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Neuere Entwicklungen in Italien: Zur beabsichtigten
SchlieBung forensisch-psychiatrischer Anstalten

1962 beendete Franco Basaglia in der Anstalt Gorizia das Festbin-
den am Bett und 6ffnete die Tiiren der Krankenstationen. Basaglia
begriindete damit die italienische Psychiatriereform, die 1978 mit
dem Gesetz 180 zur Abschaffung der psychiatrischen Anstalten
und zur Griindung regional arbeitender gemeindepsychiatrischer
Dienste flihrte. Die italienische Reform rief in den Nachbarlandern
Neugier, Zweifel, Kritik bis hin zur Ablehnung hervor. Dennoch: In
einer Art Immunitét gegentiber den Entwicklungen der Psychiatrie
in den meisten anderen europdischen Landern (»Reinstitutiona-
lierungy), die sich u.a. in einer immer groBer werdenden Anzahl
von Patienten in forensisch-psychiatrischen Kliniken manifestierte
(PriEBE et al. 2008), blieb z.B. die Zahl der forensisch-psychia-
trischen Patienten in Italien jahrelang fast konstant und ist zwi-
schen 2010 und 2013 von 1.600 auf 1.051 Patienten gesunken
(Scarpa 2014). Eine groBe Bedrohung fiir die Giberall entstandenen
gemeindepsychiatrischen Dienste (Centri die Salute Mentale), die
auch die Behandlung schuldunféhiger Straftater bei mangelnder
Gefahrlichkeit Gbernehmen, liegt heute in den Sparbemiihungen
der italienischen Regierung beim staatlichen Gesundheitsdienst.

Allerdings hat die Psychiatriereform 1978 die Problematik des
Umgangs mit psychisch kranken, schuldunfahigen Straftatern, die
in forensisch-psychiatrischen Krankenhdusern —unter der Aufsicht
des Justizministeriums — untergebracht wurden, nur unzureichend
erfasst (vgl. auch Art. 122 des Codice Penale zur Verhdngung einer
SicherungsmafBnahme - »misura di sicurezza« — bei Annahme von
Gefahrlichkeit). Die diesbeziiglichen Defizite der Praxis in flinf der
derzeit sechs forensisch-psychiatrischen Krankenhduser (eher Ge-
fangnis als Klinik, Qualitat der Behandlung etc., siehe Scarpra 2014)
waren Gegenstand menschenrechtlicher Kritik, nicht zuletzt des
Europarats im Jahr 2006. Infolgedessen, aber auch auf Druck der
Offentlichkeit wurde u.a. zunichst per Verordnung des Regie-
rungschefsim Jahr 2008 die Behandlung der Untergebrachten der
Aufsicht des Gesundheitsministeriums unterstellt. Im Jahr 2012
leitete das italienische Parlament durch das Gesetz 9/2012 eine
zweite grof3e Psychiatriereform ein, nach der die sechs forensisch-
psychiatrischen Krankenhduser zu schlief3en sind. Eine nicht zu-
friedenstellende Implementation dieserVorgaben fiihrte dann zur
Verabschiedung des Gesetzes 81/2014, welches Ausfiihrungsbe-
stimmungen und eine zeitliche Frist zur Umsetzung (Marz 2015!)
enthalt (Barsul & SArRaceNo 2015). Kiinftig sollen psychisch kranke
Straftdter von den gemeindepsychiatrischen Diensten ambulant
oder in kleinen Wohneinheiten mit 20 Platzen behandelt und be-
treut werden. Einige dieser Einheiten sollen auf dem Geldnde von
ehemaligen psychiatrischen Anstalten entstehen, was prompt zu
der Kritik fiihrte, die alten Anstalten wiirden wieder eingerichtet.
Fiir die Bewachung dieser Patienten wird die Polizei zustandig sein.
Dariiber hinaus sollen Gefangnisse Abteilungen fiir psychisch
kranke Haftlinge einrichten (Scarpa 2014). Ein weiterer Aspekt die-
ser Reform betrifft die »misura di sicurezza, die kiinftig nur noch
als Ultima Ratio angeordnet werden und nicht langer dauern darf
als die Strafe fiir die Tat, wenn der Straftéter nicht psychisch krank
gewesen wadre. Diese Neuerungen werfen viele Fragen auf, u.a.
was aus den betroffenen Patienten in zehn Jahren wird? Nattrlich
ist es ein Fortschritt, forensische Verwahrkliniken mit miserablen
Standards zu schlieBen und den betreffenden Patienten gemein-

denahe Wohnformen in kleinen Einheiten mit Behandlung und
Unterstlitzung der gemeindepsychiatrischen Dienste zur Verfu-
gung zu stellen. Fiir den Aufbau in jeder (der 20) Regionen Italiens
hat die Regierung 180 Mio. € bereitgestellt (weitere 93 Mio. € fir
die gemeindepsychiatrischen Dienste zur Vermeidung kiinftiger
Einweisungen in die forensische Psychiatrie; Scarpa 2014).

Das Verhaltnis von Allgemeinpsychiatrie und forensischer Psy-
chiatrie war in dieser Zeitschriftimmer wieder Gegenstand kon-
troverser Diskussionen (z.B. ZINKLER 2008; ScHALAST 2012). Trotz
vorhandener Differenzen lasst sich aber ein gemeinamer Nenner
ausmachen, wonach Reformen anzustreben sind, die die Behand-
lungsbedingungen in der forensischen Psychiatrie verbessern
und die Allgemeinpsychiatrie in ihrem Bemiihen stérken, Straf-
falligkeit von psychisch Kranken zu vermeiden. Auch die geplante
Einrichtung von psychiatrischen Stationen in Haftanstalten kann
Baustein eines solchen Konzepts sein, birgt jedoch die Gefahrin
sich, dass noch mehr schwer psychisch Kranke im Geféngnis lan-
den, ohne bzw. anstatt eine optimale Behandlung zu erhalten.

Wie bei der ersten Psychiatriereform schwankt die Bandbreite
der Reaktionen auf die zweite Reform Italiens zwischen Zustim-
mung und Ablehnung (vgl. zur Kritik BARBUI & SARACENO 2015,
446). So ist einigen die Reform noch nicht »radikal« genug (BAr-
BUI & SARACENO ebd.). Sie fordern, dass sie nicht vor dem materi-
ellen Strafrecht und dem Konzept strafrechtlicher Verantwort-
lichkeit Halt machen diirfe. Auch der italienische Gesetzgeber
scheint einen Schritt weitergehen und durch eine Strafrechtsre-
form die Schuldunféhigkeit abschaffen zu wollen (Lorenzo Tore-
sini, personliche Mitteilung). Eine verminderte Schuldfahigkeit
soll es jedoch weiterhin geben. Es bleibt abzuwarten, ob eine
solche Anderung - sollte sie anders als bisher mehrheitsfihig
sein — fiir einige Menschen eine Verbesserung darstellen wird
oder schwer psychisch Kranke unter unglinstigen Behandlungs-
bedingungen im Gefangnis bleiben. Vor dem Hintergrund von
Art. 25 und 26 UN-BRK verbieten sich allerdings auch in Italien
Reformen, die den Zugang zu optimaler Behandlung und Reha-
bilitation fuir schwer psychisch kranke Straftater erschweren.
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