Applikationen

Abbeizer/-in

Instandsetzung mit Schwerpunkt Anstrich

Grundkenntnisse im MIG- / MAG-SchweiRen

Blecharbeiten

Berufliche Qualifizierungsbausteine (in Vorbereitung):

Balkonbepflanzung

Schalenbepflanzung

Pflanzenaufbereitung zur Verkaufsprasentation

Berufsausbildung durch die Klinik :

Gartner/-in

Gartenbauhelfer/-in (vereinfachte Ausbildung)

Maler und Lackierer/-in

Bauten- und Objektbeschichter/-in (verkiirzte Ausbildung)

Holzmechaniker/-in

Holzbearbeiter/-in (vereinfachte Ausbildung)

Teilezurichter (im Metallbereich, vereinfachte Ausbildung)
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A-8 FORSCHUNGSSCHWERPUNKTE

KONGRESSVORTRAGE

Titel Anlass

Behandlung psychisch kranker Rechtsbrecher:
Theorie und Praxis der Therapie im MaRregelvollzug (§ 63 StGB)

DGPPN-Kongress,
23.11.-26.11.2022

Von der forensischen Psychiatrie in der Klinik zur klinischen Psychiatrie in der Forensik —

Die Zukunft der forensischen Psychiatrie

Forensische Fachtagung Miinsterlingen,
30.06.2022

Behandlungsqualitat, Behandlungsoptimierung am Standort Gieen

der Klinik fr forensische Psychiatrie Haina, Einfiihrung

Miinchner Herbsttagung 2022

Behandlungsqualitat, Behandlungsoptimierung am Standort GieBen
der Klinik fiir forensische Psychiatrie Haina, Implementierung eines Qualitatszirkels

Miinchner Herbsttagung 2022

5 Selbstwirksamkeit und soziale Unterstiitzung bei Menschen mit Epilepsie

37. Jahrestagung d. Gesellschaft fiir Neuropsy-
chologie

6 Are last-borns less prone to stress and burnout than other birth order positions?

International online conference

,Education and contemporary challenges:

20 years of the establishment of the Faculty
of Education®, Trakia University- Stara Zagora,
Bulgaria, June 24th-June 25th, 2022

7  Die miindliche Darstellung neuropsychologischer Gutachten im Strafprozess

37. Jahrestagung der Gesellschaft fir Neuro-
psychologie (GNP), 8.-10-09-22 in Marburg

8 Ethische Bewertung an der Schnittstelle zu rechtlichen Vorgaben

Miinchner Herbsttagung 2022

9 Interdisziplindre Zusammenarbeit aus Sicht von Apotheker/-innen

Minchner Herbsttagung 2022

KOOPERATIONSPARTNER IN DER FORSCHUNG

Name und Anschrift

Gegenstand der Kooperation

des Kooperationspartners

Trakia Universitat
Stara Zagora, Bulgaria

Wissenschaftliches Forschungsprojekt zur ,Verbindung zwischen Hochschule und Verbraucher der
padagogischen Dienstleistungen” (2018-2022)

PUBLIKATIONEN

Eusterschulte, B., Eucker, S. & von Hecker, B. (2022): Therapie im
MaRregelvollzug. In: U. Voderholzer & F. Hohagen (Hrsg.) Thera-
pie psychischer Erkrankungen. State of the Art. 17. Aufl,, Miin-
chen, Elsevier, S. 537-553.

Boysen, A., Dreisigacker, R., Frey, M., Gehrig, J., Hackenbroich-
Hicke, B., Hartl, Ch., HaBler, F., Kiinzel, Ch., Malmendier-Muehl-
schlegel, A., Perler, Ch., Preuss, U., Schepker, R., Schlogel, Ch.,
Steck, R., Weissbeck, W., Wild, M. & Wollny, K. (2022): Forensi-
sche Transitionspsychiatrie im JugendmaRregelvollzug in Foren-
sische Psychiatrie und Psychotherapie: Pabst Science Publishers
30.Jahrgang 2022 Heft 2



A-9 ANZAHL DER BETTEN IM GESAMTKRANKENHAUS  AUSSETZUNG ZUGLEICH MIT DER ANORDNUNG

Die mit der Fachaufsichtsbehorde abgestimmte Anzahl der Mittlere
Y FETI ’ P : ~ § 67b Anzahl Anzahl - Aufent-
Betten fur die Vitos Klinik fir forensische Psychiatrie Haina be StGB Patienten  Entlassene Anteil haltsdauer
tragt zum 31.12.2022 411. in Jahren
2022 8 169 4,73% 0,52
A-10 FALLZAHLEN DES KRANKENHAUSES
2021 8 170 4,71% 0,50
A-10.1 ANZAHL UND ANTEIL DERER, DIE SCHON VOR 2020 > 10 333% 0.76
DER HAUPTVERHANDLUNG (MIT ZUSTIMMUNG 2019 ! 142 495% 04
3 128 2,34% 0,68

DES GERICHTES) STUFEN 2.1, 2.2 ODER 2.3 BE- 2018
KOMMEN HABEN (KENNZAHL 1)
Anzahl und Anteil der Patient/-innen, die im Berichtszeitraum  A-10.3 AUFHEBUNG BZW. AUSSETZUNG DES

vorldufig gemaR § 126a Strafprozessordnung (StPO) unterge- § 126A STRAFPROZESSORDNUNG VOR
bracht waren und schon vor der Hauptverhandlung (mit Zustim- DER HAUPTVERHANDLUNG WEGEN
mung des Gerichtes) Stufen 2.1, 2.2 oder 2.3 des Stufenplans der BEHANDLUNGSERFOLG (KENNZAHL 3)

Vitos Klinik fiir forensische Psychiatrie Haina bekommen haben. "
AUFHEBUNG DER VORLAUFIGEN UNTERBRINGUNG

Ausgewiesen wird auch deren Anteil an der Gesamtzahl der
Aufhebung Anteil an allenim  Mittlere
der vor- Berichtszeitraum  Verweil-

Ar]zahl Entlassenen dauer
Patienten

vorlaufig Untergebrachten.

laufigen Jahr
Unterbrin- (n = siehe unten: in
gung Summe) Jahren

LOCKERUNGEN VOR DER HAUPTVERHANDLUNG
Anzahl und Anteil am Stichtag

Aufhebu ngs- 2022 5 2,96% 0,25
: : beschluss o
§ 126a StPO LIS UL Anteil R 6 LN 0,21
zum Stichtag mit Stufung 5020 8 533% 048
2019 7 4.93% 0,35
1.12.2022 3 0,007
3 0 6 0 00% 2018 4 3,13% 0,26
31.12.2021 74 0 0,00% Aussetzung 2022 5 1,18% 0,21
31.12.2020 80 0 0,00% desVollzugs .. 0 - -
31.12.2019 59 0 0,00% 2020 3 2,00% 0,28
31.12.2018 54 0 0,00% 2019 2 1,41% 0,26
2018 3 2,34% 0,85
LOCKERUNGEN VOR DER HAUPTVERHANDLUNG mlilicliey 2022 1 0,59% 0,62
in Haftbefehl 551 4 2,35% 0,31
ANZAHL UND ANTEIL UBER DEN GESAMTEN BERICHTSZEITRAUM: ' ’
2020 7 4.67% 0,53
i i i 2019 5 3,52% 0,28
§ 126a StPO P«::\tlente'n im P‘atlenten Anteil
Berichtszeitraum mit Stufung 2018 3 2,34% 0,52
Verlegung 2022 13 7,69% 0,36
2022 201 1 0,50% 1 @ 2021 19 11,18% 0,42
Malregel- ’ ’
2021 207 1 121% vollzug 2020 15 10,00% 0,40
2020 190 2 1,05% 2019 8 5,63% 0,58
2019 156 2 1,28% 2018 15 11,72% 035
2018 161 5 1,24% Sonstiges 2022 2 1,18% 0,10
2021 0 = =
2020 0 = =
A-10.2 ANZAHL UND ANTEIL DER PATIENTEN, SR 0 B B
DIE WAHREND DER HAUPTVERHANDLUNG 5018 1 078% 053
EINE BEWAHRUNGSAUSSETZUNG DER Summe® n= 2022 23 13,61% 0,31
UNTERBRINGUNG BEKOMMEN HABEN n= 2021 29 17,06% 0,36
(§ 67B STRAFGESETZBUCH) (KENNZAHL 2) n= 2020 33 22,00% 0,44
n= 2019 22 15,49% 0,41
Anzahl und Anteil der Patienten, die im Berichtszeitraum wahrend n= 2018 26 20,31% 0,42
der HaUP‘Werhandmng eine BeWéhrUﬂgsaUSSEtzung der Unter- o summe = Anzahl aller im Berichtszeitraum entlassenen Patienten

bringung bekommen haben (§ 67b Strafgesetzbuch(StGB); Aus-
setzung zugleich mit der Anordnung).
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A-10.4 ANZAHL UND ANTEIL DER PATIENT/-INNEN, DIE IN DEN ERSTEN 18 MONATEN NACH RECHTSKRAFT DES URTEILS
BZW. AB AUFNAHME IN DIE KLINIK MIT § 63 STRAFGESETZBUCH ENTLASSEN WURDEN (KENNZAHL 4)

Die Anzahl der nach absolvierter Behandlung ,at Risk“ entlasse-
nen Patient/-innen, die gem. §§ 63, 64 Strafgesetzbuch behan-
delt wurden, betragt im Berichtszeitraum 50 Patient/-innen.
Die Anzahl der Patient/-innen, die in den ersten 18 Mo-
naten nach Rechtskraft des Urteils ,at Risk” entlassen wur-

den, betrdgt 4 (4 Patient/-innen mit § 63 Strafgesetzbuch und
0 Patient/-innen mit § 64 Strafgesetzbuch).

Der Anteil dieser Patientengruppe an der Gesamtzahl der
nach absolvierter Behandlung ,at Risk” entlassenen Patient/
-innen betragt 8%.

ENTLASSUNG INNERHALB 18 MONATEN NACH RECHTSKRAFT DER §§ 63, 64 STRAFGESETZBUCH

»at Risk* Behandlungsdauer Behandlungsdauer

entlassene <=18 Monate >18 Monate

Patienten

Anzahl Prozent § 63 StGB § 64 StGB Anzahl Prozent § 63StGB  § 64 StGB

2022 50 4 8,00% 4 0 46 92,00% 45 1
2021 55 4 7,27% 4 0 51 92,73% 51 0
2020 50 1 2,00% 1 0 49 98,00% 48 1
2019 51 2 3,92% 2 0 49 96,08% 48 1
2018 36 0 0,00% 0 0 36 100,00% 36 0
Summe 242 11 4,55% 11 0 231 95,45% 228 3

ZUM VERGLEICH DIE HESSENWEITE AUSWERTUNG ZUR KENNZAHL 4
(ALLE VITOS KLINIKEN FUR FORENSISCHE PSYCHIATRIE NACH § 63 STRAFGESETZBUCH)

Die Anzahl der nach absolvierter Behandlung ,at Risk“ entlasse-
nen Patient/-innen, die gem. §§ 63, 64 Strafgesetzbuch behan-
delt wurden, betragt im Berichtszeitraum 67 Patient/-innen.
Die Anzahl der Patient/-innen, die in den ersten 18 Mona-
ten nach Rechtskraft des Urteils ,at Risk” entlassen wurden,

Behandlungsdauer
<= 18 Monate

»at Risk“
entlassene

Patienten

Anzahl Prozent

§ 63 StGB

§ 64 StGB

betrdgt 4 Patient/-innen (4 Patient/-innen mit § 63 Strafgesetz-
buch und 0 Patient/-innen mit § 64 Strafgesetzbuch).

Der Anteil dieser Patientengruppe an der Gesamtzahl der
nach absolvierter Behandlung ,at Risk” entlassenen Patient/-
innen betragt 5,97%.

Behandlungsdauer
>18 Monate

Anzahl Prozent § 63StGB  § 64 StGB

2022 67 4 5,97% 4 0 63 94,03% 61 2
2021 59 4 6,78% 4 0 55 93,22% 55 0
2020 65 1 1,54% 1 0 64 98,46% 63 1
2019 62 2 3,23% 2 0 60 96,77% 59 1
2018 47 0 0,00% 0 0 47 100,00% 47 0
Summe 300 11 3,67% 11 0 289 96,33% 285 4
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A-10.5 DURCHSCHNITTLICHE BEHANDLUNGSDAUER ALLER PATIENT/-INNEN AN EINEM STICHTAG AB RECHTSKRAFT DES
URTEILS BZW. AB AUFNAHME IN DIE KLINIK MIT § 63 STRAFGESETZBUCH (KENNZAHL 5)

DURCHSCHNITTLICHE BEHANDLUNGSDAUER AB RECHTSKRAFT BZW. AB AUFNAHME IN DIE KLINIK

GEMAR §§ 63, 64, 66 STRAFGESETZBUCH DIFFERENZIERT:

2022 Mittelwert Median Min Max StAbw Varianz (]
§ 63 StGB 3,14 2,05 0,03 26,25 3,64 13,27 372
§ 64 StGB 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0
§ 66 StGB 5,48 5,48 2,15 8,80 4,70 22,11 2
§§ 63, 64, 66 StGB 3,15 2,05 0,03 26,25 3,65 13,29 374

Durchschnittliche Behandlungsdauer aller Patient/-innen  Zum Stichtag 31.12.2022 wurden 372 Patient/-innen rechts-

am Stichtag 31.12.2022 ab Rechtskraft des Urteils bzw. ab  kraftig gemald § 63 Strafgesetzbuch in der Vitos Klinik fir foren-

Aufnahme in die Vitos Klinik fur forensische Psychiatrie Haina  sische Psychiatrie Haina behandelt.

mit § 63 Strafgesetzbuch. Die durchschnittliche Behandlungsdauer dieser Patienten-
gruppe betragt 3,14 Jahre.

DURCHSCHNITTLICHE BEHANDLUNGSDAUER AB RECHTSKRAFT BZW. AB AUFNAHME IN DIE KLINIK MIT § 63 STRAFGESETZBUCH

Mittelwert i Varianz
2022 3,14 2,05 0,03 26,25 3,64 13,27 372
2021 3,19 2,25 0,02 25,25 3,52 12,40 350
2020 3,40 2,35 0,01 24,25 3,66 13,40 344
2019 3,47 2,20 0,01 29,11 3,78 14,25 341
2018 3,55 2,49 0,01 28,11 4,03 16,25 335

VERTEILUNG DER BEHANDLUNGSDAUER AB RECHTSKRAFT BZW. AB AUFNAHME IN DIE KLINIK MIT § 63 STRAFGESETZBUCH

VERTEILUNG DER BEHANDLUNGSDAUER AB RECHTSKRAFT MIT § 63 STRAFGESETZBUCH

Anzahl der
Patienten
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ZUM VERGLEICH DIE HESSENWEITE AUSWERTUNG ZUR KENNZAHL 5

(ALLE VITOS KLINIKEN FUR FORENSISCHE PSYCHIATRIE NACH § 63 STRAFGESETZBUCH)

Durchschnittliche Behandlungsdauer aller Patient/-innen am  kréftig gemaR § 63 Strafgesetzbuch in den Vitos Kliniken fir fo-

Stichtag 31.12.2022 ab Rechtskraft des Urteils bzw. ab Aufnah-  rensische Psychiatrie Haina, Riedstadt und Eltville behandelt.

me in Hessen mit § 63 Strafgesetzbuch. Die durchschnittliche Behandlungsdauer dieser Patienten-
Zum Stichtag 31.12.2022 wurden 571 Patient/-innenrechts-  gruppe betragt 5,4 Jahre.

DURCHSCHNITTLICHE BEHANDLUNGSDAUER AB RECHTSKRAFT BZW. AB AUFNAHME IN HESSEN MIT § 63 STRAFGESETZBUCH

(ALLE VITOS KLINIKEN FUR FORENSISCHE PSYCHIATRIE NACH § 63 STRAFGESETZBUCH):

Jahr Mittelwert Median Min Max StAbw Varianz n

2022 5,40 3,24 0,03 45,53 6,46 41,68 571
2021 5,57 3,32 0,02 44,53 6,45 41,56 529
2020 5,79 3,47 0,01 43,53 6,42 41,27 498
2019 5,97 3,75 0,01 42,53 6,44 41,50 495
2018 5,99 3,79 0,01 41,53 6,44 41,51 488

VERTEILUNG DER BEHANDLUNGSDAUER AB RECHTSKRAFT BZW. AB AUFNAHME IN HESSEN MIT § 63 STRAFGESETZBUCH
(ALLE VITOS KLINIKEN FUR FORENSISCHE PSYCHIATRIE NACH § 63 STRAFGESETZBUCH)

VERTEILUNG DER BEHANDLUNGSDAUER AB RECHTSKRAFT BZW. AB AUFNAHME IN DEN MRV HESSEN MIT § 63 STRAFGESETZBUCH

Anzahl der
Patienten
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Behandlungsdauer in Jahren

DURCHSCHNITTLICHE BEHANDLUNGSDAUER AB RECHTSKRAFT BZW. AB AUFNAHME IN HESSEN NACH §§ 63, 64, 66 STRAFGESETZBUCH
DIFFERENZIERT (ALLE VITOS KLINIKEN FUR FORENSISCHE PSYCHIATRIE NACH § 63 STRAFGESETZBUCH):

Mittelwert Median
§ 63 StGB 5,40 3,24 0,03 45,53 6,46 41,68 571
§ 64 StGB 1,36 1,36 1,36 1,36 == = 1
§ 66 StGB 10,69 8,81 0,93 22,31 10,81 116,89 B

§ 63, 64, 66 StGB 5,42 3,24 0,03 45,53 6,48 41,97 575
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A-10.6 ANZAHL DER PATIENT/-INNEN MIT MEHR ALS 10 JAHREN UNTERBRINGUNGSDAUER AB RECHTSKRAFT
BZW. AB AUFNAHME IN DIE KLINIK MIT § 63 STRAFGESETZBUCH (KENNZAHL 6)

ANZAHL DER PATIENT/-INNEN MIT MEHR ALS 10 JAHREN UNTERBRINGUNGSDAUER

Zefwe“' m 31.12.2021 31.12.2020 31.12.2019 31.12.2018
auer
§ 63 StGB alle > 10 Jahre alle > 10 Jahre alle > 10 Jahre alle > 10 Jahre alle > 10 Jahre

Anzahl 372 21 350 18 344 18 341 19 335 21
Prozent 100% 5,65% 100% 5,14% 100% 5,23% 100% 5,57% 100% 6,27%

VERWEILDAUER § 63 STRAFGESETZBUCH IN DER KLINIK
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ZUM VERGLEICH DIE HESSENWEITE AUSWERTUNG ZUR KENNZAHL 6
(ALLE VITOS KLINIKEN FUR FORENSISCHE PSYCHIATRIE NACH § 63 STRAFGESETZBUCH):

ANZAHL DER PATIENT/-INNEN MIT MEHR ALS 10 JAHREN UNTERBRINGUNG AB RECHTSKRAFT BZW. AB AUFNAHME IN HESSEN
MIT § 63 STRAFGESETZBUCH (ALLE VITOS KLINIKEN FUR FORENSISCHE PSYCHIATRIE NACH § 63 STRAFGESETZBUCH):

Verweil- 31.12.2022 31.12.2021 31.12.2020 31.12.2019 31.12.2018
dauer
§ 63 StGB alle > 10 Jahre alle > 10 Jahre alle > 10 Jahre alle > 10 Jahre alle > 10 Jahre

Anzahl 571 88 529 84 498 79 495 86 488 89
Prozent 100% 15,41% 100% 15,88% 100% 15,86% 100% 17,37% 100% 18,24%

VERWEILDAUER § 63 STRAFGESETZBUCH IM MASSREGELVOLLZUG HESSEN
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A-10.7 PROZENTUALER ANTEIL VON UBER 10 JAHREN IN DER KLINIK UNTERGEBRACHTEN PATIENT/-INNEN
AM GESAMTBESTAND DER GEM. § 63 STRAFGESETZBUCH RECHTSKRAFTIG UNTERGEBRACHTEN UND
DEREN MITTLERE UNTERBRINGUNGSDAUER IN DER KLINIK (KENNZAHL 7)

PROZENTUALER ANTEILVON UBER 10 JAHREN IN DER KLINIK UNTERGEBRACHTEN PATIENTEN AM GESAMTBESTAND DER GEM. § 63 STRAF-
GESETZBUCH RECHTSKRAFTIG UNTERGEBRACHTEN UND DEREN MITTLERE UNTERBRINGUNGSDAUER IN DER KLINIK (KENNZAHL 7)

L’efwe”' 31.12.2022 31.12.2021 31.12.2020 31.12.2019 31.12.2018

§ 63 StGB alle > 10 Jahre alle > 10 Jahre alle > 10 Jahre alle > 10 Jahre alle > 10 Jahre

Anzahl 372 21 350 18 344 18 341 19 335 21
Prozent 100% 5,65% 100% 5,14% 100% 5,23% 100% 5,57% 100% 6,27%
Mittelwert 3,14 14,66 3,19 14,58 3,41 15,19 3,47 15,14 3,56 15,45
Median 2,05 13,41 2,25 13,65 2,36 14,37 2,20 13,39 2,49 12,64
Min 0,03 10,21 0,02 10,02 0,01 10,20 0,01 10,43 0,01 10,16
Max 26,25 26,25 25,25 25,25 24,48 24,48 29,15 29,15 28,15 28,15
StAbw 3,64 4,69 3,52 4,51 3,66 3,86 3,78 4,91 4,04 5,54
Varianz 13,27 21,99 12,40 20,38 13,43 14,88 14,29 24,14 16,29 30,71

ZUM VERGLEICH DIE HESSENWEITE AUSWERTUNG ZUR KENNZAHL 7
(ALLE VITOS KLINIKEN FUR FORENSISCHE PSYCHIATRIE NACH § 63 STRAFGESETZBUCH):

Zefwe“' m 31.12.2021 31.12.2020 31.12.2019 31.12.2018

auer

§ 63 StGB alle > 10 Jahre alle 10 Jahre alle > 10 Jahre alle > 10 Jahre alle > 10 Jahre
1 88 529 84

Anzahl 57 498 79 495 86 488 89
Prozent 100% 15,41% 100% 15,88% 100% 15,86% 100% 17,37% 100% 18,24%
Mittelwert 5,40 17,88 5,57 17,83 5,79 18,08 597 17,71 5,99 17,46
Median 3,24 16,37 3,52 16,18 3,47 16,05 3,75 15,45 3,79 15,80
Min 0,03 10,01 0,02 10,04 0,01 10,00 0,01 10,04 0,01 10,16
Max 45,53 45,53 44,53 44,53 43,53 43,53 42,53 42,53 41,53 41,53
StAbw 6,46 7,36 6,45 7,07 6,42 6,70 6,44 6,45 6,44 6,15
Varianz 41,68 54,16 41,56 50,02 41,27 44,88 41,50 41,66 41,51 37,84

A-10.8 LOCKERUNGSGRAD
(ANTEIL DER PATIENTEN, DIE ZUMINDEST PARKAUSGANG OHNE PERSONALBEGLEITUNG HABEN) (KENNZAHL 8)

ANTEIL DER PATIENTEN, DIE ZUMINDEST PARKAUSGANG OHNE PERSONALBEGLEITUNG HABEN

Kein Parkausgang Parkausgang
R (] mit Begleitung ohne Begleitung

Summe Stufe: 1 Stufe: 2.1;2.2; 2.3 Stufe: 3.1 ff

31.12.2022 372 106 28,49% 158 42,47% 108 29,03%
31.12.2021 350 106 30,29% 122 34,86% 122 34,86%
31.12.2020 344 92 26,74% 123 35,76% 129 37,50%
31.12.2019 341 99 29,03% 111 32,55% 131 38,42%
31.12.2018 335 93 27,76% 114 34,03% 128 38,21%

ZUM VERGLEICH DIE HESSENWEITE AUSWERTUNG ZUR KENNZAHL 8
(ALLE VITOS KLINIKEN FUR FORENSISCHE PSYCHIATRIE NACH § 63 STRAFGESETZBUCH):

Kein Parkausgang Parkausgang
§ 63 StGB mit Begleitung ohne Begleitung
Summe Stufe: 2.1;2.2;2.3 Stufe: 3.1 ff

31.12.2022 571 166 29,07% 236 41,33% 169 29,60%
31.12.2021 529 157 29,68% 189 35,73% 183 34,59%
31.12.2020 498 132 26,51% 187 37,55% 179 35,94%
31.12.2019 495 141 28,48% 161 32,53% 193 38,99%

31.12.2018 488 137 28,07% 173 35,45% 178 36,48%
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A-10.9 ANZAHL DER NACH ABSOLVIERTER BEHANDLUNG ENTLASSENEN PATIENT/-INNEN (KENNZAHL 9)
Anzahl der nach absolvierter Behandlung entlassenen Patienten, die auf der Rechtsgrundlage der §§ 63, 64, 66 Strafgesetzbuch untergebracht waren.

ABGANGE SOWIE ENTLASSUNGEN NACH ABSOLVIERTER BEHANDLUNG

Wohnform bei Entlassung

Privat (allein / Familie) 10 10 15 14 7
Betreutes Wohnen il 20 12 13 7
x Heim 28 22 23 23 22
&  Ohne festen Wohnsitz (o. f. W.) 0 0 0 0 0
E Psychiatrisches Krankenhaus Allgemein 0 1 0 0 0
Sonstige 1 2 0 1 0
Summe — at Risk 50 55 50 51 36
Verlegung in anderen MaRregelvollzug 2 3 3 2 2
2 Verlegung in andere Einrichtung 45 43 32 27 40
EP Verlegung in Justizvollzugsanstalt 1 3 2 2 1
g’ Verstorben 2 5 2 3 1
Summe Verlegung 50 54 39 34 44
Summe Entlassungen 100 109 89 85 80

3 Patienten wurden 2022 ins Ausland ,at Risk” entlassen.

ZUM VERGLEICH DIE HESSENWEITE AUSWERTUNG ZUR KENNZAHL 9
(ALLE VITOS KLINIKEN FUR FORENSISCHE PSYCHIATRIE NACH § 63 STRAFGESETZBUCH):

Wohnform bei Entlassung 2022 2021 2020 2019 2018
Privat (allein / Familie) 15 12 16 14 8
Betreutes Wohnen 16 22 18 17 11
~ Heim 36 24 31 30 27
E Ohne festen Wohnsitz (o. f. W.) 0 0 0 0 0
° Psychiatrisches Krankenhaus Allgemein 0 1 0 0 0
Sonstige 0 0 0 1 1
Summe — at Risk 67 59 65 62 47
Verlegung in anderen Mal3regelvollzug 2 3 3 3 3
L hemaatessens L : ! : ’
ED Verlegung in weitere Einrichtung 4 12 7 4 23
= Verlegung in Justizvollzugsanstalt 1 4 2 2 1
Verstorben 5 7 g 5 4
Summe Verlegung 13 29 22 22 33
Summe Entlassungen 80 88 87 84 80

4 Patienten wurden 2022 ins Ausland ,at Risk“ entlassen.
0 Patienten wurden 2022 zur Station fiir Spracherwerb und Integration (SPRINT-Station) der Vitos Klinik fir forensische Psychiatrie
Hadamar entlassen.
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A-10.10 MITTLERE GESAMTBEHANDLUNGSDAUER DER NACH ABSOLVIERTER BEHANDLUNG ENTLASSENEN
PATIENT/-INNEN (AB RECHTSKRAFT BZW. AB AUFNAHME IN DIE KLINIK MIT § 63 STRAFGESETZBUCH
BIS ENDE DES ENTLASSUNGSURLAUBES) (KENNZAHL 10)
Die mittlere Gesamtbehandlungsdauer der nach absolvierter Be-  Ende des Entlassungsurlaubes [= Entlassung]) betragt
handlung entlassenen Patient/innen, die gemaR § 63 Strafgesetz- - fur die ,at Risk” Entlassenen (n=49) 424 Jahre
buch behandelt wurden (von Rechtskraft § 63 Strafgesetzbuch bis - fiir die Gesamtzahl der Entlassenen (n=100) 3,08 Jahre

DURCHSCHNITTLICHE BEHANDLUNGSDAUER ENTLASSENER PATIENTEN (IN JAHREN)

Durchschnittliche Entlassene — gesamt Entlassene ,,at Risk“

Behandlungsdauer

entlassener Patient/-innen Jahre n StAbw Jahre n StAbw
2022 3,08 100 2,55 4,24 49 2,37
2021 3,82 109 3,63 5,22 55 3,52
2020 3,94 89 3,90 5,37 49 4,16
2019 4,09 85 4,50 5,78 50 4,99
2018 4,21 80 4,15 6,37 36 3,70

DURCHSCHNITTLICHE BEHANDLUNGSDAUER , AT RISK“ ENTLASSENER PATIENT/-INNEN (IN JAHREN / NUR § 63 STRAFGESETZBUCH)

§ 63 StGB

Verweildauer ,,at Risk*
entlassener Patient/-innen

Anzahl 49 55 49 50 36
Mittelwert 4,24 5,22 5,37 5,77 6,37
Median 4,02 4,34 4,50 4,93 5,35
Min 0,11 0,55 1,27 0,45 1,69
Max 12,46 20,99 29,27 27,89 18,59
StAbw 2,37 3,52 4,17 4,99 3,70
Varianz 5,64 12,38 17,34 24,94 13,67
Entlassen < 18 Monate 5 4 3 3 0
Entlassen > 10 Jahre 1 3 3 5 5

ZUM VERGLEICH DIE HESSENWEITE AUSWERTUNG ZUR KENNZAHL 10
(ALLE VITOS KLINIKEN FUR FORENSISCHE PSYCHIATRIE NACH § 63 STRAFGESETZBUCH):

Die mittlere Gesamtbehandlungsdauer der nach absolvierter Be-  Ende des Entlassungsurlaubes [= Entlassung]) betragt
handlung entlassenen Patient/-innen, die gemaR § 63 Strafgesetz-  fir die ,at Risk” Entlassenen (n=67) 6 Jahre
buch behandelt wurden (von Rechtskraft § 63 Strafgesetzbuch bis  fiir die Gesamtzahl der Entlassenen (n=80) 5,54 Jahre

DURCHSCHNITTLICHE BEHANDLUNGSDAUER ENTLASSENER PATIENT/-INNEN (IN JAHREN)
(ALLE VITOS KLINIKEN FUR FORENSISCHE PSYCHIATRIE NACH § 63 STRAFGESETZBUCH)

Durchschnittliche Entlassene — gesamt Entlassene ,,at Risk*

Behandlungsdauer

entlassener Patient/-innen Jahre 4] StAbw Jahre n StAbw
2022 5,54 80 4,65 6,00 67 3,99
2021 5,46 88 4,95 6,25 59 5,02
2020 6,60 87 5,94 7,24 65 598
2019 5,86 84 572 7,16 62 5,95

2018 5,48 80 5,35 7,52 47 5,26




DURCHSCHNITTLICHE BEHANDLUNGSDAUER ,, AT RISK“ ENTLASSENER PATIENT/-INNEN (IN JAHREN / § 63 STRAFGESETZBUCH)
(ALLE VITOS KLINIKEN FUR FORENSISCHE PSYCHIATRIE NACH § 63 STRAFGESETZBUCH)

§ 63 StGB

Verweildauer ,at Risk“
entlassener Patient/-innen

Anzahl 65 59 64 61 47
Mittelwert 6,09 6,25 7,33 7,25 7,52
Median 5,20 4,61 5,31 5,42 6,02
Min 0,11 0,55 1,28 0,45 1,69
Max 20,67 29,37 29,31 27,92 29,67
StAbw 4,01 5,02 5,98 5,95 5,26
Varianz 16,12 25,19 35,93 35,43 27,70
Entlassen < 18 Monate 4 4 1 3 0
Entlassen > 10 Jahre 8 8 10 13 10

A-10.11 ENTWEICHUNGEN MIT UND OHNE DELIKT, DAVON AUSBRUCHE (KENNZAHL 11)

ENTWEICHUNGEN MIT UND OHNE DELIKT, DAVON AUSBRUCHE

Anzahl davon Riickkehr Riickkehr weiterhin

Entweichungen Ausbriiche mit Delikt ohne Delikt abgangig
2022 5 (0] 0 5 0
2021 8 3 2 5 1
2020 3 0 0 2 1
2019 1 0 0 1 0
2018 5 2 0 5 0

A-10.12/13 WIEDERAUFNAHMEN MIT DELIKT NACH ABLAUF DER FUHRUNGSAUFSICHT (KENNZAHL 12) UND
WIEDERAUFNAHMEN WAHREND DER FUHRUNGSAUFSICHT MIT UND OHNE DELIKT (KENNZAHL 13)

Bei Patient/-innen, die gemaR § 63 Strafgesetzbuch untergebracht waren.

Ein/-e Patient/-in gilt dann als Wiederaufnahme, wenn er/sie

+ vor der aktuellen Aufnahme schon einmal in der Vitos Klinik fiir forensische Psychiatrie Haina behandelt worden ist und

+ wahrend der Fihrungsaufsicht wieder aufgenommen und die Aussetzung der MaRregel auf Bewahrung widerrufen wird oder

+ nach Ablauf der Fiihrungsaufsicht erneut rechtskraftig gemaR § 63 Strafgesetzbuch in der Vitos Klinik fiir forensische Psychiatrie
Haina untergebracht wird.

WIEDERAUFNAHME WAHREND UND NACH DER FUHRUNGSAUFSICHT

wiihrend der nach der nach erledigter
Wiederauf- Fiihrungsaufsicht Fiihrungsaufsicht MaRregel

Anteil der Summe der
Summe § 63 StGB Auf- § 63 StGB Auf-

ohne Delikt mit Delikt nahmen im Jahr nahmen im Jahr

nahme

2022 9 0 1 1 11 9,48% 116
2021 2 2 1 0 5 4,59% 109
2020 5 0 0 0 5 5,68% 88
2019 3 0 0 0 3,53% 85
2018 7 2 0 1 10 9,17% 109
Summe 26 4 2 2 34 6,71% 507
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AUFNAHME MIT § 67B STRAFGESETZBUCH

Aufnahme mit § 67b StGB

Erstaufnahme in

Wiederaufnanme Vitos Klinik fiir forensische Psychiatrie

nach § 126a StPO

Haina
2022 1 0 1
2021 0 2 2
2020 0 2 2
2019 0 1 1
2018 0 2 2
Summe 1 7 8

A-10.14 DIAGNOSEVERTEILUNG (HAUPTDIAGNOSE) GEMAR KERNDATENSATZ — § 63 STRAFGESETZBUCH AM STICHTAG
(KENNZAHL 14)

DIAGNOSEVERTEILUNG BEI §§ 63, 64, 66 STRAFGESETZBUCH AM 31.12.2022.

HAUPTDIAGNOSE GEMAR DIAGNOSESCHLUSSEL DES KERNDATENSATZES (KDS)

Schlissel Diagnosegruppe § 63 StGB § 64 StGB § 66 StGB 31.12.2022

0 keine Diagnose 0 0 0 0
1 hirnorganische Stérung (FO) 15 0 0 15
2 schizophrene Stérung (F2) 289 0 1 290
3 affektive Storung (F3) 13 0 0 13
4 Personlichkeitsstorung (F60-F63) 14 0 1 15
5 Intelligenzminderung (F7) 24 0 0 24
6 primare Sucht (F1) 7 0 0 7
7 Stérung der sexuellen Orientierung (F65-F66) 5 0 0
8 andere Diagnosen 5 0 0 5

Summe 372 0 2 374

Schliissel Diagnosegruppe 31.12.2022 31.12.2021  31.12.2020 31.12.2019 31.12.2018
0 keine Diagnose 0 0 0 0 0
1 hirnorganische Stérung (FO) 15 14 8 10 11
2 schizophrene Stérung (F2) 289 270 264 256 244
3 affektive Stérung (F3) 13 10 10 12 10
4 Personlichkeitsstorung (F60-F63) 14 14 14 17 17
5 Intelligenzminderung (F7) 24 23 28 27 34
6 primare Sucht (F1) 7 10 8 5 3
7 Storung der sexuellen Orientierung (F65-F66) 5 4 6 8 9
8 andere Diagnosen 5 5 6 6 7

Summe 372 350 344 341 335
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A-10.15 DIAGNOSEN UND KOMORBIDITATEN GEMAR KERNDATENSATZ — § 63 STRAFGESETZBUCH AM STICHTAG
(KENNZAHL 15)

DIAGNOSEN UND KOMORBIDITATEN - § 63 STRAFGESETZBUCH

Diagnosen und Komorbidititen 31122022 31122021 31122020 31122019 31122018
hirnorganische Storung FO 4 4 3 4 4
schizophrene Stérung F2 89 88 95 100 91
affektive Stérung F3 6 5 5 6
Personlichkeitsstorung F60 - F63 4 3 3 3 6
Intelligenzminderung F7 9 8 10 10 11
primare Sucht [Fil 3 3 1 1
Stérung der sexuellen Orientierung F65 - F66 i 1 2 3
Personlichkeitsstorung & Sucht F60 - F63; F1 4 3 0 1
Personlichkeitsstorung & Stérung der sexuellen Orientierung Egg Egz’ 0 0 0 2 2
Personlichkeitsstorung & intellektuelle Minderbegabung F60 - F63; F7 4 4 4 5 4
schizophrene Stérung & Sucht F2;F1 150 142 131 114 113
schizophrene Stérung & Stérung der sexuellen Orientierung ~ F2; F65 - F66 0 0 1 0 0
schizophrene Stérung & intellektuelle Minderbegabung F2; F7

intellektuelle Minderbegabung & Sucht F7;F1 0 0 0 0 1
g:izl;ili(et?:,:: Minderbegabung & Stérung der sexuellen F7, F65 - F66 1 0 1 1 4
andere Diagnosen bzw. andere Formen von Multimorbiditat 94 87 82 93 83
keine Diagnose 0 0 0 0 0
Summe 372 350 344 341 335

A-10.16 VERTEILUNG DER UNTERBRINGUNGSGRUNDLAGEN AM STICHTAG (KENNZAHL 16)

Rechtsgrundlage 31.12.2019 31.12.2018

§ 126a StPO 63 74 80 59 54

§ 63 StGB 372 350 344 341 335

§ 64 StGB 0 1 4 3 3

§ 66 StGB 2 3 2 1 1

§ 67h StGB 10 12 4 10 6

§ 453c StPO 2 2 2 1

§ 81 StPO 0 0
Sonstige 0 2
Summe 449 442 436 416 402

ZUM VERGLEICH DIE AUSWERTUNG HESSENWEIT ZUR KENNZAHL 16
(ALLE VITOS KLINIKEN FUR FORENSISCHE PSYCHIATRIE NACH § 63 STRAFGESETZBUCH):

UNTERBRINGUNGSGRUNDLAGEN AM STICHTAG 31.12.2022

Rechtsgrundlage 31.12.2022 31.12.2021 31.12.2020 31.12.2019 31.12.2018

§ 126a StPO 69 79 82 61 54

§ 63 StGB 571 529 498 495 488

§ 64 StGB 1 2 5 4 3

§ 66 StGB 3 3 2 1 1

§ 67h StGB 10 12 4 10 6

§ 453c StPO 0 2 2 2 1
Sonstige 2 0 0 0 2

Summe 656 627 593 573 555
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A-10.17 DELIKTVERTEILUNG (HAUPTDELIKT) — § 63 STRAFGESETZBUCH AM STICHTAG (KENNZAHL 17)
Deliktverteilung bei §§ 63, 64, 66 Strafgesetzbuch am 31.12.2022.

HAUPTDELIKT GEMAR KLINIKSCHLUSSEL

Schlussel  Klartext § 63 StGB § 64 StGB § 66 StGB 31.12.2022
1 Totungsdelikte 62 0 0 62
2 Korperverletzungen 179 0 0 179
3 Sexualdelikte 34 0 1 35
4 Eigentumsdelikte ohne Gewalt 0 0 0 0
5 Eigentumsdelikte mit Gewalt 28 0 1 29
6 Brandstiftungen 45 0 0 45
7 Betdubungsmittelgesetz 0 0 0 0
8 sonstige Delikte 24 0 0 24
9 keine Delikte 0 0 0 0

Summe 372 0 2 374

HAUPTDELIKT GEMAR KLINIKSCHLUSSEL BEI § 63 STRAFGESETZBUCH

Schliissel  Klartext 31.12.2022 31.12.2021 31.12.2020 31.12.2019 31.12.2018

1 Totungsdelikte 62 59 65 73 74
2 Korperverletzungen 179 171 156 152 144
3 Sexualdelikte 34 29 36 38 36
4 Eigentumsdelikte ohne Gewalt 0 0 0 1 0

5 Eigentumsdelikte mit Gewalt 28 26 25 24 29
6 Brandstiftungen 45 45 44 39 38
7 Betdubungsmittelgesetz 0 0 0 0 0

8 sonstige Delikte 24 20 18 14 14
9 keine Delikte 0 0 0 0 0

Summe 372 350 344 341 335
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A-10.18 ANZAHL PATIENT/-INNEN, DIE MIT §§ 63, 64 STRAFGESETZBUCH IM BERICHTSZEITRAUM IN DIE KLINIK
AUFGENOMMEN WURDEN (KENNZAHL 18)

Aufnahme MaRregelvollzug
§§ 63, 64 StGB

Neuzuweisung Verlegung Wiederantritt

Direktaufnahme mit §§ 63, 64 5 14 0 19
Umwandlung nach §§ 126a, 453c, 67h 91 0 11 102
Direktaufnahme mit §§ 63, 64 4 15 1 20
Umwandlung nach §§ 126a, 453c, 67h 89 0 4 93
Direktaufnahme mit §§ 63, 64 4 17 0 21
Umwandlung nach §§ 126a, 453c, 67h 68 0 5 73
Direktaufnahme mit §§ 63, 64 3 20 0 23
Umwandlung nach §§ 126a, 453c, 67h 64 0 3 67
Direktaufnahme mit §§ 63, 64 7 20 2 29
Umwandlung nach §§ 126a, 453c, 67h 73 0 9 82

§§ 63/64 STRAFGESETZBUCH AUFNAHMEN PRO JAHR
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A-11 PERSONAL DES KRANKENHAUSES KENNZAHL 14.4 - TEIL 2
AUSBILDUNGSSTAND DER PFLEGERISCHEN MITARBEITENDEN
A-11.1 ARZTINNEN UND ARZTE ZUM 31.12.2022 (Fortsetzung)
............................................................................... . Qualifikation . Ar;za?hl .
KENNZAHL 14.4 - TEIL 1 Mitarbeitende
AUSBILDUNGSSTAND DER MITARBEITENDEN ZUM 31.12.2022 Entspannungstrainer/-in 1
(THERAPEUT'SCHES PERSONAL) Fachkraft fur Hygiene 1
el o M'tAr:Jzi:\I . Deeskalationstrainer/-in 3
LtAIDEILENCE Hygienebeauftragte Pflegekraft 1
Arztin/Arzt 20 B.A.in Psychiatric Nursing 11
Facharztin/Facharzt 12 BBA 2
Forensische/-r Psychiater/-in (DGPPN / LAK) 3 BAA.in Advanced Nursing Practice 1
Psychologin/Psychologe 56 Praxisanleiter/-in 11
e e Ay =S T ER - M.A.in Pflege- und Gesundheitswissenschaften 1
S hologin/Recht hol M.A.in Fiihrung und Management im Gesundheits- 1
echtspsychologin/Rechtspsychologe 4 und Sozialwesen
Sozialarbeiter/-in 31 Brandschutzhelfer 36
Sozialarbeiter/-in mit Therapieausbildung 4
Co-Therapie 47 A-11.3 THERAPEUTISCHES PERSONAL
Arbeitserzieher/-in / Meister/-in 18 Siehe Kennzahl 14.4 — Teil 1 im Abschnitt A 11.1 ,Arztinnen
Diplom-Ergotherapeut/-in 1 und Arzte“
Doppelqualifikant/-in (Ergotherapeut/-in & Handwerksberuf) 7
Ergotherapeut/-in (Ergotherapeut/-in ohne Handwerksberuf) 12 A-11.4 WEITERE MITARBEITENDEN
Lehrer/Sin L OO OO SO PYUTU USSR PSSUUROI
Sporttherapeut/-in / Physiotherapeut/-in 7 WEITERE MITARBEITENDEN
efganzendeTherapleverfahren Abteilung Funktion / Qualifikation Anzahl
(uber alle o. g. Berufsgruppen)
R = sl g 1 Daten- und Abteilungsleiter 1
R 32 NSRS Fachinformatiker fir Medizin-
management Skonomie 1
Fachinformatiker fiir Anwendungs- 1
entwicklung
A-11.2 PFLEGEPERSONAL
Fachangestellte 1
................................................................................ . REChtS' und Ui )
KENNZAHL 14.4 —TEIL 2 Organisations-
fragen Psychologin 1
AUSBILDUNGSSTAND DER PFLEGERISCHEN MITARBEITENDEN
ZUM 31.12.2022 Qualitats- Qualitatsmanagementbeauftragte 1
management
——— Anzahl
CRElL e Mitarbeitende
A-11.5 PERSONALENTWICKLUNG
Pflegedienstleiter/-in 2
Gesundheits- und Krankenpfleger/-in 322 A-11.5.1 AUSBILDUNG DURCH DIE KLINIK
Fachpflegekraft fir den MaRregelvollzug 253 (KENNZAHL 14.1)
Fachkrankenpfleger/-in fiir Psychiatrie DB e .
Krankenpflegehelfer/-in 29 HOSPITANT/-INNEN UND PRAKTIKANT/-INNEN
Fachaltenpfleger/-in 1 Grund/Art
o . Anzahl
Altenpfleger/-in 36 der Hospitation/des Praktikums
Altenpflegehelfer/-in 2
pries Al 1 Fort-/Weiterbildung 4
Sozialassistent/-in 1
Helfer/-in in der Pflege 5 2 Famulaturim Rahmen des Medizinstudiums 3
Heil- und Erziehungspfleger/-in 7 3 Hospitation im Rahmen von Bewerbungen 27
Kinderkrankenpfleger/-in 2 4 Erfahrungsaustausch 1
Verhaltenstherapeutische/-r Co-Therapeut/-in 7




HOSPITANT/-INNEN UND PRAKTIKANT/-INNEN (Fortsetzung)
Grund/Art

der Hospitation/des Praktikums PRzl
5  Praktikum im Rahmen des Psychologiestudiums 13
6  Praktikum im Rahmen des Studiums Soziale Arbeit 4
7  Ergotherapie Praktikant/-in 5
8 Ergotherapie Hospitant/-in

PRAKTISCHER EINSATZ EXTERNER GESUNDHEITS- UND KRANKEN-
PFLEGESCHULER/-INNEN UND ALTENPFLEGESCHULER/-INNEN

26.27

A11.5.3 FORTBILDUNGSAKTIVITATEN DER KLINIK
(KENNZAHL 14.3)

INNERBETRIEBLICHE FORTBILDUNG

Einflihrung neuer Mitarbeiter/-innen

Fixierung

Kommunikation und Beziehungsgestaltung in der Psychiatrie

Kriminaltherapie und Krankheitslehre

1
2
3
4
5 Notfallmanagement
6
7
8
9

. . Gesamtzahl Professionelles Deeskalationsmanagement (ProDeMa)
Ausbildungsstatte . X
in Wochen Rechtliche Grundlagen
Vertiefung Rechtliche Grundl|

Vitos Schule fiir Gesundheitsberufe Oberhessen, 20 eriiefling rechtiche hrundlagen

Marburg Spezielle psychiatrische Krankheitsbilder
2 DRK-Schwesternschaft I\/\arburg ev., I\Aarburg 12 10 Kommunikation im stationaren A||tag

Bildungszentrum der Werner Wicker Klinik, Bad

’ 11  START-Schul

3 Wildungen-Reinhardshausen = chulungen
) Bildungszentrum Stadtkrankenhaus Korbach, - 12 Safewards

Korbach 13 Pharmakologie
5 Schulzentrum fur Pflegeberufe, Kreiskrankenhaus 14

Frankenberg Die innerbetrieblichen Fortbildungen der Vitos Klinik fur foren-

A-11.5.2 WEITERBILDUNG (KENNZAHL 14.2)

WEITERBILDUNG

Qualifikation Anzahl

Arztinnen/Arzte

Fachdrztin/Facharzt fur Psychiatrie und

Psychotherapie 10
Forensische/-r Psychiater/-in 3
Psychologinnen/Psychologen

Psychologische/-r Psychotherapeut/-in 18
Rechtspsychologinnen/Rechtspsychologen 4
Sozialarbeiter/-innen

Sozialarbeiter/-in in Therapieausbildung 1
Co-Therapie

Zusatzqualifizierung Alphabetisierung 5
an der Universitat Marburg

Seminar UKH — Grundlagen zur Sicherheit 1
und Gesundheit

Management im Gesundheitswesen 1
Krankenpflege

Fachpflegekraft fiir den Maf3regelvollzug 33
Weiterbildung Pflegerische Stationsleitung 4
Studium B.A in Psychiatric Nursing 8
Studium B.A in Pflegemanagement 1
Leitung einer Station / Bereich 2
Krankenpflegehilfekurs in Koop. mit der DRK Schwe- 5
sternschaft

Aufbaukurs zur Pflegefachkraft in Kooperation mit der 5
Werner Wicker Klinik

Krankenpflegehilfekurs in KoopERATION mit der 5

Werner Wicker Klinik

sische Psychiatrie Haina bieten an beiden Standorten Angebote
fir alle Berufsgruppen. Die Themen werden vom Fihrungskreis
der Vitos Klinik fur forensische Psychiatrie Haina im Rahmen der
Fortbildungsplanung flir das Folgejahr festgelegt. Bei der Pla-
nung werden, neben der Einfihrung und Konsolidierung von
neuen Methoden und Werkzeugen fiir patientenbezogene The-
men wie Prognose, Diagnostik und Therapien, auch notwendige
Pflichtschulungen und die Einfihrung neuer Softwareanwen-
dungen beriicksichtigt.

Aufgrund der Corona-Pandemie und der HygienemaRnah-
men (AHA) fand dieses Angebot in 2022 nur bedingt statt.

CURRICULUM FUR DIE QUALIFIZIERUNG ZUM
FORENSISCHEN SACHVERSTANDIGEN
Auch im dritten Corona-Jahr (2022) wurden wie im Vorjahr
umfangreiche Bausteine fur die Qualifizierung zum forensi-
schen Sachverstandigen entsprechend der in den Fachgebieten
Psychiatrie und Psychologie geltenden Ordnungen der je-
weiligen Kammern und Berufsorganisationen in Form von
Prasenzveranstaltungen in kleinen Gruppen angeboten. Auf-
grund der Erfahrungen mit dem Hygienekonzept gelang dies
storungsfrei. Nur eine der geplanten Veranstaltungen musste
Ende des Jahres 2022 aufgrund der Pandemie abgesagt werden.
Vier weitere wurden von den Referenten wegen anderweitiger
Verhinderung abgesagt.

Wieder kann festgehalten werden, dass neue Mitarbeiter/
-innen ab dem ersten Berufsjahr Uber das Angebot im
Hinblick berufliche

Zertifizierungspunkte  erwerben

auf ihre Karriereplanung  wichtige

konnten. Aufgrund der

erfreulich zahlreichen Teilnahme von Kollegen/-innen der



TEIL A: STRUKTUR- UND LEISTUNGSDATEN

Forensik sehen wir auch die Zielsetzung erfillt, dass das erwor- ~ TEILNAHME VON MITARBEITENDEN AN EXTERNEN
bene Wissen unmittelbar praktischen Transfer in den Berufsalltag ~ VERANSTALTUNGEN

findet. Ver- Ver- Anzahl
............................................................................... . anstaltungs- anstaltungs- Teilneh-
THEMEN DES WEITERBILDUNGSCURRICULUMS IN 2022 ort art mende

Anzahl Anzahl Kongresse, Tagungen
i Teil- externer Eickelborner Fach- :
durchgefiihrte Veranstaltungen nehmenden Teil- tagung onlline Tagung 1
der Klinik nehmende
2 START Workshop Giellen Tagung 90
zléeRVorCSersage von Gewalttaten mit dem 1 1= ; 4. Symposium Forensik online S .
20 Online-Update Sucht ymp
PCL—R/?V—Psthopathy Checklist-Revised/ 4 AGNP—TDM Mannheim  Symposium 1
Screening Version: 12 6
Anwendung, Diagnostik, Prognostik Advanced Care Orlline Symposium 1
Planning
START-Beurteilung von zeitnahen Risiken 50 3 -
und Behandelbarkeit 33. EortblldungStag Tutzing Tagung 4
Tutzing
Gutachtenseminar: 14 0 -
Der Sachverstandige im Gerichtssaal Fach.tag Praxis- Online Tagung 5
anleitung
Gutachtenseminar: .
Intelligenzminderung, Testpsychologie ? 0 iz izl UngEn
: in Suchtmedizin und
Gutachtenseminar: Suchttherapie und ) .
Internetpornographie 15 0 was man fur die fo- Qirla PSR 2
e — " . rensische Psychiatrie
Affekt- und Impulsdelikte daraus lemen kann
Fallbezogene Supervision Net;werktreffgn )
. o 9  Ethikberatunginder  Online Tagung 1
(forensisch-psychiatrische und psycho- 12 0 povchiatrie der AEM
therapeutische Behandlung von Sexual- sychiatrie der
straftatern) 5. Gottinger Symposi-
Medizi ht . .
Gutachtenseminar: Beurteilung von 10 Jmeum edizinrec Online Symposium 1
- . Advance Care Plan-
Einsichts- und Steuerungsfahigkeit/ a 0 ning in der Psychiatrie
Schuldfahigkeit und strafrechtliche
Verantwortlichkeit 11 IAFMHS Berlin Tagung 1
Gutachtenseminar: 12 DGPPN-Kongress Berlin Kongress 2
Begutachtung von Probanden mit Intensive Begleitung
Doppeldiagnosen; 12 0 — Praxiskonzepte fur
schizophrene Psychose und Storung durch die Unterstitzung .
psychotrope Substanzen 13 von Menschen mit GTES Tagung 1
Gutachtenseminar: Voraussetzung der 6 0 herzufforderqden
Sicherungsverwahrung \EEIEEERE
Multidisziplinares Fallseminar: Fortbildungen Gutachter
Zwangsbehand'elte uqd unausgesetzt ab- 5 0 Gutachtenseminar- .
gesonderte Patienten im MaRregelvollzug 1 Affekt- und Impuls- Vitos Fortbildun 1
nach § 63 StGB . P Akademie g
delikte
aufgrund Corona-Pandemie oder anderweitiger Griinde nicht Guta;htensgmmar: Vitos. Fortbildung 1
. Intelligenzminderung Akademie
durchgefiihrte Veranstaltungen
Gutachtenseminar: Vitos Fortbildun 1
Gutachtenseminar: Internetpornografie ~ Akademie g
Hirnorganische Stérung und neuropsychologische Diagnostik Kindeswohlgefihr-
Gutachtenseminar: dungen und deren
Haftung des Sachverstandigen fachliche Beurteilung . Seminar 1
) durch einen rechts-
Gutachtenseminar: - psychologischen
Interpretation von BZR-Eintragen Sachverstandigen
Gutachtenseminar: Der Sachverstindige —_ cemi )
Mindestanforderungen fiir Schuldfahigkeitsgutachten vor Gericht 1= nllntls
Fallbezogene Supervision Familienrechts-
(forensisch-psychiatrische und psychotherapeutische Behandlung 6  psychologische Online Seminar 1

von Sexualstraftatern) Gutachten




TEILNAHME VON MITARBEITENDEN AN EXTERNEN VERANSTALTUNGEN (Fortsetzung)

Ver- Ver- Anzahl Ver- Ver- Anzahl
anstaltungs- anstaltungs-  Teilneh- anstaltungs- anstaltungs-
ort art mende ort art
Forensik-spezifische Fortbildungen Psychiatrische Fortbildungen (Fortsetzung)
KFP Fachkurs 1: Personlichkeits- Vitos .
. 7 . ) Seminar 3
Prognoseinstru- stérungen Akademie
1  menteund Praktiken  Giellen Seminar 8

Qualitatsindikatoren in

i i 8 Onli Fortbild 1
in der'forfenswchen der psychiatrie nline ortbildung
Psychiatrie
Angst- und Zwangssto- . )
. 9 Online Fortbildun 1
2 Grundkurs Forensik Online BIen(i(;dgLear 5 rungen 8
i i 10 Autismus und "Pro- Online Seminar 2
3 Elnarbe|fcung never Haina Seminar 14 blemverhalten"
Mitarbeiter
— 5 Autismus und geistige ~ Mecken- Seminar q
4 FEinfihrungneuer GlieBen IBF 18 Behinderung beuren
Mitarbeiter - -
12  Essstorungen Marburg  Fortbildung 1
Vertiefung neuer . .
5 ) ne GieRen IBF 27 Uber den Tellerrand;
Mitarbeiter ) ..
Psychische Storungs- Liehrmhof.
6  Fachexperten Treffen  Online Workshop 51 13 bilder; Der Coach AI‘Ea(T;moie_ Fortbildung 1
KEP Eachkurs 3: i o als Unternehmer/
7 Rechtsfragen in der VItOSmAiea ® Fortbildung 14 Zertifizierung
Forensik - —
Allgemeinmedizin
Grundkurs: foren- '
isch hiatri Vitos Akade- .
8  sische Psychiatrie . Seminar A 1 Notfalltraining GieRen  Fortbildung 1
(Prasenztag)
. Intensiv Notfalltraining . .
9 Forensische Tather Kéln Seminar 5 2 fiir Arzte Haina Fortbildung 1
gangsanalyse
) Refresher Allgemein- . .
10  HCR-Workshop VltosmAiI;ade— Fortbildung 2 : medizin Online Fortbildung !
Selbsterfah i.R.
Bundesarbeitskreis . . . g4 Ocstera ‘rungll Marburg  Fortbildung 1
11 . . Online Arbeitskreis 1 Facharztweiterbildung
firJugendforensik
o Kf|m|nalprqgnose Online e o 5 Qualitatsmanagement
Totungsdelikte . .
Fortbildung zur Quali- Vitos Hai Fortbild 1
13 PCL-R/SV GielRen Workshop 4 tatsbeauftragten (QB) ftos Haina rortbridung
Einfiihrung in die . . .
14  forensische Neuro-  Tiibingen Seminar 1 Fuhrungsqualifikation
psychologie Vitos
1 Konfliktmanagement Akademie Seminar 6
Psychotherapeutische Fortbildungen
) ) . Vitos Fiihrungskrafte Vitos Seminar 1
1 Systemische Beratung Kassel Seminar 1 Training Py —
Psychiatrische Fortbildungen 4 leitungeiner Station/ Vitos Seminar B
Vitos Bereich Akademie
1 Grundkurs Psychiatrie . Fortbildung 4
Akademie ) . - Inhouse
Diagnostik und Zielver- 5 Fuhrungskrafte-Training GieRen Workshop 14
einbarung in der Ergo-
2 therapie mit psychisch ~ Marburg ~ Seminar 1 | Gl ey Staufenberg  Seminar 4
erkrankten Menschen Fihrung
(PsychErgo-Konzept) Vities
KPP IK 1- Andere Lander,  Vitos ; 7  Rechtssicher Fiihren Akaderni Seminar 1
3 ) . Seminar 2 el
andere Sitten Akademie -
4 Motivational Interview- Vitos GieRen 1 Stress und Erschdpfung Vitos )
ing— Grundkurs Akademie 8 bei MA erkennen und Akademie Seminar 1
Motivational Interviewing ~ Vitos : entgegenwirken
5 . . GieBen 1
—Vertiefungskurs Akademie Stations-, Gruppen und
: b " 9 o ) MAPS Marburg 1
Dialektisch-Behaviorale Wohnbereichsleitung
Therapie (DBT) bei Vitos .
6 Borderline-Persénlich-  Akademi GieBen 2 i Vitos )
eI EA A EeIE EeEmIS 10 Perspektive Pflege 1 GieRen 1

keitsstorung Akademie




TEIL A: STRUKTUR- UND LEISTUNGSDATEN

TEILNAHME VON MITARBEITENDEN AN EXTERNEN VERANSTALTUNGEN (Fortsetzung)

Ver- Ver- Anzahl Ver- Ver- Anzahl
anstaltungs- anstaltungs-  Teilneh- anstaltungs- anstaltungs-  Teil-
ort art mende ort art nehmende
Weitere Themen Weitere Themen (Fortsetzung)
1  ProDeMa Inhouse Workshop 49 13 Medizinprodukte- lline Fortbildung 3
Beauftragte
2 Praxisanleitertreffen  GielRen Fortbildung 2 -
Professionelles
3 Praxisanleitertreffen . Workshop 45 14 Sekretariats- Staufenberg Fortbildung 1
(3x jahrl.) management
Bad Wil- Tiergestttzter Liehrnhof-
4 Praxisanleitung dungen Workshop 5 15  systemischer Coach Akadamie  Fortbildung 1
WWK/ und Berater
Stadt- 16  Fixierung KFP IBF 4
5  Praxisanleitung krankenhaus ~ Workshop 7 Rechtsgrundlagen fr
Korbach .
den Wach- und Sicher- . .
. 17 o Gielen Fortbildung 18
6  Notfallmanagement  Haina Tagung 1 heitsdienst und studen-
- tische Aushilfskrafte
Andere Lander,
andere Sitten — Berufspadagogische
; interkulturelle G - 4 18 Fortbildung fiir Praxis-  Marburg  Fortbildung 2
Kompetenz im ieben agung anleiter (MAPS)
therapeutischen Hygienebeauftrage
Alitag 19  Pflegekraft (Link-Nurse) ~ Online Fortbildung 1
. (DEKRA)
8 Brandschutzhelfer Haina Workshop 107
schulung Team- und Organi- Liehrnhof- :
20 : ) . Fortbildung 1
Bramdkdiuiz ; ; sationsentwicklung Akademie
9 ) KFP GieBen  Fortbildung 174 -
praktisch 21  SPSS—Statistik Marburg ~ Workshop 2
10 Brands;hutz KFPGieRen  Fortbildung 3 Suchtfortbildgng/. .
theoretisch 22 Suchthelfer/-in bei Haina Schulung 1
Motivational Vitos Vitos
11 Interviewing (MI)— Akademie Seminar 1 Kompetenztraining
Refresher 23 firRechtspsycholog/ Online Seminar 1
.. -innen
Schulung Medizin- . .
12 produkte Haina Fortbildung 3 24 Patientenverfiigung Online Fortbildung 1
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TEIL B: STRUKTUR- UND LEISTUNGSDATEN
DER ORGANISATIONSEINHEIT

BEHANDLUNGSSCHRITTE DER INNEREN SPEZIALISIERUNG UND DIFFERENZIERUNG

Standort Haina Standort GieRen

Corona-Quarantdne

G 2.1 Haina
Aufnahmestation Manner

G1l1
Geschlossene Behandlung von Patient/
-innen mit chronischer Schizophrenie
und somatische Behandlung

G1l3
Geschlossene Behandlung von Patient/
-innen vorwiegend mit Stérungen aus
dem schizophrenen Formenkreis od.
bipolaren Erkrankungen

G2.2
Geschlossene Behandlung mannlicher
Patienten mit akuten und chroni-
fizierten Psychosen, organischen
psychischen Stérungen und Personlich-
keitsstorungen

G23
Geschlossene Behandlung akut
schizophrener Patient/-innen oder
Patient/-innen mit erheblichen psy-
chischen und sozialen Krankheitsfolgen
bei andauernder Fremdgefahrdung,
Krisenintervention bei Patient/-innen
verschiedener Diagnosegruppen und
Fremdgefahrdung

G24
Geschlossene Behandlung von Patient/-
innen vorwiegend mit Stérungen aus
dem schizophrenen Formenkreis od.
bipolaren Erkrankungen

G6.0
Entlassungserprobung
Betreutes Wohnen/Selbststandigkeit
G6.3
Entlassungserprobung ,Wohnheim“

G 3 GielRen

Aufnahme

G 1.2 Haina
Aufnahmestation Frauen

Storungsspezifische Behandlung

G6.1
Geschlossene Behandlung von
Patient/-innen, die aus Griinden
der VerhaltnismalRigkeit entlassen
werden kénnten und / oder die
gem. § 67h StGB voriibergehend
untergebracht sind

G6.2
Geschlossene Behandlung von
mannlichen Patienten aller Alters-
gruppen mit unterschiedlichen
psychiatrischen Erkrankungen/Sto-
rungen (-> Langzeitunterbringung)

G9.1
Geschlossene Behandlung von
schizophren erkrankten und
personlichkeitsgestorten
Patienten/-innen (V. a. Borderline
Personlichkeitsstorung (BPS) und
antisoziale Personlichkeitsstorung
(ASP)

G9.2
Geschlossene Behandlung von
Patient/-innen mit einer Abhan-
gigkeitsproblematik und den Dia-
gnosen ,Schizophrenie® und/oder
,Personlichkeitsstorungen®

G4.1
Geschlossene Behandlung von
Patient/-innen aller Diagnose- und De-
liktgruppen mit langfristiger Entlassungs-
perspektive im stadt. Bereich
bzw. Stidhessen

G7.1
Geschlossene Behandlung fiir normalin-
telligente personlichkeitsgestorte Sexual-
straftater sowie sonstige personlichkeits-
gestorte Gewaltstraftater

G73

Hochgesicherte Behandlung von Patient/

-innen mit hoher Gefahrlichkeit und/oder

Fluchtgefahrdung mit Erkrankungen aus

dem schizophrenen Formenkreis, mit

Doppel-Diagnosen und mit Personlichkeits-

stérungen als Co-Diagnose; Schwerpunkt
auf zusatzlich schwer somatisch erkrankten

Patient/-innen

G7.4
Hochgesicherte Behandlung von Patient/
-innen mit hoher Gefahrlichkeit und/
oder Fluchtgefahrdung mit Erkrankungen
aus dem schizophrenen Formenkreis, mit
Doppel-Diagnosen und mit Personlich-
keitsstorungen als Co-Diagnose; Schwer-
punkt auf Behandlung von Patient/-innen
in Krisensituationen

G7.5
Hochgesicherte Behandlung von Patient/
-innen mit hoher Gefahrlichkeit und/
oder Fluchtgefahrdung mit Erkrankungen
aus dem schizophrenen Formenkreis, mit
Doppel-Diagnosen und mit Personlichkeits-
stérungen als Co-Diagnose; Schwerpunkt
auf Langzeitpatienten

Entlassung

G7.7
Entlassungserprobung Wohnheim

G7.2
Rehabilitation in der Stadt

Entlassung gemaR § 67d StGB

FPA
Landesweit operierende forensisch-psychiatrische Ambulanz Hessen

G7.6
Hochgesicherte Behandlung
von ,Krisenpatient/-innen“ mit
hirnorganischen Stérungen,
Personlichkeitsstérungen und
Psychosen

G13.1
Gesicherte Behandlung intelli-
genzgeminderter Patient/-innen

G13.2
Gesicherte Behandlung von
Patient/-innen mit Intelligenz-
minderung, Grenzbegabung,
Teilleistungsschwache
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TEIL C: QUALITATSSICHERUNG

C-1 ENTWEICHUNGEN

ImJahr 2022 sind flinf Patienten der Vitos Klinik fir forensi-
sche Psychiatrie Haina entwichen. Vier Patienten entwichen
aus der Klinik, ein Patient im Rahmen des Entlassungsur-
laubs aus der geschlossenen Wohneinrichtung. Es sind alle
Entwichenen in die Klinik bzw. die Wohneinrichtung (in ei-
nem Fall) zurlickgekehrt.

C-2 QUALITATSINDIKATOREN

Die mit der Aufsichtsbehorde, dem Hessischen Ministerium
fir Soziales und Integration, vereinbarten Qualitatsindikato-
ren sind im gesamten Bericht als Kennzahlen gekennzeichnet
und im Wesentlichen in den Abschnitten A-10 Fallzahlen des
Krankenhauses und A-11 Personalentwicklung beschrieben.

C-3 QUALITATSKENNZAHLEN DER

ABTEILUNG CO-THERAPIEN
Auch das Jahr 2022 war zu Beginn gekennzeichnet durch die
Corona-Pandemie. Strukturelle Anpassungen wurden situati-
onsangemessen vorgenommen. Eine Rickfihrung auf Vor Co-
rona Zeiten wurde ab der zweiten Jahreshalfte initiiert.

LEISTUNGSKENNZIFFERN: PROZESS- UND STRUKTUR-
QUALITAT ABTEILUNG CO-THERAPIEN DER VITOS KLINIK FUR
FORENSISCHE PSYCHIATRIE HAINA
1. ANZAHL UND ANTEIL DER PATIENT/-INNEN, DIE IM
JAHRESDURCHSCHNITT AN ERGOTHERAPEUTISCHEN
MASSNAHMEN TEILGENOMMEN HABEN
Im Jahresdurchschnitt nahmen 295 Patient/-innen standortlber-
greifend an ergotherapeutischen Angeboten teil. Dies entspricht
einem prozentualen Anteil von 80,82 % auf die Gesamtzahl von 365
Patient/-innen (Berechnungsgrundlage).
Die differenzierten Ergotherapie-Bereiche sind in nachfolgen-
der Tabelle dargestellt.

Beschaftigungstherapie

Werktherapie

Arbeitstherapie mit Schwerpunkt
Schreinerei
Malerei
Gartnerei
Schlosserei

Arbeitstraining

industrielle Montagegruppen

2. ANZAHL DER QUALIFIZIERENDEN BERUFSANGEBOTE
Es werden 21 unterschiedliche berufsbildende Qualifizierungs-
angebote vorgehalten. Diese unterteilen sich in 14 berufliche
Qualifizierungsmodule sowie 7 Berufsausbildungsmoglichkei-
ten. Die Berufsausbildungen enden mit einer Prifung vor den
Industrie- und Handelskammern sowie den entsprechenden
Handwerkskammern.

3. ANZAHL DER PATIENT/-INNEN IN BILDUNGSMASS-
NAHMEN

Es wurden 107 Bildungsmalinahmen durchgefiihrt, an denen

94 Patient/-innen teilgenommen haben.

4. ANZAHL QUALIFIZIERTER ABSCHLUSSE
12 Patient/-innen konnten berufliche QualifizierungsmafRnah-

men erfolgreich abschlieRen.

Anzahl

Qualifizierungsmalnahme der Absolventen

Abbeizer/-in 1

Schriften, Folien und Applikationen 9

Qualifizierungslehrgang Staplerschein ,2“
(Auffrischung)

5. ANZAHL UND ANTEIL DER PATIENT/-INNEN,
DIE IM JAHRESDURCHSCHNITT AN BEWEGUNGS-
THERAPEUTISCHEN MASSNAHMEN TEILGENOMMEN
HABEN
Im Jahresdurchschnitt nahmen insgesamt 187 Patient/-innen
an bewegungstherapeutischen MalRnahmen teil. Dies ent-
spricht einem prozentualen Anteil von 51,23 % auf die Gesamt-
zahlvon 365 Patient/-innen.

Die Anzahl der Patient/-innen, die sporttherapeutisch ver-
sorgt wurden, betrug 156. Dies entspricht einem prozentualen
Anteil von 42,74 % auf die Gesamtzahl von 365 Patient/-innen.

In der Physiotherapie wurden im Jahresdurchschnitt 31
Patient/-innen behandelt. Dies entspricht einem prozentualen
Anteil von 8,49 % auf die Gesamtzahl von 365 Patient/-innen.
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TEIL D: QUALITATSMANAGEMENT

D-1 QUALITATSPOLITIK
Die Qualitatspolitik der Vitos Haina gemeinnttzige GmbH und die
Grundsatze zur Qualitatspolitik der Vitos Klinik fir forensische Psy-
chiatrie Haina sind in der jeweils aktuellen Version im Qualitats-
managementhandbuch der Vitos Haina gemeinnitzige GmbH
veroffentlicht und stehen allen Mitarbeitenden zur Verfiigung.
Die jahrliche Managementbewertung dient der Bewertung
und Anpassung des Qualitatsmanagementsystems der Vitos
Klinik fur forensische Psychiatrie Haina. So werden fortdauernd
Eignung, Angemessenheit und Wirksamkeit sowie die Konfor-
mitat des Qualitatsmanagementsystems mit der strategischen
Ausrichtung der Klinik sichergestellt.

D-2 QUALITATSZIELE

Die Qualitatsziele der Vitos Klinik fur forensische Psychiat-
rie Haina werden im Rahmen der Gesamtleitungskonferenz als
Jahresziele festgelegt und von der Klinikleitung verabschiedet.
Diese Ziele werden Uber das Besprechungswesen an die Mitar-
beitenden kommuniziert und sind im Qualitatsmanagement-
handbuch der Vitos Haina gemeinnitzige GmbH veroffentlicht.
Die Qualitatsziele konnen als Gruppenziele auf einzelne oder
mehrere Bereiche der Vitos Klinik fir forensische Psychiatrie
Haina oder auch als personliche Ziele fir einzelne Mitarbeiter/-
innen heruntergebrochen werden. Fir jedes Ziel werden die

erforderlichen MaRBnahmen und Ressourcen, Verantwortlich-
keiten und zeitliche Vorgaben festgelegt und in einem Mal3-
nahmenplan dokumentiert. Der Umsetzungsstatus wird fort-
laufend in der Gesamtleitungskonferenz der Vitos Klinik fir
forensische Psychiatrie Haina erhoben und im MaBnahmenplan
dokumentiert. Die Erreichung der Qualitatsziele ist Aufgabe al-
ler Berufsgruppen und aller Hierarchieebenen.

Bei der Festlegung der Qualitatsziele der Vitos Klinik fur fo-
rensische Psychiatrie Haina werden die Vorgaben der Qualitats-
politik der Vitos Haina gemeinnutzige GmbH, Ergebnisse aus
internen und externen Audits und von Befragungen, Erkennt-
nisse aus der Managementbewertung, Anforderungen der Vitos
gGmbH und der interessierten Parteien (zum Beispiel gesetzli-
che und behdordliche Anforderungen, Anforderungen von Seiten
der Justiz oder des Hessischen Ministeriums flr Soziales und
Integration) beriicksichtigt.

Die kontinuierliche Weiterentwicklung der Vitos Klinik fuir fo-
rensische Psychiatrie Haina, ihrer Prozesse und Verfahren ist durch
dieses strukturierte Vorgehen anhand konkreter und messbarer
Ziele und MaRRnahmen formuliert und nachgewiesen.

Das Qualitatsmanagementsystem der Vitos Klinik fir fo-
rensische Psychiatrie Haina wird kontinuierlich weiterentwi-
ckelt und unter Berticksichtigung der zur Verfligung stehenden
Ressourcen an den aktuellen Bedarf angepasst.

D-3 AUFBAU DES EINRICHTUNGSINTERNEN QUALITATSMANAGEMENTSYSTEMS

Klinikleitung

- Grundsatzentscheidungen zum QM-System
- Grundsatzentscheidungen zu Dokumenten

Leitungskonferenz
- strategische und operative Entscheidungen
zum QM-System und zu Dokumenten

- Informationen
- Aufgaben
- Entscheidungen

QZ CoTherapien
- strategische u. operative
Entscheidungen zum
QM-System der Abteilung
- Informationen
- Aufgaben

I— - Entscheidungen

OMB

AG Sicherheit  — |nformationen =

- Aufgaben
- Support

- Sachstand & Ergebnisse
|

Arbeitsgruppen
- Bearbeitung konkreter Projekte oder MaBnahmen

- Koordination des OM-Systems
- Schnittstelle QM-System Vitos Haina

- Informationen Qualitatsbeauftragte
- Support = - Prozessbeauftragte
" Aufgaben - Multiplikatoren

regelmafiger
Austausch

Mitarbeiter/-innen
in den Abteilungen
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D-4 INSTRUMENTE DES QUALITATSMANAGEMENTS
D-4.1 ARBEITSGRUPPEN

QUALITATSBEAUFTRAGTE

Die Qualitatsbeauftragten der Vitos Klinik fir forensische Psychiat-
rie Haina sind im Qualitdtsmanagement ausgebildete Mitarbeiter/-
innen unterschiedlicher Berufsgruppen mit der Zusatzqualifikation
Qualitatsbeauftragte(r). Sie sind fiir einen konkreten organisatori-
schen Bereich als Qualitatsbeauftragte(r) zustandig. Fur den stati-
onaren Bereich sind die Qualitatsbeauftragten in der Regel fur eine
Station zustandig. Die Qualitatsbeauftragten der Abteilung Co-The-
rapien sind fur den jeweiligen Standort zustandig. Die Qualitatsbe-
auftragten vermitteln den Beschaftigten in ihrem Zustandigkeits-
bereich die Anforderungen des Qualitatsmanagementsystems,
erheben Verbesserungspotenziale und stehen den Kolleg/-innen
mit Hilfestellung (zum Beispiel bei der Vorbereitung auf ein Audit
oder die Nutzung des digitalen Qualitdtsmanagement-Handbuchs)
zur Seite. Einige Qualitatsbeauftragte fiihren auch interne Audits in
den Betriebsstatten der Vitos Haina gemeinnitzige GmbH durch.
Die Qualitatsbeauftragten nehmen an internen Fortbildungen und
Workshops zur Auffrischung und Aktualisierung des Wissens in den
Bereichen Qualitatsmanagement und Durchfiihrung von internen
Audits teil.

KLINIKLEITUNG

Die Klinikleitung trifft die Grundsatzentscheidungen zum Quali-
tatsmanagementsystem der Vitos Klinik fur forensische Psychia-
trie Haina sowie zur Notwendigkeit, dem Umfang und der Rege-

lungstiefe von Dokumenten.

LEITUNGSKONFERENZ

Die Leitungskonferenz der Vitos Klinik fuir forensische Psychiatrie
Haina ist das zentrale Gremium zur strategischen Steuerung des
Qualitatsmanagementsystems. Hier werden die strategischen
Entscheidungen bezliglich des gesamten Qualitatsmanage-
mentsystems getroffen, Zeitvorgaben fiir die Bewaltigung der
anstehenden Aufgaben gemacht und operative MaBnahmen
abgeleitet.

Die Leitungskonferenz setzt sich aus den leitenden
Mitarbeiter/-innen (Fiihrungskreis) der Vitos Klinik fuir forensi-
sche Psychiatrie Haina zusammen.

Aufgaben der Leitungskonferenz im Qualitatsmanagement-
system der Vitos Klinik fir forensische Psychiatrie Haina:

« Strategische Steuerung des Qualitdtsmanagementsystems

« Entscheidung zur Notwendigkeit und Regelungstiefe von

Dokumenten

« Erstellung von Ziel- und MalRnahmenplanen

+ Bewertung von Korrektur- und VorbeugemaBnahmen

« Durchflihrung der jahrlichen Managementbewertung

« Verabschiedung des Jahresauditprogrammes der Vitos Klinik

fir forensische Psychiatrie Haina

- Bewertung der relevanten Feststellungen aus internen und
externen Audits

« Abstimmung der Themen fiir den jahrlichen Qualitatsbe-
richt

- Festlegen der jahrlichen Qualitatsziele sowie die Umset-

zung der Ziele sicherstellen und Gberwachen

QUALITATSMANAGEMENT-KOORDINATION

VITOS HAINA GEMEINNUTZIGE GMBH

Die Qualitatsmanagement-Koordination der Vitos Haina gemein-
nutzige GmbH stellt die Aufrechterhaltung und Weiterentwick-
lung des Qualitatsmanagementsystems der Vitos Haina gemein-
nutzige GmbH sicher. Die Qualitatsmanagementbeauftragten
der Betriebsstatten und der Verwaltung stimmen sich monatlich
ab und bearbeiten tGbergeordnete Themen. Diese Sitzungen wer-
den von dem Qualitatsmanagementkoordinator der Vitos Haina

gemeinnltzige GmbH geleitet.

THEMENZENTRIERTE ARBEITSGRUPPEN

Zur Umsetzung von Projekten oder fiir die Erarbeitung definierter
Einzelthemen werden Arbeitsgruppen eingesetzt, die dem Quali-
tatsmanagementbeauftragten und den Gremien des Qualitats-
managementsystems der Vitos Klinik fir forensische Psychiatrie
Haina inhaltlich zuarbeiten. Die Arbeitsgruppen werden in der
Regel von der Leitungskonferenz der Vitos Klinik fir forensische
Psychiatrie Haina konkret beauftragt und personell besetzt.

D-4.2 DURCHFUHRUNG VON AUDITS

Entsprechend den Anforderungen der Zertifizierungsnorm DIN
EN ISO 9001:2015 werden in der Vitos Klinik fir forensische Psy-
chiatrie Haina regelmaRig interne und externe Audits durchge-
flhrt.

Die konkrete Auditjahresplanung wird vom Qualitdtsma-
nagementbeauftragten der Vitos Klinik fiir forensische Psychi-
atrie Haina vorbereitet und zum Anfang eines Jahres in der Ge-
samtleitungskonferenz der Vitos Haina gemeinnitzige GmbH
verabschiedet. Die internen Audits innerhalb der Vitos Haina ge-
meinnitzige GmbH werden von im Qualitdtsmanagement und
in der Durchfiihrung von Audits ausgebildeten Mitarbeiter/-in-
nen der Vitos Klinik fur forensische Psychiatrie Haina und von Au-
ditoren aus den anderen Betriebsstatten sowie der Verwaltung
der Vitos Haina gemeinnutzige GmbH durchgefihrt.

Der Termin flr ein internes Audit wird vom Auditleiter
rechtzeitig mit den Verantwortlichen des jeweiligen Bereichs
abgestimmt. Zur Vorbereitung und Durchfihrung stehen den
Mitarbeitenden im Qualitdtsmanagement-Handbuch der Vitos
Haina gemeinnltzige GmbH Merkbldtter und Checklisten zur
Verfligung. Die Auditoren erstellen einen Auditbericht, der Fest-
stellungen und Verbesserungspotenziale in Form von Hinweisen
und Empfehlungen aufzeigt.



Die Hinweise und Empfehlungen aus den Audits werden in den
Qualitatsmanagement-Gremien der Vitos Klinik fur forensi-
sche Psychiatrie Haina bewertet. Wenn erforderlich, werden die
Feststellungen der Auditorinnen und Auditoren mit dem betref-
fenden Bereich besprochen, MaRnahmen abgeleitet und struk-
turiert umgesetzt. Die zustandigen Fuhrungskrafte und der Qua-
litatsmanagementbeauftragte Gberwachen die Umsetzung. Die
Leitungsebene der Vitos Klinik fur forensische Psychiatrie Haina
hat Uber eine zentrale Ablagestruktur jederzeit Zugriff auf die
Dokumentation.

Die internen Auditorinnen und Auditoren der Betriebsstat-
ten und der Verwaltung der Vitos Haina gemeinnitzige GmbH
werden regelmaRig intern oder auch durch externe Anbieter im
Rahmen von Workshops geschult. Durch Merkblatter, Vorlagen,
Checklisten und die Schulungen ist eine gleichbleibend hohe
Qualitat der internen Audits innerhalb der Vitos Haina gemein-
nutzige GmbH gewahrleistet.

D-4.3 KONTINUIERLICHE VERBESSERUNG
In der Vitos Haina gemeinnitzige GmbH ist ein Ideen- und Vor-
schlagsmanagement flr die Mitarbeitenden aller Betriebsstat-
ten etabliert. Der Zugang ist niedrigschwellig, um moglichst
viele Mitarbeitende zur Weitergabe ihrer Ideen, die zu Verbesse-
rungen fihren konnten und zur Einreichung von ausgearbeite-
ten Verbesserungsvorschlagen zu motivieren. Dieses Ideen- und
Vorschlagswesen soll alle Mitarbeitenden dazu anregen, aktiv
daran mitzuwirken, die Vitos Haina gemeinnitzige GmbH mit
ihren Betriebsstatten patienten- und mitarbeiterorientierter zu
gestalten, die Zusammenarbeit zu verbessern, die Leistungs-
fahigkeit zu erhohen, Unfallgefahren zu mindern und den Um-
weltschutz zu fordern.

Verbesserungsvorschlage, die den eigenen Zustandigkeits-
bereich deutlich tUberschreiten, die gesamte Betriebsstatte oder
Gesellschaft betreffen und eine systematische Verbesserung
darstellen, werden durch die Bewertungskommission auf Ebene
der Vitos Haina gemeinniitzige GmbH bewertet. Die Umsetzung
der angenommenen Verbesserungsvorschlage wird Ubergeord-
net oder in den betreffenden Betriebsstatten initiiert und Gber-
wacht.

Ideen und Anregungen der Mitarbeitenden der Vitos
Klinik fur forensische Psychiatrie Haina, die sich im Rahmen
des Arbeitsalltages werden in  den

ergeben, Regel-

besprechungen erfasst. Die zustandige Leitung bewertet

die Eingaben, leitet MaBnahmen ab wund sorgt daflr,
den Sachstand

werden. Eingaben, die von Ubergeordneter Bedeutung sind,

dass die Mitarbeitenden Uber informiert
werden von der Klinikleitung weiterverfolgt. Die MalRnahmen-
steuerung erfolgt dann in der Regel Uber den MaBnahmenplan
der Leitungskonferenz der Vitos Klinik flr forensische Psychiatrie

Haina.
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D 4.4 - RISIKOMANAGEMENT

lIn der Vitos Klinik fiir forensische Psychiatrie Haina ist fortlau-
fend ein standardisiertes, systematisches Risikomanagement
etabliert. Dieses folgt den im Risikomanagement-Handbuch der
Vitos Haina gemeinnttzige GmbH niedergelegten Leitlinien und
wird mit der Software R2C verwaltet.

Im Sinne des Risikomanagements versteht man unter einem Risi-
ko die Gefahr, dass Ereignisse oder Handlungen ein Unternehmen
daran hindern, seine Ziele zu erreichen beziehungsweise seine Stra-
tegie erfolgreich umzusetzen. Als geplante Ziele kommen sowohl
betriebswirtschaftliche Ziele wie Betriebsergebnis, Einhaltung des
Haushaltsplans etc. in Frage, als auch klinische und forensische
Ziele, wie die Gewahrleistung der Patientenversorgung oder die
Wiedereingliederung von Patient/-innen in die Gesellschaft.

Die Risiken sind identifiziert, zu jedem Risiko sind Vorbeugemal3-
nahmen abgeleitet und dokumentiert. Die Risiken und die Vor-
beugemaBnahmen werden fortlaufend bewertet und bei Bedarf

angepasst.

D-4.5 ZENTRALE ABTEILUNG ZUR DATENERFASSUNG,
DATENAUSWERTUNG UND ANWENDUNGS-
BETREUUNG VON KRANKENHAUSINFORMATI-
ONSSYSTEMEN

Die Vitos Klinik fr forensische Psychiatrie Haina betreibt seit Ein-

flhrung der Software HAlcom im Jahr 2000 eine kleine, nichtbet-

tenfuhrende Abteilung zur Betreuung der in der Klinik verwen-
deten Software-Anwendungen zur systematischen Erfassung
behandlungsbezogener Patientendaten.

Mit der konzernweiten Einfiihrung des Krankenhausinfor-
mationssystems Nexus KIS ab dem Jahr 2010 wird auch diese An-
wendung von der zentralen Abteilung FODOS (Forensische Doku-
mentation und Statistik) mitbetreut und mitentwickelt.

Fir beide Systeme werden die erhobenen Daten konsequent
auf Vollstandigkeit und Plausibilitat geprift und zur Bereitstel-
lung aller erforderlichen patientenbezogenen Kennzahlen aufbe-
reitet. Die enge und vertrauensvolle Zusammenarbeit mit dem
Patientenmanagement der Vitos Haina gemeinnitzige GmbH ist
dabei eine notwendige wie auch erfolgreiche Voraussetzung.

Das System HAlcom darf auf Grund von Konzernvorgaben im
Bereich der Verwaltung patientenbezogener Daten nicht weiter-
entwickelt werden. Die Verwaltung patientenbezogener Behand-
lungsdaten sollte eigentlich mittelfristig vollstandig durch das
Nexus KIS abgeldst werden.

Voraussetzung fur die Ablosung des Systems HAlcom ist die
Bereitstellung der erforderlichen Funktionalitaten im Nexus KIS.
Diese Bereitstellung ist durch den Herstellerimmer noch nicht im
vollumfanglichen Mal} erfolgt. In der Folge werden die behand-
lungsbezogenen Patientendaten weiterhin parallel in beiden Sys-
tem (HAIcom & KIS) durch die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
der Abteilung FODOS gepflegt.
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Zum Ende des Jahres 2022 ist die Vitos IT nun
Prifung eingestiegen, welche Module der Software HAlcom nicht

in eine

oder nicht mehr durch Nexus KIS ersetzt werden konnen oder
sollen. In Abhangigkeit vom Prifungsergebnis soll dann tber
die weitere Auspragung des Einsatzes von HAlcom entschieden
werden.

Seit der Einfihrung des Dokumentenmanagementsystems
Saperion bei der Vitos Haina gemeinnitzige GmbH im Jahr
2011 wird auch diese Anwendung von der Abteilung FODOS
hinsichtlich der Funktionalitat einer digitalen Patientenakte
mitbetreut. Patientenbezogene Behandlungsdokumente wer-
den zentral bei FODOS eingescannt und gemal} Berechtigungs-
konzept digital den Behandlern zur Verfigung gestellt.
Zum Berichtszeitpunkt werden etwa 100.000 Dokumente bereit-
gestellt.

In der Folge war die Abteilung auch intensiv in das konzern-
weite DMS-Projekt einbezogen und hat in Absprache mit dem
DMS-Kernteam fir die Klinik fir forensische Psychiatrie Haina die
Ablésung von Saperion vorbereitet. Auf Grund der Vorgaben des
Krankenhausstrukturgesetzes musste im Jahr 2021 die Umset-
zung der elektronischen Patientenakte Gber das DMS von Seiten
des Konzerns gestoppt werden. Die elektronische Patientenakte
muss Uber ein anderes, den Vorgaben des Krankenhausstruktur-
gesetzes entsprechenden Softwareprodukt umgesetzt werden.
Eine neue Projekt- oder Zeitplanung ist zum gegenwadrtigen Zeit-
punkt immer noch nicht bekannt.

Mit zunehmender Auslastung der Klinik und der damit ein-
hergehenden Belastung des pflegerischen und arztlich-therapeu-
tischen Personals leistet die Abteilung mit ihrer Dateneingabe,
der Bereitstellung einer digitalen Krankenakte sowie der Weiter-
entwicklung der Systeme und der Bereitstellung erforderlicher
Auswertungen einen wichtigen Beitrag zur Entlastung der am/

an Patient/-innen arbeitenden Mitarbeitenden.

D-5 QUALITATSMANAGEMENTPROJEKTE

Sicherstellung der Arzneimitteltherapiesicherheit durch die
Klinikpharmazeutin

Das Projekt wurde 2021 erfolgreich abgeschlossen und relevante
Prozesse wurden 2022 in die Routineablaufe integriert.

Vermittlung ,,Basiswissen Forensik“ als Grundlage fiir die
Routinetatigkeiten im MaRregelvollzug

Das Projekt wurde 2021 abgeschlossen und die Inhalte wurden
2022 in das regulare Angebot der IBF aufgenommen.

Etablierung eines Medikamententrainingskonzepts
Das Medikamententrainingskonzept konnte 2021 erfolgreich
etabliert werden und ist inzwischen fester Bestandteil des Be-

handlungsangebots.

Etablierung SPRINT

Fehlende deutsche Sprachkenntnisse sind bei Patient/-innen im
Maliregelvollzug nicht nur ein erhebliches Behandlungs- und
Entlasshindernis, sondern auch ein Sicherheitsrisiko. In der Vitos
Klinik fur forensische Psychiatrie Hadamar wurde im April 2017 in
enger Abstimmung mit dem HMSI eine Station fuir Spracherwerb
und Integration (SPRINT) eingerichtet. Behandelt wurden dort
Patient/-innen, die gemaR § 63 Strafgesetzbuch untergebracht
waren und nur wenig Deutsch sprachen. Prof. Dr. Manuela Du-
deck, Arztliche Direktorin der Klinik fiir forensische Psychiatrie am
Bezirkskrankenhaus Ginzburg und Inhaberin des Lehrstuhls fir
Forensische Psychiatrie und Psychotherapie am Universitatsklini-
kum Ulm, begleitet das Projekt wissenschaftlich. Das Projekt wur-
de 2022 abgeschlossen. In der Vitos Klinik fiir forensische Psychi-
atrie Haina wurden wesentliche Module des SPRINT-Programms
bereits 2021 ausgerollt, in der Vitos Klinik flr forensische Psychi-
atrie GieBen 2022 bzw. 2023.

Vermeidung von Aggression und Gewalt: Etablierung Safewards
Das Safewards-Modell wurde urspriinglich am Londoner King’s
College von Len Bowers und seinem 12-kopfigen Team entwi-
ckelt. Das Safewards-Modell basiert auf einem theoretischen
Konzept, welches die Entstehung von Gewalt und Aggression als
multifaktorielles, von unterschiedlichen Einfltissen abhangiges
und prozesshaftes Geschehen versteht.

Das Modell stellt einen theoretischen Rahmen fir ein um-
fassendes Verstandnis der Thematik dar. Gleichzeitig bietet es die
Grundlage zur Entwicklung der Interventionen, die an den unter-
schiedlichen Faktoren ansetzen. Intervention bedeutet so viel wie
dazwischentreten oder eingreifen. Ziel der Interventionen ist es,
die Wechselwirkung von Aggressionen und MalRnahmen zur Min-
derung, zu deren Vermeidung, zu unterbrechen. Das heif3t, mit den
Interventionen (wie u. a. deeskalierende Gesprachsfiihrung) soll
friihzeitigin das Geschehen eingegriffen werden, um Konflikte mog-
lichst zu verhindern oder zu verringern. Die Interventionen werden
durch das jeweilige Stationsteam bearbeitet und auf die stationa-
ren Gegebenheiten angepasst. In 2021 haben bereits unterschiedli-
che Treffen (Netzwerktreffen Safewards, Online-Symposium Foren-
sik) sowie ein Austausch mit Herrn Professor Lohr stattgefunden.
Es wurden Méglichkeiten und Grenzen des Safewards-Modells flr
die Vitos Klinik fur forensische Psychiatrie Haina diskutiert. An den
Standorten Haina und GieRen wurde Safewards auf 2 Pilotstati-
onen etabliert. Nach einer Evaluierung wurde das Programm im
Laufe des Jahres 2022 auf weiteren Stationen an beiden Standor-
ten etabliert. Bei regelmafigen Treffen der Fachexpertengruppe,
die aus Bachelor Absolvent/-innen, Fachkrankenpfleger/-innen und
pflegerischen Co-Therapeut/-innen besteht, erfolgen ein themen-
bezogener Austausch sowie Beratungen tber weitere Moglichkei-
ten der Anpassung dieses Modells an die spezifischen Gegebenhei-
ten der Vitos Klinik fiir forensische Psychiatrie Haina.



Klinikteilung

Aufgrund der stetig ansteigenden Patientenzahlen im Maf3regelvoll-
zug im Bundesland Hessen mit einer zeitweisen Belegung von mehr
als 430 Betten wurde 2022 die Entscheidung getroffen, die Vitos Klinik
fir forensische Psychiatrie Haina zu teilen und damit zwei kleinere je-
weils eigenstandige Kliniken zu schaffen. Am 01.07.2022 erfolgte die
funktionelle Teilung, am 01.01.2023 die strukturelle Teilung. Verbun-
den ist dieser Teilungsprozess mit einer Neuordnung der Zusammen-
arbeit der forensisch-psychiatrischen Kliniken im Bundesland Hessen
im Sinne eines Verbund-Systems. Die entscheidenden Schnittstellen
zwischen den Kliniken bzw. der forensisch-psychiatrischen Ambulanz
sind der Aufnahme- und Verlegungsprozess sowie der Entlassprozess.
Alle Patient/-innen, die im Bundesland Hessen im MaRregelvollzug
untergebracht werden, werden unverandert in der Vitos Klinik fur
forensische Psychiatrie Haina aufgenommen und entsprechend ih-
rem Sicherungs- und Therapiebedarf nach Abschluss der Diagnostik-
Phase auf die Kliniken verteilt. In der Regel werden die Patient/-innen
nach Abschluss der stationdren Behandlungsphase in der Ambulanz
weiterbehandelt. Eine prazise und verlassliche Zusammenarbeit an
diesen Schnittstellen ist von entscheidender Bedeutung fiir einen z-
gigen Behandlungsverlauf. Der Teilungs- und Neuorganisationspro-

zess wird von der Beratungsfirma ZEQ begleitet.

D-6 BEWERTUNG DES QUALITATSMANAGEMENTS

1. BEWERTUNG DES GESAMTSYSTEMS

Im Berichtsjahr sind alle Vorgabe- und Nachweisdokumente der
Vitos Klinik fur forensische Psychiatrie Haina auf Notwendigkeit,
Aktualitat, Umfang und Art der Darstellung geprift und bei Be-
darf angepasst worden. Im Rahmen dieser Prifungen zeigte sich,
dass sich die fortlaufende Bewertung und Anpassung der Doku-
mente im Rahmen des kontinuierlichen Verbesserungsprozesses
bereits auf einem hohen Niveau befindet.

Die Qualitatsmanagementbeauftragte der Vitos Klinik fiir
forensische Psychiatrie Haina ist in der Qualitatsmanagement-
Koordination der Vitos Haina gemeinniitzige GmbH vertreten. In-
formationen, Anforderungen und Anregungen gelangen aus der
Vitos Klinik fir forensische Psychiatrie Haina in die Ubergeordne-
ten Ebenen und aus diesen zurlck in die Klinik.

Im Berichtsjahr konnten in der Vitos Klinik fir forensische
Psychiatrie Haina aufgrund der Corona-Pandemie nur vereinzelt
Audits vor Ort durchgefiihrt werden. Prioritat hatten die Bege-
hungen zu Brandschutz und Arbeitssicherheit. Die Bewertung
der Ergebnisse aus den Audits ist in Kapitel D-5 — Qualitdtsma-
nagementprojekte beschrieben.

2. BEWERTUNG DES QUALITATSMANAGEMENTSYSTEMS
DER ABTEILUNG CO-THERAPIEN

Die Abteilung Co-Therapien der Vitos Klinik flr forensische Psy-

chiatrie Haina bewertet im Rahmen der Managementbewertung
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der Vitos Klinik furr forensische Psychiatrie Haina jahrlich ihr Qua-
litatsmanagementsystem.

Die Qualitatsziele der Abteilung Co-Therapien der Vitos Kli-
nik fur forensische Psychiatrie Haina werden regelmaRig von der
Abteilungsleitung bewertet. Sie haben nach wie vor ihre Gultig-
keit und bilden den Kern des inhaltlichen Behandlungsauftrages
der Abteilung.

In den Bereichen der Abteilung Co-Therapien der
Vitos Klinik fir forensische Psychiatrie Haina wurden im Jahr
2022 gemal’ Auditjahresplan Vitos Haina gemeinnitzige GmbH
interne Audits als Systemaudits durchgefiihrt. Hier konnten
die notwendigen MaRnahmen zur Verhinderung der Aus-
breitung der Corona-Pandemie aufgrund der raumlichen Ge-
gebenheiten und Zeitpunkt zur Durchfiihrung der Audits gut
eingehalten werden. Die von den Auditor/-innen formulierten
Hinweise und Empfehlungen sind im Rahmen der Qualitats-
zirkel der Abteilung bewertet worden. Notwendige Maflinah-
men sind abgeleitet und werden systematisch weiterverfolgt.
Zu jeder MaBnahme werden auch die Schnittstellen zu
anderen Prozessen gepriift und gegebenenfalls entsprechend
angepasst.

Auch die Abteilung Co-Therapien hatim Rahmen der Umstel-
lung des Dokumentenmanagementsystems alle Dokumente auf
Notwendigkeit, Aktualitat und Art der Darstellung geprift und
bei Bedarf angepasst. Neben den Fiihrungskraften der Abteilung
sind auch die Mitarbeitenden mit zusatzlichen Beauftragungen
und Qualifikationen (Handwerksbeauftragter, Meister, Koordina-
tor industrielle Fertigung usw.) in die Priif- und Freigabeprozesse
eingebunden. So ist sichergestellt, dass Wissen und Erfahrung
der Mitarbeitenden sowie die Anforderungen der Praxis in die
Prozesse einfliel3en.

Der Qualitatsgedanke wird in der Abteilung gelebt. Es wird
kontinuierlich daran gearbeitet, den guten Stand des Qualitats-
managementsystems in allen Bereichen weiterzuentwickeln
und standig zu verbessern. Die Qualitatszirkel und das struktu-
rierte Besprechungswesen tragen dazu bei. Bestatigt wird das
durch die Feststellungen aus den internen und externen Audits
sowie durch den Abgleich mit den Qualitatssicherungsverein-
barungen, die mit den Kooperationspartnern aus der Industrie
geschlossen werden. Um den Durchdringungsgrad des Quali-
tatsmanagements in der Abteilung weiter zu verbessern, sind
Mitarbeitende der Co-Therapien als Qualitdtsbeauftragte ausge-
bildet. Sie sind Ansprechpartner/-innen fir die Mitarbeitenden
vor Ort, unterstitzen, vermitteln aktuelle Themen aus dem Qua-
litatsmanagement und zeigen kontinuierlich die Chancen auf,
die ein gut funktionierendes, gelebtes Qualitatsmanagement-
system bietet.

Mitarbeitergesprache wurden im Berichtsjahr angeboten,
notwendige Malknahmen aus diesen abgeleitet und umge-
setzt.
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TEIL E: SICHERHEIT UND SICHERUNG

E-1 GRUNDSATZE DER SICHERHEIT

1. ARBEITSGRUPPE SICHERHEIT

Im Qualitatsmanagementsystem der Vitos Klinik fur forensische

Psychiatrie Haina ist die Arbeitsgruppe Sicherheit als standiges

Gremium der Klinik etabliert. Dieses Gremium beschaftigt sich

mit allen Fragen rund um das Thema Sicherheit im Maliregel-

vollzug und berat die Klinikleitung bei Entscheidungen zu Sicher-
heitsfragen.

Die Arbeitsgruppe Sicherheit setzt sich aus Mitarbeitenden
aller wichtigen Berufsgruppen aus unterschiedlichen Hierarchie-
ebenen zusammen. Die Mitglieder/-innen werden von der Klinik-
leitung berufen.

Aufgaben der Arbeitsgruppe Sicherheit:

1. Erarbeitung von Empfehlungen fiir die Regelung des gesamten
Sicherungs- und Lockerungswesens sowie die Aufrechterhaltung
eines kontinuierlichen Verbesserungsprozesses dieser Regelun-
gen.

2. Erarbeitung von Empfehlungen fur die Implementierung und
Verwaltung eines forensischen Risikomanagements.

3. Erfassen, Analysieren und Bearbeiten von sicherheitsrelevanten
kritischen Ereignissen, Zwischenfallen und Mafnahmen, z. B.
Baumalinahmen.

3.1 Analyse von Entweichungen bzw. Veranlassung der Erstel-
lung von Analysen von Entweichungen.

3.2 Bearbeitung von Auftragen der drztlichen Direktorin und/
oder der Krankenpflegedirektorin zum Thema Sicherheit.

3.3 Erstellen des jahrlichen Sicherheitsberichts flr die Dienst-
aufsichtsbehorde.

3.4 Kontinuierliche Information an die Klinikleitung tber sicher-
heitsrelevante Themen.

4.Veranlassen oder Durchfiihren von Fallanalysen bei Patient/-
innen, die mit neuem Delikt wieder in die Klinik aufgenommen
worden sind, im Hinblick auf mogliche Fehlentscheidungen im
Rahmen der Vorbehandlung und des Beurteilungsprozesses. Be-
wertung der Analyse und Ableitung von Entscheidungsvorschla-
gen fir die Klinikleitung.

5.Veranlassung von Fallanalysen bei Patient/-innen, die wahrend
der Behandlung (inkl. Entlassungsurlaub) strafrechtlich verfolg-
tes Verhalten gezeigt haben.

6. Ableitung von notwendigen Malknahmen, Erstellung von Ent-
scheidungsvorlagen flr die Klinikleitung zu allen bearbeiteten
Themen

2. DEFINITION VON LOCKERUNGS- UND SICHERUNGS-
MARNAHMEN

(1) - Juristische Grundlagen

Allgemein wird unter Vollzugslockerungen das Zurlickfahren der

Sicherungsfunktion des Vollzugs durch die schrittweise Zurlcknah-

me von baulichen, institutionellen und personellen Sicherungs-
malinahmen und Kontrollmechanismen verstanden. Begrifflich
sind LockerungsmaRnahmen abzugrenzen gegentiber
1) Sicherungsmafnahmen
2) Vollstreckungsunterbrechung
3) Lockerungen wahrend der bedingten Entlassung.
Der Begriff ,Lockerung” wird weder in den Landesgesetzen noch
im Schrifttum einheitlich verwendet. Eine juristische Definition
des Begriffs ,Lockerungen® existiert nicht. Stattdessen weisen im
Allgemeinen die einschlagigen gesetzlichen Vorschriften lediglich
Regelbeispiele flr Lockerungen auf.
Die Regelbeispiele furr den hessischen MaRregelvollzug finden
sichin den §§ 8 und 9 des Hessischen Maf3regelvollzugsgesetzes.
1) Offener Vollzug
2) AuRenbeschaftigung: Beschaftigung aulRerhalb der Einrich-
tung unter Aufsicht eines Bediensteten der Einrichtung
3) Freigang: Beschaftigung auRerhalb der Einrichtung ohne
Aufsicht
4) Ausfiihrung: Verlassen der Einrichtung unter Aufsicht eines
Bediensteten
5) Ausgang: Verlassen der Einrichtung ohne Aufsicht
6) ,Entlassungsurlaub“: zur Vorbereitung einer Entscheidung
nach § 67e Strafgesetzbuch
7) Urlaub aus dem geschlossenen Vollzug
Ausfiihrungen aus besonderen Griinden, wie sie im Strafvollzugs-
gesetz bestimmt sind, sind im Hessischen MaRregelvollzugsgesetz
nicht enthalten.

(2) — Definition

Wendet man die beschriebenen juristischen Grundlagen auf die
konkreten Verhaltnisse in der Vitos Klinik fir forensische Psychiat-
rie Haina an, kann man zur folgenden praxisnahen Definition von
Lockerungen und Sicherungsmalinahmen in der Vitos Klinik ftr fo-
rensische Psychiatrie Haina kommen:

Das Setting der Regelunterbringung im Mafregelvollzug
gem. § 63 Strafgesetzbuch ist:
» geschlossene Station
+ Gemeinschaftsunterbringung
+ 1 Stunde bewachter Hofgang
« Teilnahme an therapeutischen MaBnahmen aller Berufs-
gruppen unter Aufsicht im geschlossenen Bereich
+ Besuch ohne Aufsicht im geschlossenen Bereich

/ \+

Einschrankungen der Regel-
unterbringung sind
SicherungsmaBBnahmen

Erweiterungen der Regel-
unterbringung sind
Lockerungen



E-2 SICHERUNGSMARNAHMEN

Neben dem gesetzlichen Auftrag der Behandlung besteht auch
der Auftrag der Sicherung der Allgemeinheit vor neuen Strafta-
ten der untergebrachten Patient/-innen.

Diese Sicherung wird neben der prazisen Diagnostik und
Prognosebildung, der wirksamen Behandlung und Nachsorge
durch eine angemessene bauliche Sicherung und differenzierte
Sicherungsprozesse erreicht.

Die Vitos Klinik fur forensische Psychiatrie Haina orientiert
sich hierbei an international anerkannten Sicherungsstandards.

Die bauliche Sicherung driickt sich durch Stationen mit un-
terschiedlichen Sicherungsstandards aus.

E-3 LOCKERUNGSMARNAHMEN

Die Behandlung im MaRregelvollzug soll die Patient/-innen
dazu befahigen, nach der Entlassung ein Leben in der Gemein-
schaft zu flhren, ohne dass sie neue Delikte begehen.

Im Rahmen der Behandlung missen Patient/-innen daher
stufenweise erprobt werden. Durch die Erprobung wird festge-
stellt, ob die Patient/-innen in der Lage sind, sich an Absprachen
und Regeln zu halten. AulRerdem kann nur auBerhalb der Klinik
im Rahmen von Beurlaubungen gepriift werden, ob Patient/-
innen den Versuchungen des Alltages und einem Ruickfall in alte
Verhaltensmuster widerstehen kénnen.

Um die Erprobungen durchfiihren zu konnen, werden
die SicherungsmafRnahmen stufenweise gelockert und den
Patient/-innen mehr Freiheiten eingeraumt. Jede Erweiterung
der Regelunterbringung ist dabei als Lockerungsmafinahme zu
verstehen.

In der Vitos Klinik fiir forensische Psychiatrie Haina folgen
diese Lockerungen einem konzernweit einheitlichen Stufen-
plan. Die Lockerungsentscheidungen werden in einem struk-
turierten Verfahren unter Beteiligung aller an der Behandlung
beteiligten Mitarbeitenden der Vitos Klinik fir forensische Psy-
chiatrie Haina getroffen.

E-4 EINSATZ VON PROGNOSEINSTRUMENTEN
In der Vitos Klinik fir forensische Psychiatrie Haina erfolgt eine
Risikobeurteilung bei allen Patient/-innen mit Hilfe evaluierter
Risikoprognoseinstrumente.

Bei jeder Patientin/jedem Patienten werden die PCL-SV, der
HCR-20V3 und der START (Short Term Assessment of Risk and
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Treatability) zur Risikobewertung angewandt. Bei Patient/-in-
nen mit sexualdeliktischem Hintergrund erfolgt eine zusatzli-
che Beurteilung des forensischen Rickfallrisikos durch die Prog-
nosemessinstrumente Static-99, Stable-2007 und Acute-2007.

ZEITPUNKT UND HAUFIGKEIT DER RISIKOBEURTEILUNGEN
Grundsatzlich werden Risikobeurteilung und Behandlungspla-
nung aufeinander abgestimmt und daher zeitgleich erstellt.

Spatestens acht Wochen nach Verlegung auf eine Thera-
piestation erfolgt bei jedem Patient/-innen eine Beurteilung der
zeitnahen Risiken (auch dynamische Risikofaktoren) mit dem
START, aus der pflegerische MaBnahmen abgeleitet werden. Bei
Sexualstraftater/-innen sollten zu diesem Zeitpunkt weiterhin
eine Beurteilung des sexualstraftaterspezifischen Rickfallrisi-
kos aufgrund der nicht mehr veranderbaren Vorgeschichte mit
dem Static-99 sowie eine Einschatzung der sexualstraftater-
spezifischen dynamischen Risikofaktoren mit dem Stable-2007
vorliegen. Eine vollstandige strukturierte professionelle Prog-
nosebeurteilung auf der Grundlage der PCL-SV und des HCR-20
erfolgt erstmalig spatestens anldsslich der Erststellungnahme.
Erhalten Sexualstraftater/-innen unbeaufsichtigte Lockerungen
(Stufe 3.1 und héher), werden bei jeder Entscheidung tiber un-
beaufsichtigte Lockerungen die sich rasch verandernden Risi-
kofaktoren (auch akut-dynamische Risikofaktoren) anhand des
Acute-2007 beurteilt.

Nach den erstmaligen Risikobeurteilungen erfolgen spates-
tens nach sechs Monaten, in der Regel parallel zu der halbjahr-
lichen Erstellung des Behandlungs- und Wiedereingliederungs-
plans, ein START-Rating, ein Rating bzw. eine Uberprifung der
C- und R-Items des HCR-20 und bei Sexualstraftater/-innen ein
Rating des Stable-2007 (dynamische Risikofaktoren). Die tber-
wiegend statischen bzw. historischen Risikofaktoren, d. h. die H-
ltems des HCR-20, das PCL-SV-Rating und das Static-99-Rating,
werden anlasslich der Jahresstellungnahme, in der Regel paral-
lel mit den eben genannten Ratings der dynamischen Risikofak-
toren, im Hinblick auf ihre aktuelle Giltigkeit gepriift und gege-
benenfalls bei neuen Informationen modifiziert.

Bei signifikanten Veranderungen im Therapieverlauf
(z. B. Stufungen, Medikamentendnderungen, besondere Vor-
kommnisse) werden die vorliegenden Beurteilungen der dy-
namischen Risikofaktoren (START, C- und R-ltems des HCR-20,
Stable-2007 bei Sexualstraftater/-innen, gegebenenfalls Acu-
te-2007) anlassbezogen Uberprift und gegebenenfalls modifi-
ziert.
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TEIL F: OFFENTLICHKEITSARBEIT

F-1 KONZEPT DER OFFENTLICHKEITSARBEIT

Die Vitos Klinik fur forensische Psychiatrie Haina leistet Offent-
lichkeitsarbeit im Rahmen der Durchflihrung von Tagungen, Kon-
gressbeteiligungen, regelmaRigen Klinikflihrungen fur Fachgrup-
pen, der Ausrichtung von Fortbildungsveranstaltungen sowie
durch die Mitwirkung bei Sitzungen der Forensikbeirate in Haina
und GieBen . Darliber hinaus bestehen Kontakte zur ortlichen
Presse. AuBBenstehende werden fortlaufend tiber die Homepage
der Vitos gemeinniitzige GmbH informiert.

Fur die Offentlichkeitsarbeit bertcksichtigt die Vitos Klinik
fir forensische Psychiatrie Haina konsequent die Vorgaben der
Kommunikationsrichtlinie und des PR-Handbuches (Public Rela-
tions) der Vitos gemeinnutzige GmbH.

F-2 FORENSIKBEIRAT

An den Standorten Haina und Giel3en der Vitos Klinik fir foren-
sische Psychiatrie Haina sind Forensikbeirate eingerichtet. Sie
sollen ein Bindeglied zwischen den Burgerinnen und Burgern
der Gemeinden und der Klinik bilden. Sie beraten und unter-
stitzen die Klinikleitung und fordern das Verstandnis der Of-
fentlichkeit fir die Aufgaben des MaRregelvollzugs.

Die Stadte- und Gemeindeparlamente schlagen die
Mitglieder/-innen vor. AnschlieRend berufen sie die Gesell-
schafterversammlung der Vitos Haina gemeinnitzige GmbH.
Neben Birgerinnen und Burgern der Gemeinde gehoren
auch Vertreter/-innen der Fraktionen der Parlamente, Kir-
chen, Polizei und Presse dem Forensikbeirat an. Die meisten
Beiratsmitglieder/-innen kommen aus der Standortgemeinde
der jeweiligen Klinik. Die Mitgliedschaft im Forensikbeirat ist
ein Ehrenamt.

Die Beiratsmitglieder/-innen konnen sich Gber das Thera-
pie- und Sicherheitskonzept der Vitos Klinik fir forensische Psy-
chiatrie Haina durch die Mitarbeiter/-innen der Klinik und an-

dere Fachleute informieren. Sie erhalten Antworten auf Fragen

zu Behandlung, Therapie und Sicherheit. Die Sitzungen der Fo-

rensikbeirate finden in der Regel ein- bis zweimal im Jahr statt.

Der Forensikbeirat Haina setzt sich wie folgt zusammen:

- der Burgermeister der Gemeinde Haina

- vier Vertreter der Fraktionen

- ein Burger der Gemeinde Haina

- ein Vertreter der Kirche

- ein Vertreter der Abteilung MaRregelvollzug der Vitos GmbH

- eine Mitarbeiterin der regionalen Presse

Folgende Personen nehmen zusatzlich an den Sitzungen des Fo-

rensikbeirats Haina teil:

« der Geschaftsfuhrer der Vitos Haina gemeinnutzige GmbH

- die arztliche Direktorin der Vitos Klinik fur forensische
Psychiatrie Haina

- die Krankenpflegedirektorin der Vitos Klinik fur forensische
Psychiatrie Haina

Der Forensikbeirat GieRen setzt sich wie folgt zusammen:

« der Oberburgermeister der Stadt GieRen

« acht Vertreter der Fraktionen

- zwei Vertreter der Kirche

- ein Vertreter der Polizei

- ein Vertreter der Abteilung MaRregelvollzug der
Vitos gemeinnutzige GmbH

- eine Mitarbeiterin der regionalen Presse

- eine Mitarbeiterin des Rundfunks

- ein Vertreter der regionalen Wirtschaft

Folgende Personen nehmen zusatzlich an den Sitzungen des

Forensikbeirats GieRen teil:

- der Geschaftsfuhrer der Vitos Haina gemeinnutzige GmbH

- die arztliche Direktorin der Vitos Klinik fur forensische
Psychiatrie Haina

- die Krankenpflegedirektorin der Vitos Klinik fiir forensische
Psychiatrie Haina
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KOOPERATIONSPARTNER IN AUS- UND FORTBILDUNG

Kooperationspartner
(Name/Anschrift)

Akademie der
Steinbeis-Hochschule Berlin

Kooperations-
gegenstand

Studienangebote
(Social Business Adminis-

Kooperationspartner
(Name/Anschrift)

AWKV Marburg,
Friedrichsdorf, Kassel
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Kooperations-
gegenstand

Ausbildung, Fortbildung

13 S . .
1 Studienzentrum Marburg tration, Psychiatric He'””Ch'HEme'Stra@e e Psychotherapeut/-in
Neue Kasseler Stralse 62B Nursing) fir pflegerische 35039 Marburg
35039 Marburg Mitarbeitende e _ _
= . 14  Gutenbergstralie 18 Ausbildung, Fortbildung
Fort- und Weiterbildung 35032 Marburg
Asklepios Stadtklinik Praktischer Einsatz st (i Foamg e
2 Brunnenallee 19 von Gesundheits- u. . Psychiatrie Haina eV. (IFPH) Aushild Forthild
34537 Bad Wildungen Krankenpflegeschiilern/- Licher StraRe 132 UEiN etz Fedilieing
innen 35394 GiefSen
Evangelische Hochschule Five App, Frankfurter Institut i Al
Darmstadt Pflege- und Gesundheits- fiir Verhaltenstherapie icche
16 Reut 51 Psychologischer
Zweifalltorweg 12 wissenschaften SUMSE : Psychotherapeut
64293 Darmstadt 60323 Frankfurt am Main
- . Justus-Liebig-Universitat
4 x:ﬁ;gﬁ:g?ﬁﬂr Fort- und Weiterbildung fuir GieBen
35394 Gi alle Berufsgruppen Verhaltenstherapeutische Approbation Psychologische
leen 1 Ambulanz Psychotherapeut/-in
g::::;::ilii{)zrrufe Fort- und Weiterbildung Stidanlage 30
5 Oberhessen Praktischer Einsatz von Ge- 35390 GieRen
Cappeler StraRe 98 sundheits- u. Krankenpflege- Justus-Liebig-Universitat
schiilern/-innen i
35039 Marburg 4 18 gl;elie:holo o BQT-I Praktikanten,
Fort- und Weiterbildung Ludw)i, strarSge 73 Psychotherapeutenausbildung
Werner Wicker Klinik Praktischer Einsatz von Ge- 35390gGieBen
6 Im Kreuzfeld 4 sundheits- u. Krankenpflege- .
dWild schiler/-innen; Koop. fir die Universitét Kassel ;
34537 Bad Wildungen KPH Ausbildung in der KFP 19 FBPsychologie BQT-I Praktikanten,
Haina MéonchebergstralRe 19 Psychotherapeutenausbildung
DRK-Schwesternschaft Fort- und Weiterbildung 341?5 Ka.:ssel
Marburge. V. Praktischer Einsatz von Instltu? fir Verhaltens-
DeutschhausstraRe 25 Krankenpflegehelferinnen- u. i the:j‘R'e llj\r/]\(j Verhaltens- Psychotherapeutenausbildung,
35037 Marburg Krankenpflegehelfern eaian (Ivv) Facharztausbildung
MAPS-Marburger Akademie  Weiterbildung: Stationsleitung DrerstrafSe 30
fiir Pflege- und Sozialberufe ~ und Praxisanleitung 35039 Marburg
Lahn-Dill-Kliniken Fort- und Weiterbildung Dr. Rohrbach Schulen Ausbildung zum/zur
Bildungszentrum Pflege Praktischer Einsatz von Ge- 21 Wilhelmshéher Allee 343 ELgot_he;apeut/—ln_und
ForsthausstraRe 1 sundheits- u. Krankenpflege- 34131 Kassel Physiotherapeut/-in
35578 Wetzlar schiler/innen (Praktikant/-innen)
Diakonie-Krankenhaus Fort- und Weiterbildung Fokus Ergotherapie Ausbildung zum/zur
10 Wehrda Praktischer Einsatz von Ge- 22 Luwecosfral%e 2 Ergotherapeut/—in (Praktikant/-
Hebronberg 5 sundheits- u. Krankenpflege- 35091 Colbe innen)
35041 Marburg-Wehrda schiiler/innen Ludwig Fresenius Schulen Ausbildung
GmbH .
AGAPLESION EVANGELISCHES ¢ \eiterbildung 5= | T e
KRANKENHAUS braktieeher Eineat - AffollerstralRe 51 (Praktikant/-innen)
11 MITTELHESSEN raktischer Einsatz von Ge- 35039 Marburg
X sundheits- u. Krankenpflege- . .
Paul-Zipp-Strafe 171 P Asklepios Bildungszentrum
, schiiler/innen o X
35398 Ciefien fiir Gesundheitsberufe Ausbildung zum/zur Physio-
Universitat GieRen-Marburg 24 Nordhessen thera euti%w (Praktikant;linnen)
12 Rudolf-Buchheim-Stral3e 8 Psychotherapeutenausbildung Laustrale 37 P

35392 Giellen

34537 Bad Wildungen
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F-4 DIENSTLEISTUNGEN FUR SONSTIGE BEHORDEN UND EINRICHTUNGEN

FUHRUNGEN UND ORGANISATION

Anzahl der
Besucher -
Fiihrungen
1 Ausbildungsinstitute 2
2 Polizei, JVA 1
3 Studentengruppen Andere 4
4 Studentengruppen der Staatsanwaltschaften und Gerichte 4
5  HMSI und Forderverein 2
FORTBILDUNGEN FUR EXTERNE STELLEN
. Anzahl der
Thema Zielgruppe Angebote
Vorstellung: . -
1 Klinik far forensische Psychiatrie Werner Wicker Klinik, Stadtkrankenhaus Korbach, AWO Marburg 4
o Vorstellung: Lahn-Dill-Kliniken 2
MaRregelvollzug
3 HCR-V3 Workshop Arzt/-innen, Psycholog/-innen, Sozialarbeiter/-innen 18
4 Artgrle!le Hypertonie, Mitarbeitende des Vitos Konzerns 1
Basiswissen und Behandlung
Curriculum Gutachten 7
5 (Doppeldiagnose) Arzte, Psychologen 1
6 Ple psychologische Arbeit Jurastudenten 1
im Maliregelvollzug
Dissoziale Personlichkeits- - . :
7 stérung Arzt/-innen, Psycholog/-innen, Pflegepersonal 4
3 Ethik und therapeutische Grundhaltung im Mitarbeitende des Vitos Konzerns 6
MaRregelvollzug
9 Forensisch psychiatrische Themen Vitos Akademie 2
10 Forensische Psychiatrie Psychologische Psychotherapeuten i. Ausbildung 3
Grundlegende Konzepte Mitarbeitende der Forensischen Psychiatrie der Universitat
11 . . 1
der Kriminaltherapie Rostock
Impulsreferat Entlass- . .
12 perspektiven Lebenshilfe eV. izl (el 1
13 KFP Fachkurs Rechtsfragen Vitos Akademie 5

in der forensischen Psychiatrie

Kommunikation
14 (Grundlagen der Kommunikation, Krankenpflege 5
Gewaltfreie Kommunikation, Deeskalation)

15 MaBregelvollzug Weiterfiihrende Wohnheime, komplementare Einrichtungen 3

16 Ma&regelvollzug Vitos Haina [y T >
flr Juristen
Psychiatrischer MaRregelvollzug in Hessen

7 § 63 StGB, Standort Giellen sl L
QTc-Verlangerung, TdP,

18 plotzlicher Herztod, Risikostatifizierung Mitarbeitende von Vitos 1
und Therapieempfehlungen

19 R&R Arzt/-innen, Psycholog/-innen in JVA / MRV 3

20 START Pflege-, Psychologie-, Medizin-Personal 4

21 Testpsychologie bei Intelligenzminderung ~ Arzt/-innen, Psycholog/-innen 1

Veranderte psychische Arbeitsbelastung
22 durch vermehrten Umgang mit Justizvollzugsbedienstete Wiesbaden 2
psychiatrisch auffalligen Gefangenen
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