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Kopie des Briefes zur Ubermittlung des CPT-Berichtes

Stralburg, den 13. April 2000

Sehr geehrte Damen und Herren,

Gemil Artikel 10, Paragraph 1 der Europdischen Konvention zur Verhiitung von Folter und
unmenschlicher oder erniedrigender Behandlung oder Strafe, habe ich die Ehre, Thnen den vom Europdischen
Ausschuf} zur Verhiitung von Folter und unmenschlicher oder erniedrigender Behandlung oder Strafe (CPT) in
Folge des Besuches in Osterreich vom 19. bis 30. September 1999 erstellten Bericht an die Regierung der
Bundesrepublik Osterreich zu iibermitteln. Dieser Bericht wurde vom CPT wihrend seiner 41. Versammlung,
die vom 7. bis 10. Mérz 2000 stattfand, verabschiedet.

Ich mochte Thre Aufmerksamkeit ganz besonders auf den Absatz 191 des Berichts lenken, in dem der
CPT die 6sterreichischen Behdrden dazu auffordert, innerhalb von 6 Monaten iiber die ergriffenen Maflnahmen
in Folge des CPT-Berichtes zu berichten. Sollte dieser Bericht in deutscher Sprache iibermittelt werden, so wére
der CPT sehr dankbar, wenn eine Ubersetzung ins Englische oder Franzdsische beigefiigt werden konnte. Des
weiteren wire es wiinschenswert, dafl die Osterreichischen Behdrden eine Kopie ihres Berichtes auf einem
elektronischen Datentréger mitliefern.

Ich stehe fiir jegliche Fragen beziiglich des Berichtes oder der zukiinftigen Vorgehensweisen zu Threr
vollen Verfiigung.

AbschlieBend wire ich Thnen dankbar, wenn Sie mir den Erhalt des vorliegenden Schreibens bestitigen
konnten.

Mit freundlichen Griiien
Silvia CASALE
Vorsitzende des Européischen
Ausschusses zur Verhiitung von Folter
unmenschlicher oder erniedrigender

Bethandlung oder Strafe

VOLKERRECHTSBURO

Abt. 1.7

Bundesministerium fiir
Auswirtige Angelegenheiten
Ballhausplatz 1

A-1014 WIEN/Osterreich
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I.

EINLEITUNG

Einleitende Bemerkungen

Artikel 7 der Européischen Konvention zur Verhiitung von Folter und unmenschlicher oder erniedrigender
Behandlung oder Strafe (nachfolgend "die Konvention") entsprechend, stattete der Europdische Ausschuf3
zur Verhiitung von Folter und unmenschlicher oder erniedrigender Behandlung oder Strafe (nachfolgend
"CPT") vom 19. bis 30. September 1999 Osterreich einen Besuch ab.

Dieser Besuch war Teil eines Programms periodischer Besuche des CPT im Jahr 1999. Es handelte sich

dabei um den dritten periodischen Besuch des CPT in Osterreich (die ersten beiden Besuche fanden jeweils
im Mai 1990 und im September/Oktober 1994 statt)!.

Die Delegation umfafite folgende CPT-Mitglieder:

- Frau Gisela PERREN-KLINGLER, Delegationsleiterin
- Herr Arnold OEHRY

- Herr Pierre SCHMIT

- Herr Pieter Reinhard STOFFELEN

- Herr Volodymyr YEVINTOV

Sie wurden unterstiitzt durch:

- Herr Jean SABATINI, Psychiater, Dozent der Rechtsmedizin, Medizinische Fakultit "Laennec",
Rechtsmedizinisches Labor, Lyon (Experte);

- Frau Birgit STROLZ (Dolmetscherin)
- Frau Elisabeth SCHWARTZ (Dolmetscherin) und

- Frau Bettina LUDEWIG (Dolmetscherin)

Sie wurden des weiteren begleitet von:
- Geneviéve MAYER, Stellvertretende Sekretérin des CPT
- Dominique BERTRAND

- Edo KORLIAN

! Die Berichte dieser beiden Besuche, sowie die Antworten der sterreichischen Regierung wurden unter
folgenden Referenzen veroffentlicht: CPT/Inf (91) 10 und CPT/Inf (91) 11; CPT/Inf (96) 28 und CPT/Inf (96)

29.
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B. Besuchte Einrichtungen

3. Die Delegation besuchte folgende Einrichtungen:

Einrichtungen im Zustindigkeitsbereich des Innenministeriums
- Polizeigefangenenhaus RoBauer Lande, Wien®
- Polizeigefangenenhaus Hernalser Giirtel, Wien
- Polizeigefangenenhaus Graz
- Polizeigefangenenhaus Leoben
- Polizeikommissariat, Neubau, Kandelgasse (Wien, 7. Bezirk)
- Polizeikommissariat, Favoriten, Van-der-Niill-Gasse (Wien, 10. Bezirk)*
- Polizeikommissariat, Britittenau, Pappenheimgasse (Wien, 20.Bezirk)
- Polizeikommissariat am Bahnhof Graz
- Sicherheitsbiiro der Abteilung II. der Kriminalpolizei der Bundespolizeidirektion von Wien*
- Transit- und Sondertransitzone am Flughafen Wien Schwechat*

- Gendarmerieposten in Rechnitz, Oberpullendorf und Oberwart

Einrichtungen im Zustindigkeitsbereich des Justizministeriums

- Strafvollzugsanstalt Gollersdorf
- Gefangnis Wien-Josefstadt, Wien*

- Gefangnis Schwarzau*

Einrichtungen im Zustindigkeitsbereich des Gesundheitsministeriums

- Psychiatrische Klinik Baumgartner Hohe (insbesondere Pavillon 23), Wien.

* Folgebesuch
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10.

Durch die Delegation gefiihrte Beratungen

Wie schon wihrend der vorhergehenden zwei Besuche fiihrte die Delegation Beratungen mit den
Bundesbehdrden, sowie mit dem Volksanwalt. Sie hat zudem den Vorsitzenden des kiirzlich eingesetzten
Menschenrechtsbeirats getroffen. Aulerdem kam es zu Treffen mit den Verantwortlichen der besuchten
Einrichtungen auf lokaler Ebene. Des weiteren fiihrte die Delegation Gespriche mit Vertretern der
Nichtregierungsorganisationen, die eine aktive Rolle in Bereichen innerhalb der Zustdndigkeit des CPT
spielen. Die Liste der besuchten Behorden, Instanzen und Nichtregierungsorganisationen liegt als Anhang 11
dieses Berichtes vor.

Zusammenarbeit wihrend des Besuchs

Die mit den Bundesbehorden gefiihrten Gespriache verliefen sowohl zu Beginn als auch am Ende des
Besuchs im Geiste hervorragender Zusammenarbeit. Der CPT ist Herrn Bundesinnenminister Karl
SCHLOGL, Herrn Bundesjustizminister Nikolaus MICHALEK und Frau Bundesministerin fiir Arbeit,
Gesundheit und Soziales Eleonore HOSTASCH fiir die Zeit dankbar, die sie der Delegation gewidmet
haben.

Das CPT mochte des weiteren die effiziente Hilfe hervorheben, die ihm seitens des Herrn Botschafters
Franz CEDE, Verbindungsmann zum Ausschu, und anderer von den 0sterreichischen Behorden
ausgewihlten Kontaktpersonen gewihrt wurde.

Die fiir die besuchten Einrichtungen zustindigen Behorden und das Personal haben alle die gleiche
kooperative Haltung aufgewiesen wie die Behdrden auf hochster Ebene. Die Delegation wurde iiberall
hervorragend empfangen und bekam vor allem ziigig Zugang zu den zu besuchenden Einrichtungen, auch
dort, wo der Besuch nicht zuvor angekiindigt worden war.

Des weiteren hat die Delegation mit Zufriedenheit festgestellt, daf3, anders als wéhrend des Besuchs 1994,
der jiingst verdffentlichte CPT-Bericht den Verantwortlichen der besuchten Einrichtungen bekannt war.

Das CPT stellt mit Zufriedenheit fest, daf3 sich die Osterreichischen Behorden insgesamt darum bemiiht
haben, positive MafBnahmen zur Umsetzung der Empfehlungen des Ausschusses zu ergreifen.
Nichtsdestotrotz sind in manchen Bereichen zusétzliche Anstrengungen erforderlich, so z.B. beziiglich der
grundlegenden Garantien gegen Mi3handlungen durch die Polizeikrifte.

Gemil Artikel 8, Paragraph 5 der Konvention vor Ort mitgeteilte Beobachtungen

Wihrend der abschlieBenden Unterhaltung mit den Osterreichischen Behdrden zu Besuchsende am 30.
September 1999 hat die Delegation des CPT Artikel 8, Paragraph 5 der Konvention zur Anwendung
gebracht und vor Ort zwei Beobachtungen den 6sterreichischen Behorden zur Kenntnis gebracht.

Die erste Beobachtung bezog sich auf die Transit- und auf die Sondertransitzone am Flughafen Wien-
Schwechat. Die Bedingungen, unter denen sich 54 Personen (darunter rund 20 Kinder), die bereits angehort
wurden oder auf eine Anhorung durch die Grenzpolizei warten, in der Transitzone authalten, waren nicht
akzeptabel (vergleiche nachfolgenden Absatz 72).

Betreffend der Sondertransitzone, genannt "der Container", hat die Delegation eine iiberhdhte Héftlingszahl,
prekédre materielle Bedingungen, ein quasi volliges Fehlen von Aktivititen und einen zufallsbedingten
Zugang zu Frischluft beobachtet (vergleiche nachfolgenden Absatz 73).

Die Delegation verlangt von den Behorden:

- nicht mehr zuzulassen, dafl sich Personen iiber lingere Zeitrdume innerhalb der Transitzone des
Flughafens aufhalten;

- die angebotene Nahrung sowohl vom Standpunkt der Qualitdt, der Quantitdt und der Verteilung zu
uiberpriifen;

- auf die Sauberkeit in den Rdumlichkeiten des "Containers" zu achten;

CPT Bericht 1999, Ubersetzung
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12.
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- unverziiglich sicherzustellen, dal den im "Container" festgehaltenen Personen eine Stunde Bewegung
am Tag gewéhrt wird;

- Aktivititen einzurichten, die die Aufenthaltszeit der festgehaltenen Personen beriicksichtigen (z.B.
Zeitungen, Kinderspielzeug, Gesellschaftsspiele, usw.);

- ohne weitere Verzogerung angemessenere Raumlichkeiten fiir die lidngerfristige Verwahrung von
Personen an der Grenze zu finden.

Die zweite Beobachtung betraf die vorhandenen Gitterbetten im "CE"-Fliigel des Gefingnisses Wien-
Josefstadt, die der Verwahrung unruhiger und/oder gewalttitiger Héftlinge dienen. Die Delegation hat die
Osterreichischen Behdrden aufgefordert, die Nutzung dieser Betten im Gefangnis Wien-Josefstadt und in
allen anderen Strafvollzugseinrichtungen, in denen solche Mittel moglicherweise angewendet werden,
unverziiglich einzustellen.

Der Inhalt dieser Beobachtungen wurde vom Vorsitzenden des CPT in einem Brief vom 7. Oktober 1999
bestitigt, in denen er die Osterreichischen Behorden auffordert, innerhalb von 3 Monaten einen Bericht zu
den betreffenden GegenmafBinahmen zu iibermitteln. Die Osterreichischen Behdrden haben das CPT per Fax
vom 13. Dezember und per Brief vom 21.Dezember 1999 iiber die ergriffenen MaBinahmen in Folge dieser
Beobachtungen informiert.

Diese MaBnahmen werden spéter in diesem Bericht ausfiihrlicher analysiert. Vorab méchte das CPT jedoch

die konstruktive Haltung hervorheben, mit der die Osterreichischen Behdrden auf die genannten
Beobachtungen reagierten.

CPT Bericht 1999, Ubersetzung



II.

A.

13.

14.

15.

16.

11

WAHREND DES BESUCHS GEMACHTE FESTSTELLUNGEN UND
VORGESCHLAGENE MASSNAHMEN

Einrichtungen im Zustindigkeitsbereich des Innenministeriums

1. Einleitung

Der Gesetzesrahmen zur Inhaftierung und zur Behandlung von Personen in Polizeigewahrsam wurde in den
vorhergehenden CPT-Berichten zusammengefaf3t (vergl. CPT/Inf (91) 10, Absédtze 11 bis 28 und CPT/Inf
(96) 28, Absatz 9 bis 11).

Die Anhaltung in den Polizeikommissariaten und den Gendarmerieposten ist von kurzer Dauer, mit einem
Maximum von 48 Stunden fiir Straftatverdichtige und von 24 Stunden, fiir Personen, die einer
Verwaltungsiibertretung verdachtigt werden. Die Polizei kann auflerdem fiir maximal 6 Stunden Personen
zwecks Feststellung ihrer Identitét festhalten.

Des weiteren hat die Polizei das Recht, einen geméil Fremdengesetz (FrG) aufgegriffenen Fremden fiir 48
Stunden festzuhalten ( § 63 FrG). GemiB § 64 (1) dieses Gesetzes, mufl die Polizei die zustindige Behorde
innerhalb von 12 Stunden iiber eine solche Anhaltung informieren.

Wie schon in der Vergangenheit konnen Personen, die aus oben genannten Griinden angehalten werden,
sowie vorliufig festgenommene Personen, die auf ihre Uberstellung in eine Einrichtung des
Justizministeriums warten, und Personen, die eine Verwaltungsstrafe von hochstens 6 Wochen verbiifien
auch in Polizeigefangnissen in Gewahrsam genommen werden.

Die grofite Haftlingsgruppe in den besuchten Polizeigefangenenhdusern waren Schubhéftlinge. Der
Freiheitsentzug dieser Personenkategorie wird derzeit durch die §§ 61 und 70 des Fremdengesetzes von
1997 reglementiert, das am 1. Januar 1998 in Kraft ist. GemaB § 69 (2) dieses Gesetzes, darf die Schubhaft
im Prinzip 2 Monate nicht iiberschreiten. § 69 (6) besagt jedoch, daf ausléndische Staatsbiirger fiir den
gleichen Tatbestand in Intervallen von 2 Jahren bis zu 6 Monate festgehalten werden koénnen.

Mihandlungen

Die im Laufe der zwei periodischen Besuche von 1990 und 1994 gesammelten Informationen liefen das
CPT zu der SchluBfolgerung gelangen, daB fiir die von der Polizei festgehaltenen Personen ein ernsthaftes
Risiko der MiBhandlung bestand. Wahrend des 1999 durchgefiihrten Besuchs hat die Delegation eine
gewisse Anzahl von Beschwerden wegen korperlicher Mihandlung durch die Polizei verzeichnet. Jedoch
verglichen mit den bei fritheren Besuchen gehorten Anschuldigungen, waren die Fille weniger zahlreich
und die MiBhandlungen weniger gravierend. Im Gegensatz zu 1994 ist der Delegation insbesondere
keinerlei Beschuldigung wegen sehr schwerer, der Folter dhnlicher Mihandlung zur Kenntnis gelangt
(vergl. Absitze 14 und 15 des Berichtes von 1994).

Diese positive Entwicklung wurde durch Unterredungen mit Héftlingen, die erklédrten, daB3 sich das
Verhalten der Polizei im Vergleich zur Vergangenheit gebessert habe, aber auch mit anderen befragten
Personen und Organen (wie z.B. dem Volksanwalt), bestdtigt. Des weiteren hat eine Untersuchung der
Krankenakten im Geféngnis Wien-Josefstadt ergeben, daf3, verglichen mit dem Besuch von 1994, ein starker
Riickgang der drztlichen Protokolle im Zusammenhang mit Mihandlungsbeschuldigungen zu verzeichnen
ist (nur 3 Fille von Januar bis September 1999).

Die meisten der 1999 verzeichneten Beschuldigungen gingen von Mainnern aus, insbesondere von
Auslindern, die einer Straftat verddchtig waren bzw. eines Vergehens gegen das Fremdengesetz. In der
Mehrheit der Fille betrafen die MiBhandlungsvorwiirfe den Moment der Festnahme, doch einige bezogen
sich auf den spéteren Zeitpunkt des Verhors.

Die Formen der mutmaBlichen Mifhandlungen beliefen sich hauptsdchlich auf Faustschldge, Tritte und
Ohrfeigen, insbesondere wihrend die Personen mit Handschellen gefesselt waren. Das lédngerfristige Tragen
von zu engen Handschellen wurde ebenfalls angefiihrt. Diesbeziiglich bemerkte ein Arzt der Delegation, der
eine Person in einer Polizeiwache in Wien untersuchte, Druckstellen, die die Behauptungen dieser Person,
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die vorbrachte, iiber einen lingeren Zeitraum mit zu engen Handschellen gefesselt gewesen zu sein, zu
stiitzen schienen (rote Stellen von 1-1,5 cm Breite und 3-4 cm Lange rund um das rechte Handgelenk).

Die verzeichneten Anschuldigungen betrafen nicht nur das Sicherheitsbiiro in Wien, sondern auch mehrere
Bezirkskommissariate der Hauptstadt; einige vereinzelte Beschuldigungen wurden beziiglich der
Polizeiwachen in Graz gehort.

Das CPT stellt fest, daB3 es seit 1994 einige Verbesserungen bei der Behandlung von von der Polizei
angehaltenen Personen gegeben hat. Doch das Fortbestehen einer gewissen Anzahl von Anschuldigungen
wegen MiBhandlungen zeigt deutlich, daf die Osterreichischen Behorden in diesem Bereich weiterhin sehr
wachsam sein miissen.

In seinem 1994er Bericht hatte das CPT den Osterreichischen Behdrden empfohlen, unverziiglich ein Organ
— zusammengesetzt aus - unabhingigen Personen, mit der Aufgabe einzufiihren, eine Untersuchung iiber die
von den Polizeibeamten des Wiener Sicherheitsbiiros angewandten Methoden bei der Verhaftung und dem
Verhor von Verdéachtigen durchzufiihren. Die dsterreichischen Behdrden untersuchen seit mehreren Jahren
die Modalititen zur Umsetzung dieser Empfehlung.

Kurze Zeit vor dem 1999er Besuch setzte das Innenministerium den Menschenrechtsbeirat? ein, mit der
Aufgabe, Fragen zum Schutz der Menschenrechte zu behandeln; diese Mainahme zielte darauf ab, die oben
genannte Empfehlung in einem breiteren Kontext umzusetzen. Der aus unabhingigen Mitgliedern
bestehende Menschenrechtsbeirat ist unter anderem damit beauftragt, die Aktivititen der flir die
Gesetzesanwendung verantwortlichen Organe zu iiberwachen und zu bewerten, die gegen Polizisten,
Gendarmen und Mitglieder der unter ihrer Kontrolle arbeitenden Hilfskréfte vorgebrachten Beschwerden zu
iiberpriifen, sowie den Innenminister in Menschenrechtsfragen zu beraten. Der Menschenrechtsbeirat ist
befugt, "jeglichen Ort, an dem Befehls- und Zwangsgewalt durch Vertreter der Staatsgewalt ausgeiibt wird"
zu besuchen und Zugang zu allen notwendigen Informationen zu haben, inklusive des Rechts, sich
unbeaufsichtigt mit Héftlingen zu unterhalten.

Im Zeitpunkt des Besuchs des CPT, hat der Menschenrechtsbeirat gerade mit der Arbeitsaufnahme
begonnen; der Vorsitzende des Menschenrechtsbeirates hat das CPT dariiber in Kenntnis gesetzt, dal der
Beirat gerade dabei ist, Arbeitsmethoden zu erarbeiten und regionale Kommissionen einzurichten.

Das CPT verleiht seiner Zufriedenheit iiber die Einsetzung des Menschenrechtsbeirates Ausdruck. Wenn er
wirkungsvoll arbeitet, wird der Menschenrechtsbeirat eine wichtige Garantie gegen MiBhandlungen
darstellen. Das CPT wiinscht, iiber die ersten Ergebnisse der Arbeiten des Menschenrechtsbeirats
informiert zu werden. Das CPT mochte des weiteren hervorheben, dafl es im Interesse der
Transparenz und der Anregung von Diskussionen zu Fragen des Freiheitsentzugs durch die Polizei
zweckdienlich wire, die jahrlichen Berichte des Menschenrechtsbeirats zu veroffentlichen.

In Absatz 20 des 1994er Berichts unterstrich der CPT erneut die wichtige Rolle der Vorgesetzten bei Polizei
und Gendarmerie beziiglich der Vermeidung von MiBhandlungen, indem sie darauf achten, daf die ihnen
unterstellten Beamten ihrer Tatigkeit in Einhaltung der Gesetze und anderer anzuwendender Bestimmungen
nachgehen. Diesbeziiglich hatte das CPT empfohlen, daf} die sterreichischen Behdrden die notwendigen
MaBnahmen treffen, um zu gewéhrleisten, dafl die entsprechenden Instruktionen in der Praxis befolgt
werden. In ihrer Antwort gaben die Behdrden an, daB "die Sicherheitsdirektionen und die
Bundespolizeidirektionen auf diesen Punkt per Rundschreiben erneut hingewiesen worden wéren und daf3
die Anzahl der von den leitenden Polizeibeamten durchzufiihrenden Kontrollen auf ein Minimum von 12
pro Jahr festgesetzt wurde" (Seite 7, CPT/Inf (96)29).

Die in den besuchten Einrichtungen angetroffenen Polizeibeamten erklérten jedoch, daB sie noch niemals
einer solchen Kontrolle unterzogen wurden, und schienen iiberrascht zu erfahren, daB3 diese Moglichkeit
Pasteht. CPT wiinscht Kommentare der dsterreichischen Behorden zu diesem Bereich.

Wie bereits erwidhnt bezogen sich die meisten Beschwerden wegen MiBhandlungen auf den Moment der
Festnahme, eine Tatsache, die vom Generalanwalt beim Justizministeriums bestétigt wurde. Er betonte, daf3
eine allzu groBe Anzahl von Polizeibeamten dazu tendierten, angesichts eines provokativen Verhaltens
€Xzessiv zu reagieren.

2 Bestimmung Nr.202: die Bestimmung zur Einsetzung des Menschenrechtsbeirats ist inzwischen Bestandteil des
Polizeigesetzes in seiner gednderten Form (in Kraft getreten im September 1999).
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Wie das CPT bereits in seinem letzten Bericht anerkannte, ist die Ergreifung einer Person eine Aufgabe, die
oftmals Risiken beinhaltet, insbesondere, wenn sich die betreffende Person widersetzt und/oder von der die
Polizei allen Grund hat zu glauben, daB sie eine unmittelbare Bedrohung darstellt. Jedoch darf im
Augenblick einer Festnahme nicht mehr Gewalt angewendet werden, als unbedingt notwendig. Des weiteren
gibt es niemals eine Rechtfertigung fiir brutales Verhalten seitens der Polizeibeamten, sobald die
festgenommene Person unter Kontrolle gebracht ist. Der CPT mufl seine Empfehlung wiederholt
bekriftigen, derzufolge es angebracht erscheint, den Polizeifunktioniren diese Prinzipien erneut
mitzuteilen.

Es ist weiterhin bekannt, daf die stindige Konfrontation mit Spannungs- und sogar Gewaltsituationen zu
disproportionalen Reaktionen auf psychologischer und Verhaltensebene fiihren kann. In diesem Bereich
wiinscht der CPT zu wissen, welche vorbeugenden und unterstiitzenden Maflnahmen fiir die
Polizeikriifte ergriffen werden.

Im Absatz 23 des oben genannten 1994er Berichts hatte das CPT die grundlegende Bedeutung einer
angemessenen Berufsausbildung fiir alle Mitglieder der Polizeikréfte hervorgehoben; es hatte empfohlen,
dal die Behorden weiterhin der Ausbildung in Menschenrechtsfragen und in modernen
Untersuchungstechniken hohe Prioritit einrdumen sollten.

Die osterreichischen Behorden haben geantwortet, daB "die Grundausbildung den Polizeibeamten im
Rahmen ihres Unterrichts zu Menschenrechtsfragen, bei dem die Bedeutung der Grundrechte besonders
betont wird, umfassende Kenntnisse im Bereich der Menschenrechte vermittelt. Die obligatorische
Weiterbildung der aktiven Polizeibeamten und die internen Ausbildungsprogramme unterstreichen ebenfalls
die Bedeutung der Menschenrechte und die Bestimmungen der verschiedenen Gesetze zu diesem Bereich...
Des weiteren erhalten Beamte, die oft Verhore von Haftlingen durchfiihren, eine spezielle Ausbildung zu
Verhortechniken".

Diesbeziiglich empfiehlt das CPT den dsterreichischen Behorden, die Prinzipien der Menschenrechte
in die praktische Berufsausbildung zur Bewiltigung von Situationen mit hohem Risiko, wie z.B.
Festnahme und Verhor Verdichtiger, mit einzubinden. Dieser Ansatz wird niitzlicher sein als ein
spezieller Unterricht zu Menschenrechtsfragen. Des weiteren wiinscht das CPT iiber den genauen Inhalt
der speziellen Ausbildung zu Verhortechniken informiert zu werden.

Ganz offensichtlich liegt eines der wirksamsten Mittel zur Verhiitung von MiBhandlungen durch die Polizei
in der engagierten Untersuchung sémtlicher Beschwerden wegen MifBhandlung durch die zustidndigen
Behorden (Staatsanwilte, Untersuchungsrichter, Verwaltungsgerichte, Disziplinarkommissionen) und
gegebenenfalls in der Verhdngung einer angemessenen Sanktion. Dies wird eine sehr effektive
abschreckende Wirkung haben.

In seinem letzten Bericht (vergl. Absdtze 24 und 26) teilte das CPT seine Bedenken mit, beziiglich der Art
und Weise, wie die Eingangsphase der Ermittlungen zu Miflhandlungen gehandhabt wird (ndmlich durch die
Polizeibeamten selbst). Es hat hervorgehoben, dal es weitaus wiinschenswerter ware, wenn die
Untersuchungen zu Beschwerden wegen Mifhandlungen durch Polizeibeamte von Personen auBerhalb der
Polizeikrifte gefiihrt wiirden, die liber angemessene Qualifikationen und Kompetenzen verfiigen.

Wihrend des 1999er Besuchs wurden diese Eingangsuntersuchungen immer noch Polizeibeamten
anvertraut. Die Delegation wurde jedoch dariiber informiert, daf3 eine neue Richtlinie des Justizministeriums
erlassen werden sollte, um zu gewihrleisten, dafl alle Beschwerden wegen Mifhandlungen durch
Polizeibeamte unverziiglich dem Staatsanwalt zur Kenntnis gebracht werden und daf jegliche Untersuchung
von einem Untersuchungsrichter (und nicht mehr von der Polizei) geleitet wird.

Der CPT nimmt diese Entwicklung mit Genugtuung zur Kenntnis und wiinscht, eine Kopie der oben
genannten Richtlinie zu erhalten.

Der CPT hatte in seinem 1994er Bericht des weiteren mehrere Kommentare zur Funktionsweise des
polizeilichen Disziplinarverfahrens formuliert. Seither ist ihm weitere Kritik bezliglich des Funktionierens
dieses Verfahrens zur Kenntnis gelangt. Demzufolge wurde diese Frage von der Delegation des 1999er
Besuchs erneut mit dem Innenminister erdrtert. Der Minister hat anerkannt, dafl in diesem Bereich eine
Reform notwendig ist und hat darauf hingewiesen, dall er die Absicht hat, diese so schnell wie mdglich
Darzunehmen. CPT wiinscht iiber jegliche Entwicklung in diesem Bereich informiert zu werden.
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Des weiteren hat das CPT mit Interesse die Schaffung einer speziellen Kommission innerhalb der Wiener
Polizei zur Untersuchung von Beschwerden wegen MiBhandlungen (auch bei Strafverfolgungen) am 12.
Mirz 1999 zur Kenntnis genommen. Es scheint, da3 diese Kommission insbesondere die psychologischen
Féhigkeiten des betreffenden Polizeibeamten im Bereich des Konfliktbewéltigung und der
Gewaltanwendung untersuchen soll. Das CPT wiinscht, zusitzliche Informationen iiber die Aktivititen
dieser Kommission zu erhalten.

Wie bereits im vorhergehenden CPT-Bericht betont, spielen die Arzte eine wichtige Rolle bei der
Vermeidung von Miflhandlungen. Diesbeziiglich und mit dem Zweck, den zustindigen Behorden eine
moglichst umfassende Hilfestellung zu bieten, hatte das CPT Empfehlungen zum Inhalt der zu erstellenden
arztlichen Befunde im Falle von Personen formuliert, die traumatische Verletzungen aufweisen (vergl.
Absatz 27 des 1994er Berichts).

Die Richtlinie vom August 1996 beziiglich der von der Polizei beschiftigten Arzte und die Anweisung des
Innenministeriums vom 4. Dezember 1996 zur Erstellung von arztlichen Befunden im Zusammenhang mit
Verletzungen, die Konsequenz eines bewuflten Verhaltens einer dritten Person sein konnten, entsprechen
vollsténdig den Empfehlungen des Ausschusses.

Das CPT ist jedoch iiberrascht festzustellen, daB gemiB der oben genannten Richtlinie die Arzte nicht das
Recht haben, den betreffenden Personen den érztlichen Befund zu ihrer Untersuchung zu iibermitteln. Die
SchluBfolgerungen der Arzte sind nur an die jeweils zustindigen Behdrden gerichtet (nidmlich dem
diensthabenden Beamten, sowie dem Abteilungsleiter; vergl. Paragraph 2.7.5. der Richtlinie). Das CPT
empfiehlt, dafl den betroffenen H:iiftlingen und ihrem Rechtsbeistand auf Anfrage eine Kopie des
arztlichen Befunds ausgehiindigt wird.

Das CPT muB hervorheben, dafl es kaum Anschuldigungen wegen korperlicher MiBhandlungen seitens der
mit der Beaufsichtigung der Zellenquartiere in den besuchten Polizei/Gendarmerieeinrichtungen
beauftragten Beamten gehort hat. Im Wiener Polizeigefangenenhaus Hernalser Giirtel wurden jedoch weit
verbreitete Beschwerden aufgrund des ruppigen, unhoflichen Verhaltens des Personals registriert, das
manchmal von rassistischen Untertonen gegeniiber farbigen Personen geprigt war. Diesbeziiglich meint das
CPT verstanden zu haben, daf} eine Studie zum Thema "Wie ist die Haltung der Exekutive zu Fremden in
Osterreich und wie geht sie mit ihnen um?" geplant ist, die insbesondere feststellen soll, ob es Vorurteile
gegeniiber Ausldndern gibt und ob es zu Diskriminierungen kommt. Das CPT wiinscht, iiber die
Weiterverfolgung dieser Studie informiert zu werden.

Die Frage der bei Abschiebungen von Auslidndern angewandten Methoden war Gegenstand besonderer
Aufmerksamkeit wihrend des 1999er Besuchs. Kurz vor diesem Besuch hatte das CPT zahlreiche
Mitteilungen zum Tod eines nigerianischen Staatsbiirgers, Herrn Marcus Omofuma, erhalten, der am 1. Mai
1999 wihrend seiner polizeilich eskortierten Zuriickweisung in einem Flugzeug der Balkan Air Lines iiber
Sofia nach Lagos verstarb. Bei Ankunft in Sofia wurde der Tod dieses auslidndischen Staatsbiirgers
festgestellt. Dieses Ereignis traf zeitgleich mit dem periodischen Besuch des CPT in Bulgarien (25. April bis
7. Mai 1999) ein und wurde auch mit den Behorden dieses Landes erortert.

Dem spiter erstellten Disziplinarbericht zufolge, erwies sich dieser Fall als "problematische Abschiebung".
Aufgrund des Widerstands des Schubhiftlings wurde dieser an Hénden und Fiilen gefesselt und mit Hilfe
von Klebestreifen (Leukoplast) geknebelt. Er wurde von den Polizeibeamten in das Flugzeug getragen und
mit Klebestreifen an den Sitz gefesselt. Bei Ankunft in Sofia wurde der Knebel entfernt und der Tod
festgestellt.

Den Schluflfolgerungen des in Bulgarien erstellten Autopsieberichtes zufolge verstarb Herr Omofuma an
einer "mechanischen Asphyxie, die auf einen auf seine natiirlichen Offnungen ausgeiibten Druck
zuriickzufiihren ist. Es ist nicht auszuschlieBen, da3 die mechanische Asphyxie auch auf einen Mechanismus
zur Einschniirung des Halses und zur Immobilisierung der Brust (beim Fesseln der Brust an den Sitz)
zurilickzufiihren sein kann. Die weillliche Substanz, die rund um den Mund und auf den Wangen (mit einer
sehr deutlichen rechteckigen Form auf der rechten Wange) sowie am Nacken vorgefunden wurde weisen
darauf hin, dafl mehr als ein Klebeband auf Mund und Nacken aufgebracht worden waren... Das Leben des
Herrn Omofuma hétte gerettet werden kdnnen, wiren die Symptome einer unmittelbar bevorstehenden
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Asphyxie rechtzeitig bemerkt worden, was angesichts der Bedingungen, in denen er transportiert wurde,
schwierig war".

Es ist ebenfalls angebracht hervorzuheben, dafl der Innenminister in einer Antwort auf eine dringliche
parlamentarische Anfrage vom 10. Mai 1999 darauf hinwies, seither iiber 8 Fille informiert worden zu sein,
in denen ausléndische Staatsbiirger mit auf den Mund geklebten Klebestreifen geknebelt worden waren.

Der Innenminister hat die Delegation iiber eine ganze Reihe von MaBnahmen in Folge dieses Falles in
Kenntnis gesetzt.

Strafverfahren gegen die Beamten, die Herrn Omofuma eskortierten, wurden eingeleitet. Des weiteren hat
die Disziplinarkommission des Innenministeriums am 20. Mai 1999 die Suspendierung dieser Beamten vom
Dienst wegen des Verdachts einer Verletzung von Dienstpflichten beschlossen®. Das CPT wiinscht, zu
gegebenem Zeitpunkt iiber die Ergebnisse der eingeleiteten Straf- und Disziplinarverfahren informiert zu
werden.

Dariiber hinaus hat der Innenminister per Erlal vom 28. Mai 1999 spezifische Richtlinien zur Organisation
und Ausfiihrung von Abschiebungsmafinahmen auf dem Luftweg per Linienflug verdffentlicht (19.250/42 -
GD/99). Diesen Richtlinien zufolge sind Zwangsmafinahmen, die der korperlichen Integritit oder der
Gesundheit des auslidndischen Staatsbiirgers abtrdglich sein konnen, untersagt. Es ist insbesondere verboten,
auf Mittel zuriickzugreifen, die die Atemwege (Nase, Mund) beeintrdchtigen konnen. Das Einsetzen von
Klebeband, Leukoplast oder dhnlichen Produkten ist streng untersagt. Erlaubt ist das Fesseln von Handen
und/oder Fiilen, sowie das Fesseln an den Sitz an Hédnden und Fiilen (z.B. durch Bandschlingen,
Klettbdnder, Gurte). Wenn auf Gewalt =zuriickgegriffen wird, muBl das von § 29 des
Sicherheitspolizeigesetzes vorgesehene Prinzip der VerhéltnisméaBigkeit strikt befolgt und darauf geachtet
werden, dafl die Zwangsmalinahmen die Wiirde der Person nicht antasten. Sollte die VerhdltnisméBigkeit
nicht respektiert werden konnen, so mufl der Abschiebevorgang unverziiglich abgebrochen werden.

AuBerdem muf} jeder Schubhiftling spétestens 24 Stunden vor der Abreise einer drztlichen Untersuchung
unterzogen werden. Im iibrigen diirfen Abschiebungen nur von zu diesem Zweck speziell ausgebildeten
Beamten durchgefiihrt werden; die Ausbildung sollte Ende Juni 1999 beendet sein.

Dieser ErlaB8 ging mit einer internen Anweisung des Innenministeriums einher, derzufolge ein Laufzettel
liber den Verlauf der Abschiebung eingefiihrt wird, der bei jeder Abschiebung auszufiillen ist.

Das CPT betont seine Zufriedenheit beziiglich der oben genannten Richtlinien, die den vom Ausschufl im
Absatz 36 seines 7. Allgemeinen Arbeitsberichts ausgefiihrten Kriterien voll entsprechen. Das CPT
empfiehlt, die Anwendung dieser Richtlinien auf jegliche Abschiebung (Sonderfliige, Landweg)
auszuweiten. Es wiinscht des weiteren, genaue Informationen iiber den Inhalt der Sonderausbildung
fiir Beamte, die mit der Durchfiihrung von Abschiebungsmafinahmen betraut werden, zu erhalten.

Garantien gegen Miffhandlungen

In seinen vorherigen Berichten hat das CPT eine Reihe von Empfehlungen und Kommentaren beziiglich
Garantien gegen Mifhandlungen von der Polizei festgehaltener Personen formuliert (Benachrichtigung eines
Angehdrigen oder eines Dritten {iber die Inhaftierung, Zugang zu einem Rechtsbeistand, Zugang zu einem
Arzt, Aufklarung tiber die Rechte, usw.). Die wihrend des 1999er Besuchs gesammelten Informationen
zeigen, daBl die Situation trotz Fortschritten in einigen Aspekten noch immer nicht génzlich
zufriedenstellend ist, insbesondere wenn es um den Zugang zu einem Rechtsbeistand fiir Personen geht, die
einer Straftat verdéachtigt werden.

Beziiglich der Benachrichtigung eines Angehdrigen oder eines Dritten iiber die Inhaftierung einer Person, ist
das CPT dankbar fiir die Kldarung durch die Behorden in ihrer Antwort auf den Bericht des CPT-Besuchs
1994 (CPT/Inf(96)29), derzufolge "..gemédl Abschnitt 178 der StrafprozeBordnung (StPO) jede
festgenommene Person dariiber aufgekldrt werden muf3, da3 sie einen Angehdrigen oder eine andere
Vertrauensperson, sowie einen Rechtsanwalt iiber ihre Situation informieren kann". Des weiteren weist auch
der Punkt 3 des Informationsblatts fiir in Haft genommene Personen deutlich auf die Tatsache hin, daB sie

3 "Bericht des Innenministeriums an das Parlament beziliglich der Konsequenzen des tragischen Todes des
festRdhaltéieMRVIARCGHD). " Beilage zur Zahl 76.201/328-1V/11/a/99).
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das Recht haben sowohl einen Angehorigen als auch einen Rechtsanwalt zu verstdndigen. Dies wird auch
vom Haftbericht (Punkt 2) bestétigt.

Das CPT hat immer anerkannt, dal es zum Schutz des freien Laufs der Justiz vonndten sein kann, die
Information iiber die Festnahme einer Person zu verzégern. In seinem 1994er Bericht hatte das CPT jedoch
empfohlen, daB3 die Motive fiir eine solche Verzdgerung préziser definiert werden sollten (Absatz 43,
CPT/Inf 96(28)). Die Behdrden antworteten, da "die Rechte der Festgenommenen im Laufe der
vorbereiteten Reform der einleitenden Phase des Strafverfahrens genauer definiert werden wiirden" (Seite
16, CPT/Inf 96(29). Der Justizminister hat die Delegation dariiber informiert, daB die Anderung der
Vorschriften fiir die einleitende Phase des Strafverfahrens noch immer untersucht wird und gegen Mitte des
Jahres 2000 abgeschlossen sein sollte. Der CPT wiinscht, eine Bestitigung dariiber zu erhalten, daf} die
oben genannte Empfehlung im Rahmen dieser Reform umgesetzt wird.

Trotz der vom CPT im Laufe der letzten 10 Jahre formulierten Empfehlungen, genieen Personen, die einer
Straftat verddchtigt werden, noch immer nicht das Recht auf Zugang zu einem Rechtsbeistand, wéhrend sie
sich in Polizeigewahrsam befinden. Dieser Zustand kann nicht linger andauern.

Wie das CPT bereits in der Vergangenheit betont hat, ist erfahrungsgemall wéhrend der unmittelbar auf den
Freiheitsentzug folgenden Zeit das Risiko der Einschiichterung und der Mihandlung am groften. Daher ist
die Moglichkeit des Zugangs zu einem Anwalt gleich von Beginn der Inhaftierung an fiir die in
Polizeigewahrsam befindlichen Personen eine grundlegende Garantie gegen MiBhandlungen. Das
Vorhandensein einer solchen Mdglichkeit wird eine abschreckende Wirkung auf diejenigen haben, die zur
MiBhandlung von Hiftlingen neigen; des weiteren ist ein Rechtsanwalt die richtige Person, um im Falle von
MiBhandlungen die angemessenen Mafinahmen zu ergreifen.

Das CPT erkennt an, da3 es zum Schutz des freien Laufs der Justiz in Ausnahmefillen vonndten sein kann,
fiir eine gewisse Zeit den Zugang zu einem von der verhafteten Person gewdhlten Rechtsanwalt zu
verzogern. Doch dies darf nicht zur Konsequenz haben, da3 wihrend dieser Zeit der Zugang zu einem
Rechtsbeistand vollig verweigert wird. In einem solchen Fall mu3 gewéhrleistet sein, da3 die betreffende
Person Zugang zu einem anderen unabhingigen Rechtsbeistand hat, von dem man sicher sein kann, daf er
die legitimen Interessen der Polizeiuntersuchung nicht beeintréchtigt.

Um als Mittel zur Verhiitung von MiBhandlungen wirksam zu sein, mufl das Recht auf Zugang zu einem
Rechtsbeistand das Recht beinhalten, sich unbeaufsichtigt mit ihm zu unterhalten. Die betreffende Person
sollte auch das Recht der Anwesenheit des Rechtsanwalts wéhrend jeglichen Polizeiverhors geniefien (sei es
wiahrend oder nach der ersten Inhaftierungszeit). Natiirlich sollte der von der verhafteten Person
ausgedriickte Wille, Zugang zu einem Rechtsanwalt zu bekommen, die Polizei nicht daran hindern, vor
Ankunft des Anwalts die Person zu dringenden Fragen zu verhoren.

Das CPT appelliert an die osterreichischen Behorden, unverziiglich das Recht auf den Zugang zu
einem Rechtsbeistand fiir Verdichtige einer Straftat gleich zu Beginn einer Inhaftierung
anzuerkennen, und das in der oben ausgefiihrten Form.

Beziiglich des Rechtes auf Zugang zu einem Arzt (darunter auch die freie Wahl des Inhaftierten) bestéitigen
die wéhrend des 1999er Besuchs gesammelten Informationen, dafl dieses Recht gewihrleistet wird. Die
Delegation hat jedoch erfahren, daf3 die arztlichen Untersuchungen von Héftlingen oftmals in Anwesenheit
von Polizeibeamten stattfindet. Das CPT muf} also seine Empfehlung wiederholen, derzufolge jegliche
arztliche Untersuchung weder in Hor- noch in Sichtweite der Polizeibeamten stattzufinden hat, es sei
denn dies geschieht auf ausdriicklichen Wunsch des Arztes.

Mit Genugtuung hebt das CPT die von den Behdrden unternommenen Bemiihungen zur Erstellung eines
Informationsblattes fiir in Polizeigewahrsam genommene Personen in 17 Sprachen hervor. Angesichts der
Beobachtungen wihrend des 1999er Besuchs, fordert der CPT die Behérden dazu auf, sicherzustellen,
daf} das fiir festgehaltene Personen gedachte Informationsblatt systematisch an alle von der Polizei
angehaltenen Personen vom ersten Augenblick ihrer Festnahme an ausgegeben wird.

Beziiglich der Durchfithrung von Verhoren wiinscht das CPT zu wissen, ob, wie zuvor vom Ausschuf}
gefordert, die zu diesem Thema bestehenden Richtlinien durch Prizisierung iiber die zuldssige Dauer eines
Verhors und {iber Verhdre spezifischer Personengruppen (unter Drogen-, Alkohol- oder
Medikamenteneinflu3, bzw. unter Schock stehende Personen oder aber geistig behinderte oder kranke
Personen) ergédnzt wurden. Das CPT wiinscht des weiteren, iiber die Ergebnisse des Pilotprojekts zur
elektronischen Aufzeichnung von Polizeiverhoren, das Anfang 1997 in Linz gestartet wurde,
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informiert zu werden und zu erfahren, ob von den Behorden in Betracht gezogen wird, solche
Aufzeichnungen landesweit vorzunehmen.

Ebenso wie andere festgehaltene Personengruppen, sollten auch auslidndische Festgehaltene von Beginn
ihres Freiheitsentzugs an das Recht haben, eine Person ihrer Wahl {iber ihre Situation zu informieren und
Zugang zu einem Rechtsbeistand und einem Arzt zu erhalten. Des weiteren sollten sie ausdriicklich in einer
Sprache, die sie verstehen, liber ihre Rechte und das auf ihren Fall zutreffende Verfahren informiert werden.

GemidB § 65 des Fremdengesetzes (FrG) 1997, muf ein festgenommener ausldndischer Staatsbiirger so
schnell wie moglich und in einer Sprache, die er versteht, iiber die Griinde seiner Festnahme aufgeklart
werden. Auf seine Anfrage hin, mufl ihm ohne unnétige Verzogerung erlaubt sein, einen Angehdrigen oder
eine Vertrauensperson, sein Konsulat, sowie einen Rechtsberater {iber seine Situation zu informieren. Die
gleiche Bestimmung verweist auf § 36 des Verwaltungsstrafgesetzes (VStG), der jeder festgenommenen
Person gestattet, den Besuch eines Rechtsbeistands zu empfangen. Die Delegation des CPT traf jedoch mit
einer Reihe von Auslidndern zusammen, insbesondere in der Transitzone des Flughafens, die behaupteten,
iiber diese Rechte nicht aufgekldrt worden zu sein (siche diesbeziiglich auch die Absitze 65 und 66). Das
CPT bittet um Kommentare der dsterreichischen Behérden zu diesem Punkt.

Auslinder, die am Flughafen (oder am Grenzposten) einen Asylantrag stellen, werden zunéchst von der
Grenzpolizei gehort. Nach diesem ersten Gesprach werden sie (gemél § 27 des Asylgesetzes (AsylG)) vom
Bundesasylamt vernommen, das die Rechtfertigung des Antrags priift. Wéahrend dieses Gesprichs koénnen
die Bewerber von einer Vertrauensperson (Familienmitglied, Landsmann, Rechtsanwalt, usw.) begleitet
werden. Den Beobachtungen am Flughafen zufolge, war jedoch bei den ersten Gesprichen der
Asylbewerber mit der Grenzpolizei niemand zugegen, abgesechen von den Dolmetschern. Das CPT
empfiehlt, das Recht auf den Zugang zu einem Rechtsbeistand in jedem Stadium des Verfahrens am
Flughafen zu gewiihrleisten.

Das Verbot der Folter und der inhumanen oder erniedrigenden Strafen oder Behandlungen umfaf3t die
Pflicht, eine Person nicht in ein Land abzuschieben, wenn ernsthafte Griinde vorliegen zu glauben, da3 die
Person dort einem realen Risiko der Folter oder der Miflhandlung ausgesetzt ist. Fiir den CPT ist die Frage,
ob die Unterzeichnerstaaten der Konvention dieser Pflicht nachgehen selbstverstindlich von erheblichem
Interesse.

Vertreter bestimmter Nichtregierungsorganisationen, die in diesem Bereich aktiv sind, haben angegeben,
daBl die Effizienz, mit der die Osterreichischen Behdrden Informationen iiber die potentiell gefahrdeten
Personen und iiber die Lénder, die als sicher gelten kdnnen, einholen, verbessert werden konnte; sie haben
angegeben, dafl Personen in Lédnder abgeschoben wurden, in denen sie Gefahr liefen, der Folter oder
inhumanen oder erniedrigenden Behandlungen ausgesetzt zu werden, darunter auch Personen, deren
Asylverfahren noch anhingig waren. Das CPT bittet um Kommentare der ésterreichischen Behorden zu
diesem Punkt.

Des weiteren wiinscht das CPT, Informationen beziiglich der Sonderausbildung fiir Vertreter des
Bundesasylamtes zur Ausiibung ihrer Funktion, sowie beziiglich ihrer Informationsquellen zur Lage
der Menschenrechte in anderen Lindern zu erhalten. Aulerdem wiinscht das CPT, Informationen
beziiglich der Uberwachung und Weiterverfolgung der Situation von Personen nach ihrer
Abschiebung aus Osterreich durch die dsterreichischen Behorden zu erhalten.

Haftbedingungen in den Polizeigefangenenhiusern

a. einleitende Bemerkungen

Waihrend ihres Besuchs richtete die Delegation besondere Aufmerksamkeit auf die Situation der aufgrund
des Fremdengesetzes angehaltenen Personen in den Polizeigefangenenhdusern (Schubhiftlinge).

Mit der bemerkenswerten Ausnahme des Polizeigefangenenhauses Hernalser Giirtel, waren die materiellen
Bedingungen fiir diese Haftlingskategorie insgesamt akzeptabel. Nichtsdestotrotz wiesen alle besuchten
Polizeigefangenenhduser eine Reihe negativer Aspekte auf (Nichtvorhandensein von Aktivititen, Mangel an
angemessener Bewegung an der frischen Luft, Sprachbarrieren, Mangel an Informationen fiir Ausldnder
beziiglich ihrer Situation, Schwierigkeiten, den Kontakt mit der Aulenwelt zu halten), was den Aufenthalt
in diesen Einrichtungen fiir viele Haftlinge unertraglich macht.
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In seinem 1994er Bericht hatte das CPT gemeinsam mit den Osterreichischen Behorden die Moglichkeit
erortert, spezielle Zentren fiir diese Héftlingskategorie einzurichten, wo sie iiber ihrem juristischen Status
angemessene materielle Bedingungen und entsprechenden Haftbedingungen verfiigen konnten. In ihrer
Antwort (Seite 27, CPT/Inf (96)29) wiesen die Behorden darauf hin, dafl "...die Vorteile einer solchen
Initiative dem Bundesinnenminister bekannt sind, doch dal dieses Ziel nur im Rahmen einer langfristigen
Planung erreicht werden kann, wihrend die vorrangige Aufgabe derzeit darin liegt, eine zufriedenstellende
Losung zur aktuellen Basissituation der Unterbringung der Héftlinge zu finden. Erst wenn diese Losung
gefunden ist, konnen weitere Verbesserungen ins Auge gefafit werden."

Das CPT stimmt durchaus mit der Meinung der Osterreichischen Behdrden iiberein, dafl zunéchst eine
zufriedenstellende Losung zur jetzigen Unterbringung dieser Hiftlinge gefunden werden mufl (was der
1999er Besuch erneut gezeigt hat), ist jedoch auch der Ansicht, daf3 dieser dritte Besuch mehr denn je die
Notwendigkeit, fiir langerfristig festgehaltene Personen, iiber speziell zu diesem Zweck entwickelte Zentren
zu verfligen, aufzeigt, die ihnen nicht nur angemessene materielle Bedingungen bieten, sondern auch eine
ihrem juristischen Status entsprechende Regelung und angemessen qualifiziertes Personal (vergl. Absatz 29,
7. Jahresbericht des CPT) beinhalten.

Das CPT empfiehlt den osterreichischen Behorden, die Frage der Schaffung spezieller Zentren fiir
Schubhiiftlinge angesichts der oben erliuterten Bemerkungen erneut zu untersuchen.

Die Delegation hat im Wiener Polizeigefangenenhaus RoBauer Linde auch eine gewisse Anzahl in
Schubhaft befindlicher Minderjéhriger getroffen. Das CPT bemerkt, daB das 1997er Fremdengesetz den
Begriff "gelinderes Mittel" einfiihrt, der von den Behdrden erfordert, eine Person nicht festzuhalten, wenn es
Griinde gibt zu anzunehmen, daf3 das gleiche Ziel durch gelindere Mittel erreicht werden kann, insbesondere
im Falle Minderjéhriger. Des weiteren darf die Festnahme einer Person unter 16 Jahren in Erwartung einer
Abschiebung nur erlaubt werden, wenn es moglich ist, eine dem Alter und Entwicklungsstand der Person
entsprechende Unterbringung zu gewéhrleisten. Doch in den Féllen der 30 Minderjdhrigen, die im
Polizeigefangenenhaus Rofauer Lénde festgehalten werden und von denen einige kaum 14 Jahre alt waren,
waren diese Erfordernisse bei weitem nicht erfiillt Das CPT empfiehlt, die Bestimmungen der oben
genannten Gesetzgebung strikt einzuhalten.

b. materielle Bedingungen

Das Polizeigefangenenhaus Roflauer Linde, mit einer Aufnahmekapazitit von 170 Personen, beherbergte
wihrend des Besuchs 153 Personen, darunter 40 Frauen und 30 Minderjéhrige (im Alter von 14 bis 19
Jahren). Die meisten von ihnen waren Schubhiftlinge.

Nach dem 1994er Besuch hatte das CPT empfohlen, die vorgesehene Renovierung des Gefangenenhauses
zu beschleunigen, um die dort herrschenden schlechten materiellen Bedingungen zu verbessern. Seither
haben die Behdrden ein bedeutendes Erneuerungsprogramm in Arbeit genommen. Folglich wurden alle
Sammelzellen renoviert. Sie waren gerdumig, hell, gut geliiftet und angemessen mobliert (Betten, Banke, ein
Tisch und Stiihle, Einzelschrinke, ein Rufsystem). Die Toiletten innerhalb der Zellen wurden abgeschirmt
und es wurden Waschbecken mit heilem und kaltem Wasser installiert. Aulerdem war die Sauberkeit
akzeptabel, insbesondere, was die sanitdren Anlagen und die Gemeinschaftsduschen betraf. Zudem wurde
ein spezielles Zimmer fir Frauen mit Kindern eingerichtet; dieses Zimmer war gerdumig und gut
ausgestattet (darunter eine Dusche, eine kleine Kiiche, Kinderbetten und Spielzeug). Was die anderen
durchgefiihrten Arbeiten betrifft, konnen noch die Installation von Waschmaschinen und Wischetrocknern
genannt werden, sowie die Einrichtung einer neuen Kiiche und eines Fitnessraums.

Die Einzelzellen im zweiten Stock, wurden zum Zeitpunkt des Besuchs gerade renoviert. Was die Zellen im
ersten Stock betrifft, die immer noch in Betrieb sind, so waren sie im gleichen schlechten Zustand wie 1994.

Das CPT stellt mit groBer Zufriedenheit die Verbesserung der materiellen Bedingungen im
Polizeigefangenenhaus RofBauer Lénde fest und hofft, dafl die Einzelzellen im ersten Stock bald renoviert
sein werden.

Das Polizeigefangenenhaus am Hernalser Giirtel, mit einer offiziellen Aufnahmekapazitit von 270
Personen, zdhlte 199 Hiftlinge, darunter 185 Schubhiftlinge. Die Zellen entsprachen in ihrer Grofe der
Hiftlingsanzahl. In manch anderer Hinsicht waren die materiellen Bedingungen jedoch mittelméBig. Die
Zellen waren heruntergekommen, die Fenster schlossen nicht mehr richtig und die Sauberkeit lieB sehr zu
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wiinschen iibrig. AuBerdem beschwerten sich viele Héftlinge dariiber, nicht iiber grundlegende
Hygieneprodukte zu verfiigen (Zahnbiirsten, Zahnpasta, Toilettenpapier, usw.).

Die Delegation wurde jedoch dariiber informiert, daB 1999 eine Renovierung des Gefangenenhauses
vorgesechen war. Das CPT empfiehlt, der Renovierung des Gefangenenhauses Hernalser Giirtel
dringende Prioritit einzuriumen. Er empfiehlt des weiteren, den Hiftlingen unverziiglich die
grundlegenden Hygieneprodukte zur Verfiigung zu stellen.

Die materiellen Bedingungen der Polizeigefangenenhéuser von Graz und Leoben waren insgesamt gut. Die
Liiftung einiger Zellen in Graz miifite jedoch verbessert werden und in Leoben war die Belegungsrate der
grofiten Zelle ziemlich hoch. Das CPT fordert die ésterreichischen Behorden dazu auf, diese Mzingel zu
beheben.

c. Aktivititen

GemidB § 17 der Anhalteordnung (AnhO) 1999 miissen Personen, die mehr als zwei Tage festgehalten
werden Tber tiglich mindestens eine Stunde Bewegung an der freien Luft verfiigen konnen. Doch in allen
besuchten Einrichtungen wurden der Delegation zahlreiche Beschwerden zuteil, wonach diese Moglichkeit
nicht regelmifBig angeboten wiirde.

Das CPT empfiehlt, sofortige Malinahmen einzuleiten, um jeder Person, die liinger als 24 Stunden in
osterreichischen Polizeigefangenenhiiusern in Gewahrsam ist, mindestens eine Stunde tiglich
Bewegung im Freien zu gewihrleisten.

Was die anderen Aktivititen auBlerhalb der Zellen angeht, bedauert das CPT, daB sich die Situation im
Polizeigefangenenhaus RoBauer Lande im Vergleich zu dem, was 1994 beobachtet wurde, kaum verbessert
hat. Nur 20 Beschiftigungen wurden den Héftlingen angeboten (darunter Haushaltsarbeiten in der Kiiche
und das Ausgeben von Mahlzeiten). Wie in der Vergangenheit wurde die Arbeit hauptséchlich Héftlingen
angeboten, die Haftstrafen fiir Ordnungswidrigkeiten verbiifiten. Als positiver Aspekt ist die Einrichtung
einer kleinen Bibliothek mit Biichern in Fremdsprachen zu nennen. Unter anderem standen den Héiftlingen
drei Tageszeitungen in Fremdsprachen zur Verfiigung. Die Schaffung des oben genannten Fitnessraums
mul ebenfalls begriiit werden.

Im Polizeigefangenenhaus Hernalser Giirtel war die Situation schlechter. Der Prozentsatz an Hiftlingen,
denen eine Beschiftigung angeboten wurde war noch geringer, keinerlei sportliche Betdtigung wurde
geboten und es gab nur wenige Lesemdoglichkeiten. Folglich verbringen die Héftlinge die meiste Zeit in
ihren Zellen, ohne irgendetwas zu tun.

Die Polizeigefangenenhduser von Graz und Leoben haben sich bemiiht, langerfristig inhaftierten Personen
bestimmte Aktivititen anzubieten. In Graz gab es die Moglichkeit sportlicher Betétigung in einem
Gemeinschaftssaal, der mit einer Tischtennisplatte und Sprossenleitern ausgestattet war und wo die
Haftlinge, so das Gefangenenhauspersonal, ein Drittel ihres Tages verbringen konnen. Die ausldndischen
Haftlinge gaben jedoch an, dieser Saal sei ausschlieBlich fiir Haftlinge reserviert, die Strafen fiir
Ordnungswidrigkeiten verbiifiten. In Leoben konnten die Héftlinge bis zu 5 Stunden téglich in einem
Gemeinschaftssaal verbringen, der mit einem Fernsehgerdt ausgestattet ist (und wo auch die Mahlzeiten
eingenommen wurden). Es wurde jedoch keinerlei andere Aktivitdt angeboten. Des weiteren gab es keine
Bibliothek und keinerlei Mdglichkeit, sich Biicher oder Magazine in Fremdsprachen zu verschaffen.
Diesbeziiglich muB3 hinzugefiigt werden, daB3 im Polizeigefangenenhaus Graz Héftlinge, die Strafen fiir
Ordnungswidrigkeiten verbiiiten, Zeitungen bekommen konnten, was von den anderen Hiftlingen als
Diskriminierung empfunden wurde.

Das CPT empfiehlt, weiterhin Bemiihungen in den Osterreichischen Polizeigefangenenhfiusern zu
unternehmen, um liingerfristig festgehaltenen Personen eine breitere Palette an Aktivititen aulerhalb
der Zellen anzubieten. Spezifische Malinahmen sollten getroffen werden, um zu gewihrleisten, daf3
Minderjihrigen ihrem Alter angemessene Aktivititen angeboten werden. Die anzubietenden
Aktivititen sollten umso diverser gestaltet sein, je liinger sich die Haftzeit hinzieht.
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Medizinische Versorgung in den Polizeigefangenenhiusern

Wie bereits 1994 kann die Anzahl der in den 1999 besuchten Polizeigefangenenhéusern arbeitenden
Allgemeinmedizinern als angemessen betrachtet werden (im Polizeigefangenenhaus von Graz sogar als sehr
gut), wenn man die jeweiligen Aufnahmekapazititen der Einrichtungen beriicksichtigt. Zudem wurden,
wenn notig, Konsultationen mit Spezialisten aufBerhalb des Gefangenenhauses, insbesondere fiir die
zahnmedizinische Versorgung, organisiert.

Was das Pflegepersonal betrifft, wurde die Anzahl der in den Polizeigefangenenhdusern von Wien
angestellten Sanitdter verstirkt (achtzehn Sanitidter im Vergleich zu zehn 1994). Dennoch wurde die
Empfehlung des CPT, derzufolge das medizinische Personal der Wiener Polizeigefangenenhduser um
mindestens einen Vollzeitposten fiir einen diplomierten Krankenpfleger aufgestockt werden sollte, noch
immer nicht umgesetzt, anscheinend aus finanziellen Griinden (vergl. Seite 30 der Antwort der
osterreichischen Behorden, doc CPT/Inf 96 (29)).

Das CPT muB erneut daran erinnern, daB so bedeutende FEinrichtungen wie die Wiener
Polizeigefangenenhduser {iiber diplomiertes Pflegepersonal zusitzlich zum Sanitétspersonal verfiigen
miissen. Eine der Hauptaufgaben dieses Personals ist es, die Sanitdter zu iiberwachen, sowie ihnen ihre
Erfahrung zu vermitteln und ihre Kenntnisse regelméBig auf den neuesten Stand zu bringen.

Die Anzahl der Sanititer im Polizeigefangenenhaus von Graz (ndmlich 7) war angesichts der
Aufnahmekapazitit der Einrichtung (35 Plétze) sehr gut. Doch auch hier wurden keinerlei MaBBnahmen
getroffen, die Anwesenheit eines diplomierten Pflegers vorzusehen. Im Polizeigefangenenhaus Leoben war
keinerlei Pflegepersonal permanent anwesend. Doch unter der Woche fiihrte ein Arzt jeden Morgen Besuche
in der Einrichtung durch und fiir die restliche Zeit war er verpflichtet, insbesondere an den Wochenenden.
Dieses Arrangement kann angesichts der geringen Aufnahmekapazitit als zufriedenstellend betrachtet
werden.

Das CPT empfiehlt, unverziiglich mindestens eine weitere Vollzeitstelle fiir einen diplomierten
Krankenpfleger im Krankenpersonal jedes Wiener Polizeigefangenenhauses einzurichten und sich
darum zu bemiihen, schrittweise einen Teil der Sanititer durch diplomierte Krankenpfleger zu
ersetzen. Es wire ebenfalls wiinschenswert, die regelmiflige Anwesenheit eines Krankenpflegers im
Polizeigefangenenhauses von Graz zu organisieren.

Allgemeiner betrachtet und angesichts der erneut in den Wiener Polizeigefangenenhduser gemachten
Beobachtungen, fordert das CPT die osterreichischen Behorden dazu auf, Mainahmen zu ergreifen,
um sicherzustellen, daf} das medizinische und Pflegepersonal der Wiener Polizeigefangenenhiuser
von den Hiftlingen klar als solches erkannt werden kann.

Die Pflegeeinrichtungen in den verschiedenen besuchten Einrichtungen waren zufriedenstellend.
Diesbeziiglich mu8 im besonderen die Einrichtung von Krankenzimmern im Polizeigefangenenhaus
RofBauver Lande begriilit werden. Die Delegation hat auch festgestellt, dal die medizinische Vertraulichkeit
in allen besuchten Einrichtungen gewahrt wurde.

Gemil der Anhalteordnung (AnhO) miissen alle Personen, die in ein Polizeigefangenenhaus eingeliefert
werden, innerhalb von 24 Stunden nach ihrer Festnahme einer drztlichen Untersuchung unterzogen werden.*
Dennoch erschien es, also ob sich in den Polizeigefangenenhéusern von Wien und Graz die durchgefiihrten
arztlichen Eingangsuntersuchungen mehr auf die Haftfdhigkeit konzentrierten, als auf eine griindliche
arztliche Kontrolle. Héftlinge gaben an, dafl diese Untersuchungen nur wenige Minuten dauerten und die
Studie der Krankenakten ergaben, da3 die in ihnen enthaltenen Angaben knapp waren.

Das CPT empfiehlt sicherzustellen, dall die durchgefiihrten drztlichen Untersuchungen bei
Einlieferung in die Polizeigefangenenhiuser von Wien und Graz eine umfassende Einschitzung des
Gesundheitszustands der Hiftlinge, von priaventivem wie kurativem Standpunkt aus, beinhalten. Das
CPT empfiehlt des weiteren, wihrend der érztlichen Untersuchung gemachte Beobachtungen und
betreffende Schluflfolgerungen ordnungsgemif schriftlich festzuhalten .

Waihrend des Besuchs hatten 30 Haftlinge in den Polizeigefangenenhdusern von Wien einen Hungerstreik
begonnen. Das Gewicht dieser Personen wurde téglich kontrolliert. Sollte sich eine Gefahrdung fiir den
Gesundheitszustand des Héftlings herausstellen (Gewichtsverlust bis zu einer gewissen Grenze), so konnte
die Person entlassen werden.

4 Artikel 7 und 10 der Anhalteordnung (AnhO)
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Aus den Unterredungen mit einer gewissen Anzahl von Hungerstreikenden ging hervor, daf sie nicht
korrekt iiber die Konsequenzen aufgekliart wurden, die ihr Handeln fiir ihre Gesundheit haben konnte. Des
weiteren wurden solche Personen isoliert (eine Maflnahme, die in diesen Fillen automatisch zum Tragen
kommt).

Das CPT empfiehlt, den medizinischen Ansatz bei der Behandlung von Hungerstreikenden neu zu
iiberdenken, um sicherzustellen, dafl dieser Ansatz Kriterien gerecht wird, die eine angemessene
Einschiitzung ihres Gesundheitszustandes ermoglichen. Der Ausschufl empfiehlt des weiteren,
Hiftlinge, die einen Hungerstreik beginnen, ordnungsgeméf iiber die moglichen Konsequenzen ihres
Handelns fiir ihre Gesundheit zu informieren (siche auch Absatz 64).

Im Absatz 87 seines 1994er Berichts empfahl das CPT, unverziiglich Maflnahmen zur Einrichtung eines
psychologischen und psychiatrischen Dienstes zu ergreifen, um den Bediirfnissen der Héftlinge gerecht zu
werden.

Die Reaktion der Behorden war diesbeziiglich enttduschend. In ihrer Antwort (Seite 25, CPT/Inf (96)29)
wiesen sie darauf hin, daB8 "die Kontaktpersonen auch mit psychologischen Funktionen im Rahmen der
individuellen Betreuung depressiver Haftlinge betraut sind. Die Teilnahme des Gefangenenhauspersonals an
den "Kontrollsitzungen" (bei denen diplomierte Psychologen versuchen, die Fahigkeiten zum
Konfliktmanagement seitens der Polizeibeamten, sowie deren allgemeine psychologische Kompetenzen zu
verbessern), wie sie bisher bereits stattfand und in Zukunft zu einer RegelméaBigkeit werden soll, diirfte in
zunehmendem Male ermdglichen, den Bediirfnissen der Héftlinge zu geniigen. Die Schaffung eines
speziellen Betreuungsdienstes zusitzlich zu diesen Programmen wiirde aller Wahrscheinlichkeit nach das
verfiigbare Budget zu sehr belasten".

Das CPT begriifit die oben genannten MaBnahmen, muf3 dennoch hervorheben, daf3 diese keinesfalls eine
ordnungsgemil qualifizierte psychologische und psychiatrische Unterstiitzung ersetzen kénnen. Dies gilt
insbesondere fiir die groBen Polizeigefangenenhiuser, wie die in Wien, wo die Delegation zahlreiche
Haftlinge angetroffen hat, die einen professionellen psychologischen Beistand bendtigen.

Folglich wiederholt das CPT seine Empfehlung, derzufolge vorrangig Mafinahmen ergriffen werden
miissen, um den Hiftlingen in den Wiener Polizeigefangenenhédusern (und gegebenenfalls auch in
anderen osterreichischen Polizeigefangenenhiusern) angemessene psychologische und psychiatrische
Betreuung zur Verfiigung zu stellen.

Im Polizeigefangenenhaus RoBauer Linde wurde die Aufmerksamkeit der Delegation auch auf die
Verlegung von Personen mit Entzugserscheinungen bzw. in duBerst unruhigem Zustand in Gummizellen
gelenkt. Jede Verlegung wurde in einer spezifischen Akte festgehalten und die Untersuchung dieser Akten
durch die Delegation bestétigte, dal solche MaBBnahmen 3 bis 4 Stunden nicht {iberschritten. Dennoch hat
die Delegation widerspriichliche Informationen seitens des Pflege- und des Aufsichtspersonals gesammelt,
was die autorisierte Instanz betrifft, die iiber eine solche Verlegung entscheiden kann. Es ist zu bemerken,
daf} die Anhalteordnung iiber diesen Aspekt nichts aussagt. Das CPT empfiehlt, daf} jegliche Verwahrung
eines Hiftlings in einer Gummizelle ausdriicklich von einem Arzt angeordnet werden mufl, bzw.
unverziiglich zwecks Genehmigung zu seiner Kenntnis gebracht werden muf}. Sobald eine Person in
eine solche Zelle verbracht wird, muff eine regelmiBige Uberwachung durch das medizinische
Personal stattfinden.

Beziiglich der materiellen Bedingungen in der Gummizelle ist das CPT der Auffassung, daB sie der
Verlegung von Personen mit Entzugserscheinungen oder in duflerst unruhigem Zustand nicht entsprechen.
Diese Zelle verfligt insbesondere iiber keinen Zugang fiir Tageslicht. Das CPT empfiehlt, in der
Gummizelle einen Zugang fiir Tageslicht einzurichten; sollte dies nicht méglich sein, muf} diese Zelle
auller Betrieb genommen werden.

In positiver Hinsicht nimmt der CPT mit Interesse die seit Januar 1999 ergriffenen Mainahmen beziiglich
der Pflege drogenabhingiger Hiftlinge in den Wiener Polizeigefangenenhiusern zur Kenntnis. Zwei Arzte,
darunter ein Psychiater, sind derzeit fiir die Behandlung von Personen verantwortlich, die
Entzugserscheinungen aufweisen, sowie fiir die Verschreibung von Medikamenten und die medizinisch-
soziale Betreuung der Héftlinge Einem solchen Beispiel konnten andere Polizeigefangenenhéuser in
Osterreich folgen.

Allgemein gesehen erschweren Sprachbarrieren die Anamnese bei ausldndischen Héftlingen erheblich. Die
diesbeziigliche dringende Empfehlung des CPT in seinem 1994er Bericht wurde von den osterreichischen
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Behorden nicht positiv aufgenommen, die erklédrten, dafl es aus budgetiren Griinden nicht méglich sei,
generell die Anwesenheit von Dolmetschern wéhrend der érztlichen Untersuchungen einzufiihren.

Diesbeziiglich mu3 das CPT hervorheben, daf3 ein Mitglied des medizinischen und/oder Pflegepersonals,
das aufgrund sprachlicher Probleme nicht in der Lage ist, eine korrekte Diagnose zu erstellen, unverziiglich
auf die Dienste eines qualifizierten Dolmetschers zuriickgreifen kdnnen mufl. Das CPT empfiehlt, die
notwendigen MaBnahmen zu ergreifen, um sicherzustellen, daf3 dies der Fall ist.

Weitere Fragen beziiglich der Polizeigefangenenhéuser

a. Information und Hilfe fiir ausldndische Héftlinge

Léobliche Anstrengungen wurden in den Wiener Polizeigefangenenhéusern unternommen, um ausléndische
Hiftlinge iiber die internen Vorschriften der Einrichtungen aufzukliren: diese Vorschriften wurden in den
iiblichsten Sprachen auf Informationstafeln ausgehingt. Des weiteren wurde seit Anfang 1998 ein spezieller,
vom Innenministerium finanzierter Sozialdienst fiir Schubhiftlinge eingerichtet, um diesen Héftlingen
soziale Betreuung und eine Hilfe bei ihren juristischen Problemen zukommen zu lassen. Diese Dienste
werden mittels eines Informationsblattes in verschiedenen Sprachen angekiindigt. Es scheint jedoch, als ob
ihre Arbeit durch mehrere Faktoren behindert wiirde (eingeschrankter Zugang zu den
Polizeigefangenenhdusern, keinerlei genaue Information iiber die in einer bestimmten Einrichtung
inhaftierten Auslénder).

In anderen Regionen des besuchten Landes wurden verschiedene Nichtregierungsorganisationen vom
Innenminister beauftragt, ausldndischen Héftlingen eine dhnliche Hilfe zu leisten.

Die Delegation hat jedoch in allen besuchten Polizeigefangenenhdusern zahlreiche Beschwerden seitens
ausléndischer Héftlinge erhalten, betreffend des Mangels an Informationen iiber ihre Rechte und Pflichten
(insbesondere, was den Kontakt zu einem Rechtsanwalt betrifft) und das Stadium des sie betreffenden
Verfahrens.

Diese drgerliche Situation wurde vom vorgesetzten Personal und den Mitgliedern des Personals eingesehen,
die aufgrund von Sprachbarrieren trotz guten Willens nicht in der Lage waren, diese zu beheben.

Angesichts der oben formulierten Bemerkungen empfiehlt das CPT, Mafinahmen zu ergreifen, damit die
vom Innenministerium mit der sozialen Betreuung und der Hilfe fiir ausliindische Hiiftlinge
beauftragten Stellen ihre Arbeit effizient durchfithren konnen. Des weiteren empfiehlt das CPT,
zusiitzliche Anstrengungen zu unternehmen, um Kommunikationsprobleme zu beseitigen und zu
gewihrleisten, dafl aufgrund des Fremdengesetzes angehaltene Personen ordnungsgemil iiber ihre
Rechte und Pflichten, sowie den Stand des Verfahrens informiert werden.

b. Kontakte zur AuB3enwelt

Gemil § 21 der Anhalteordnung (AnhO) hat jede inhaftierte Person das Recht auf einen wochentlichen
Besuch von einer halben Stunde Dauer. Die Rechtsanwaltsbesuche sind jederzeit moglich und werden
keiner Uberwachung unterzogen. GleichermaBen konnen Besuche seitens der dsterreichischen Behorden,
bzw. der Konsulate und Besuche diplomatischer Art jederzeit empfangen werden.

Diese Bestimmungen wurden in allen Einrichtungen vollstindig eingehalten. Die Ré&umlichkeiten fiir
Besuche waren in den Polizeigefangenenhdusern Hernalser Giirtel, Graz und Leoben akzeptabel, wo die
Besuche an Tischen empfangen wurden. Im Polizeigefangenenhaus RoBauer Liande jedoch fanden Besuche
von Angehérigen und Familienmitgliedern unter sehr geschlossenen Bedingungen statt (hinter trennenden
Glaswianden) Nach Ansicht des CPT ist dies angesichts des niedrigen Sicherheitsrisikos, das die meisten
dieser Héftlinge darstellen, nicht gerechtfertigt. Das CPT empfiehlt daher, die fiir Besuche genutzten
Réumlichkeiten des Polizeigefangenenhauses RoBauer Lande neu zu gestalten, um sicherzustellen, daf3 die
Besuche unter offeneren Bedingungen stattfinden kénnen.
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c. Disziplin und Isolationshaft

§ 24 der Anhalteordnung zdhlt mehrere disziplindre Sanktionen auf, von der die schwerwiegendste die
dreitdgige Isolationshaft ist. In einem solchen Fall wird der Hiftling vom Einrichtungsleiter gehdrt. Es geht
aus der Vorschrift jedoch nicht genau hervor, ob der Héftling gegen eine verhidngte Disziplinarmafnahme
Einspruch erheben kann und wenn ja, mit welchen Mitteln. Das CPT wiinscht, Erlduterungen zu diesem
Punkt zu erhalten.

§ 5 besagter Verordnung enthélt eine Liste mit einer Reihe anderer Situationen, in denen ein Héftling in
Isolationshaft genommen werden kann. Diese Bestimmung enthélt jedoch keinerlei zeitliche Begrenzung fiir
die Verhdngung einer solchen MaBnahme. Das CPT wiinscht zu erfahren, ob die MalBnahmen zur
Isolationshaft in regelmédBigen Abstéinden tiberpriift werden und ob die Hiftlinge die Moglichkeit haben, zu
der verhingten MaBnahme angehort zu werden. Der Ausschul wiinscht des weiteren, {iber die Mittel
informiert zu werden, die einem Héftling zur Verfligung stehen, um gegen eine Entscheidung zur
Verbringung in Isolationshaft Einspruch zu erheben.

Hiftlinge, die aus disziplindren oder anderen Griinden in Isolationshaft genommen werden, wurden in
sogenannte Sicherheitszellen verlegt. Die Haftbedingungen in diesen Zellen erfordern keinen besonderen
Kommentar.

Weitere Polizei/Gendarmerieeinrichtungen

Die materiellen Haftbedingungen in den besuchten Polizeikommissariaten und Gendarmerieposten waren im
dikg £1iifinag gnt; Gendarmerieposten Oberwart lieB jedoch zu wiinschen iibrig.

Es muB3 ganz besonders hervorgehoben werden, dafl den inhaftierten Personen zu angemessenen Zeiten
etwas zu Essen angeboten wurde und dass diejenigen, die die Nacht in Haft verbringen mufiten, eine
Matratze und Decken bekamen.

Gewahrsamszonen am Flughafen Wien-Schwechat

Wie im oben genannten Absatz 10 bemerkt, fand die Delegation in der Transitzone innerhalb des Flughafens
in der Néhe der PaBkontrolle am Flugsteig A 54 Personen vor (darunter rund 20 Kinder), die bereits von der
Grenzpolizei verhdrt worden waren, oder auf ein Verhor warteten. Diese Personen hielten sich dort teilweise
seit 4 Tagen unter nicht akzeptablen Bedingungen dort auf.

Die ihnen vorbehaltene Raumlichkeit, ein Zimmer von rund 65 m?, verfiigte weder liber Tageslicht noch
iiber geniigende Liiftung. Sie war nur mit Sitzen oder Bénken, sowie maximal einer Decke pro Person
ausgestattet, auf denen die Personen gezwungen waren zu schlafen. Nur einige der Kleinkinder verfiigten
iiber eine diinne Matratze, die auf die Sitze oder Bénke gelegt war. AuBlerdem verfiigte dieses Zimmer nicht
tiber geniigend Platz fiir die Personen, die sich dort aufhielten, von denen ein groBer Teil im Gang auf Sitzen
oder gar dem FuBlboden vor den Augen anderer Passagiere kampierten. Fiir ihre Kérperhygiene und die der
Kinder verfiigten diese Personen nur iiber die Waschbecken in den Toiletten der Transitzone.

Beziiglich der Nahrung hingen sie von den Arrangements einer Nichtregierungsorganisation, CARITAS, ab,
die Essenspakete verteilte und sich bemiihte, die festgehaltenen Personen fiir eine warme Mahlzeit mit ins
Flughafenrestaurant zu nehmen, wenn dieses iiber Platz verfiigte.

Eine solche Situation ist umso unertraglicher, als es sich wéhrend der drei Monate vor dem Besuch (d.h.
wihrend die Sondertransitzone geschlossen war) um den einzigen Gewahrsamsraum auf dem Flughafen
handelte. Die Delegation hat auBerdem bei der Untersuchung der betreffenden Listen der Grenzpolizei
festgestellt, daB sich drei Personen, die kurz zuvor die Ortlichkeit verlassen hatten, seit August 1999 unter
diesen promisken und prekdren Umstdnden dort aufgehalten hatten.

Die Sondertransitzone (noch immer "Container" genannt), bereits 1990 besucht, war im Mai 1999

geschlossen worden. Sie wurde am 23 September 1999 wieder gedffnet. Wahrend des Besuchs beherbergte
sie flinfzehn Personen (darunter eine Frau und zwei Kleinkinder) bei einer Aufnahmekapazitit von 18
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Platzen. Diese Personen unterlagen dem Flughafenverfahren und konnten sich gegebenenfalls bis zu ihrer
endgiiltigen Ausweisung aus dem Land dort authalten.

Die beobachtete Belegungsrate in den Zimmern war zu grof3; bis zu sechs Betten auf etwas mehr als 12 m?.
Zudem war die Beliiftung der Zimmer und der Gemeinschaftsriume duferst ungeniigend, aufgrund der
verschiedenen Blockierungen vor den Fenster6ffnungen. AuBerdem war der Sauberkeits- und
Hygienezustand dieses Orts, der gerade erst neuerdffnet war, nicht hinnehmbar. Die Matratzen waren
dreckig, die Papierlaken in sehr schlechtem Zustand und es gab keine grundlegenden Hygieneprodukte (wie
Seife, Zahnpasta, Windeln, usw.) fiir diejenigen Haftlinge, die nicht dariiber verfligten. Gleichermal3en
wurde ihnen keinerlei Putzmittel zur Verfiigung gestellt. Des weiteren war keinerlei Vorsorge fiir die
Bediirfnisse von Familien mit Kindern getroffen (es gab z.B. weder Badewanne noch Wickeltisch).

Hinzu kommt, dafl der Zugang zu dem kleinen Ausgangshof aufgrund mangelnden Aufsichtspersonals
zufallsbedingt war. Nur dank des Besuchs der Delegation konnten inhaftierte Personen, insbesondere die
beiden Kinder, endlich an die frische Luft gehen. Was Aktivititen betrifft, so waren diese fast nicht
vorhanden. Zum Zeitvertreib verfligten die Hiftlinge {iber nichts als einen alten Fernsehapparat, der in
einem rudimentéren Speisesaal aufgestellt war.

Die Delegation war auch sehr besorgt iiber die Frage der dortigen Erndhrung. Erstens: was die
Essensausgabe betrifft, so wurde das - warme - Mittagessen gegen 15 Uhr zur gleichen Zeit wie das
Abendessen geliefert. Die hierzu nétigen Arrangements wurden anscheinend von Caritas getroffen und vom
beim Flughafen angestellten Unternehmen VIAS ausgefiihrt. Zweitens: was die Qualitit der Nahrung
betrifft, so hat sich herausgestellt, daB sich das Essen am Tag des Besuchs der Delegation am Mittag aus
Kiirbisgemiise mit Reis zusammensetzte, abends gab es Brot und Kése. Es gab insbesondere nichts, was die
Anwesenheit von Kleinkindern beriicksichtigte.

SchlieBlich hat sich herausgestellt, daB die Besuche von Angehdrigen nicht erlaubt waren (sie hingen
anscheinend von der Genehmigung der Fremdenpolizei ab) und dafl die Besuche durch Rechtsanwilte
aufgrund der Tatsache, daB sich die Zone auf dem Flughafengelédnde befindet, unnétig erschwert wurden.
Zudem gab es keinerlei Vorkehrungen, um den auslédndischen Personen das Telefonieren zu ermdglichen.

Es ist nicht zu leugnen, dal diese beiden Zonen unangemessene und ungeniigende Infrastrukturen sind, um
die Aufgabe zu erfiillen, fiir die man sie nutzt, insbesondere wenn es sich um Aufenthalte handelt, die sich
hinziehen konnen. Folglich hat die Delegation, wie in oben genanntem Absatz 10 berichtet, auf Artikel 8,
Paragraph 5 der Konvention zuriickgegriffen und die dsterreichischen Behorden aufgefordert, unverziiglich
eine Reihe von Maflnahmen beziiglich dieser beiden Transitzonen zu treffen.

In einem Schreiben vom 21. Dezember 1999 teilte der Innenminister folgende Maflnahmen mit:

- beziglich der im Flughafen befindlichen Transitzone, wird die Nahrungsversorgung der sich dort
aufhaltenden Personen derzeit dreimal téglich (warme und kalte Mahlzeiten) von Caritas gewéhrleistet,
wobei die warme Mahlzeit tiglich im Flughafenrestaurant eingenommen wird. Die angemessene
Erndhrung von Sauglingen und Kleinkindern ist sichergestellt. Die besagte Zone wurde mit zwei
Tischen und einer angemessenen Anzahl von Stiihlen ausgestattet. In Ubereinstimmung mit den
Flughafenbehdrden und Caritas wird die Transitzone bis Mitte 2000 so umgestaltet werden, daB} sie
einen Aufenthaltsraum und einen Schlafsaal umfassen wird. Alle beide werden einen Zugang fiir
Tageslicht haben und mit angemessener Beliiftung und Heizung, sowie flieBendem Wasser ausgestattet
werden.

- beziliglich der Sondertransitzone wird allen festgehaltenen Personen seit dem 4. Oktober eine Stunde
Bewegung téiglich angeboten. Am 1. Oktober wurde ein Wartungsvertrag mit einem
Reinigungsunternehmen abgeschlossen, das tiglich zur Zufriedenheit der festgehaltenen Personen und
des Personals dort eingesetzt wird. Die Versorgung mit grundlegenden Hygieneprodukten ist derzeit
sichergestellt. Vorkehrungen zur Sicherstellung einer angemessenen Erndhrung von Kindern wurden
ebenfalls getroffen. Seit dem 20. Dezember liefern die Flughafendienste Zeitungen in ausléndischer
Sprache und werden die Einrichtung einer Satellitenanlage zum Empfang von Programmen in
ausliandischer Sprache veranlassen. Spielzeuge und andere Spiele fiir Kinder wurden durch Caritas
geliefert.

Der Innenminister hat des weiteren betont, dal diese ersten MaBnahmen einer stindigen Kontrolle und
Bewertung zu ihrer Verbesserung unterzogen werden.
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Das CPT begriit die vom Innenminister in Antwort auf die vor Ort durch die Delegation mitgeteilte
Beobachtung ergriffenen MaBnahmen. Es wére dankbar, Informationen iiber die Fertigstellung der
Renovierungsarbeiten in der Transitzone zu erhalten. Diesbeziiglich ist es der Ansicht, dal} es
zweckdienlich wiire, im Rahmen der Renovierungsarbeiten in der Transitzone auch die Einrichtung
einer Dusche vorzusehen.

Was die Sondertransitzone betrifft, empfiehlt das CPT den o6sterreichischen Behorden, Mafinahmen zu
ergreifen, um sicherzustellen, dafl die in der Sondertransitzone festgehaltenen Personen Besuche von
Angehorigen und Rechtsbeistiinden empfangen konnen und Zugang zu einem Telefon haben.

Einrichtungen im Zustindigkeitsbereich des Justizministeriums

Wihrend des dritten periodischen Besuchs in Osterreich hat sich die Delegation des CPT in drei
Einrichtungen begeben. Fiir die Gefingnisse Wien-Josefstadt und Schwarzau handelte es sich um
Folgebesuche, wobei die vorherigen Besuche auf jeweils 1990 (vergl. Dokument CPT/Inf (91)10) und 1994
(vergl. Dokument CPT/Inf (96)28) zuriickgingen. Die Anstalt von Gollersdorf, eine Institution fiir geistig
abnorme Rechtsbrecher, war Gegenstand eines ersten Besuchs und wird getrennt behandelt.

Folgebesuche: Gefingnisse von Wien-Josefstadt und Schwarzau

a. einleitende Bemerkung

Die Strafvollzugsanstalt von Wien-Josefstadt (ehemals Landesgerichtliches Gefangenenhaus) hatte wéahrend
des Besuchs eine offizielle Aufnahmekapazitdt von 990 Héftlingen und beherbergte 1051 Insassen (darunter
57 im Nebengebdude Wilhelmshohe). Insgesamt zdhlten zu diesen Insassen 117 Frauen (darunter einige
Minderjédhrige). Fast 600 von ihnen standen unter Anklage, der Rest waren Verurteilte. Es muf}
hervorgehoben werden, dafl 42% der Haftlinge ausldndischer Nationalitit waren, was bedeutende
Kommunikationsprobleme hervorrief.

1990 war die Bewertung der Situation in der Einrichtung allgemein gesehen positiv. Neun Jahre spater kann
diese Einschitzung leider nicht in der gleichen Weise wiederholt werden. Insbesondere die materiellen
Bedingungen hatten sich verschlechtert, das Aktivitdtenprogramm war geschrumpft und die medizinischen
Dienste lieBen zu wiinschen iibrig.

Das Frauengefangnis Schwarzau war im Absatz 97 des Dokuments CPT/Inf (96) 28 zusammenfassend
beschrieben worden. Diese einzige Strafvollzugseinrichtung (darunter auch lange Strafen) fiir Frauen in
Osterreich hatte zum Zeitpunkt des 1999er Besuchs eine Aufnahmekapazitit von 200 Insassen. Im
Gegensatz zu Wien-Josefstadt waren hier die Kapazitidten mit 136 Verurteilten, darunter 8 Minderjahrige
und 22 ausléndische Staatsbiirger, nicht iiberschritten.

Die umfassende Renovierung der Gefiangnisgebiude, begonnen 1994, war gerade beendet. Derzeit sind die
materiellen Haftbedingungen dieser Einrichtung von hohem Niveau.

b. MiBhandlungen

Die Delegation hat im Gefingnis Schwarzau keinerlei Anschuldigungen wegen MiBhandlungen gehort.
Insgesamt erschienen die Beziehungen zwischen Personal und Héftlingen gut und konstruktiv.

Hingegen horte die Delegation einige Beschwerden wegen korperlicher MiBBhandlungen von Haiftlingen
durch das Personal des Gefangnisses Wien-Josefstadt (Tritte, Schldge mit dem Schlagstock, Faustschlige,
Ohrfeigen). Solche Mifhandlungen wiirden hauptsdchlich im Disziplinartrakt (genannt "der Keller") im
Augenblick der Verlegung widerwilliger Héftlinge zugefiigt. Zudem hat die Delegation verbreitete
Anschuldigungen beziiglich des groben und miB4chtlichen Verhaltens einiger Strafvollzugsbeamter
gegeniiber den Héftlingen, insbesondere Auslédndern und vor allem farbigen Insassen, gehort.
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Angesichts der von seiner Delegation gesammelten Informationen empfiehlt der CPT, dem Leiter des
Gefingnisses von Wien-Josefstadt die Anordnung zu erteilen, dem Personal klar mitzuteilen, daf}
sowohl korperliche MiShandlungen als auch Beleidigungen von Hiftlingen nicht akzeptiert werden
und daf} solches Verhalten streng sanktioniert wird.

Leider kommen solche Fille von Miflhandlungen von Héftlingen ab und zu in jedem Strafvollzugssystem
vor. Es ist wichtig, daB3 die Behorden angesichts solcher Fille schnell die nétigen MaBBnahmen ergreifen und
ganz besonders entschlossen sind, die Uberschreitungen zu sanktionieren. Diesbeziiglich und um einen
nationalen Uberblick iiber die Situation zu gewinnen, wiinscht der CPT, Informationen zu der Anzahl
der Beschwerden wegen MiBhandlungen, die 1999 in Osterreich gegen Angehorige des
Gefingnispersonals eingelegt wurden und wie diesen Beschwerden nachgegangen wurde
(strafrechtliche Sanktionen und/oder gegebenenfalls disziplinarische Malinahmen) zu erhalten.

SchlieBlich mufl bemerkt werden, dafl zum Zeitpunkt des 1999er Besuchs im Geféangnis Wien-Josefstadt
zahlreiche MiBstdnde in mehrerlei Hinsicht festgestellt wurden (Schwierigkeiten beim Zugang zu den
Diensten der Einrichtung, Zeitverschiebungen bei der Ausgabe des Essens, Verzogerung bei der
Bearbeitung von Antrégen, eingeschriankter Nachtdienst, der aufgrund des knappen Personals schon um 15
Uhr beginnt, usw.). Diese Faktoren wurden sowohl von den Héftlingen als auch vom Personal als
unangenehm empfunden. Es erschien tatsdchlich, als sei die Stimmung innerhalb der Einrichtung
angespannt, nicht nur zwischen Hiftlingen und Personal, sondern auch zwischen Personal und
Anstaltsleitung. Insbesondere Gesprache mit Mitgliedern des Personals (darunter seinen Vertretern) haben
gezeigt, daBl es in grundlegenden Punkten der Organisation der Einrichtung Meinungsverschiedenheiten
gibt, die so weit gingen, dall das Personal angab, die zustdndige Kontrollbehorde einschalten zu wollen.

Die Delegation hat selbst beobachtet, dal der Grofiteil des Personals, bei groBem Engagement fiir die
Erledigung seiner Aufgaben, unter erheblichem Stref3 und groBer Anspannung stand, was sich insbesondere
durch eine Ausfallrate von 11% widerspiegelte.

Eine solche Situation fithrt unweigerlich zu Risiken und kann, wenn sie anhélt, schwere Konsequenzen nach
sich ziehen. Die Delegation hat wihrend der Unterredungen zum Besuchsende die Behdrden auf diese
Tatsache aufmerksam gemacht. Der CPT wiinscht, iiber die von den osterreichischen Behdrden
ergriffenen Mafinahmen beziiglich der in mehrerer Hinsicht festgestellten Mifistiinde im Gefingnis
Wien-Josefstadt informiert zu werden.

c. materielle Bedingungen

Wie der CPT in seinem Bericht in Folge des ersten periodischen Besuchs 1990 bemerkte, befindet sich das
Gefingnis Wien-Josefstadt zu einem groflen Teil in einem Neubau, der damals noch nicht ganz fertiggestellt
war. Wéhrend des 1999er Besuchs war dieser Bau bereits seit einigen Jahren beendet. Im voraus muf} betont
werden, dal} die materiellen Bedingungen in den jlingst fertiggestellten Fliigeln (ndmlich Fliigel D und E) in
jeder Hinsicht als zufriedenstellend betrachtet werden kénnen.

In den drei anderen Fliigeln (A, B und C) waren die materiellen Bedingungen im Prinzip akzeptabel. Alle
Zellen verfiigten iiber guten Zugang des Tageslichts, eine korrekte kiinstliche Beleuchtung und alle sanitéren
Bereiche waren abgeschirmt. Doch die Belegungsrate einiger Zellen war ziemlich hoch: z.B. wurden bis zu
vier Personen in Zellen von ca.17 m? untergebracht. Zudem wiesen die Raumlichkeiten in diesen Fliigeln
Abnutzungserscheinungen auf. Die Zellenwénde waren heruntergekommen, der Boden ausgetreten, die
Steckdosen manchmal defekt, usw. Auflerdem war die Bettwische, die den Héftlingen zur Verfiigung stand,
oftmals dreckig und abgenutzt, die Sauberkeit in den Zellen lie8 zu wiinschen {ibrig.

Allgemein gesehen war die Neuversorgung mit grundlegenden Hygieneprodukten fiir Héftlinge in
sinnvollen Zeitabstdnden nicht gewéhrleistet. Im tibrigen muflten viele unter ihnen ihre Kleidung in den
Zellen waschen (ohne angemessene Produkte), eine Situation, die der CPT bereits bei seinem 1990er Besuch
bedauerte. Beziiglich des Zugangs zu den Duschen, hatte sich die Situation in der Theorie verbessert: derzeit
war das Duschen zweimal wochentlich erlaubt. Es hat sich jedoch herausgestellt, dal} aus organisatorischen
Griinden, insbesondere aufgrund des Mangels an Aufsichtspersonal, dieser Zugang nicht immer
gewihrleistet wurde.

Wiéhrend des 1999er Besuchs sammelte die Delegation auch allgemeine Beschwerden iiber die Menge und
die mangelnde Vielseitigkeit der Mahlzeiten. Es hat sich gezeigt, dal das der Nahrung gewidmete Budget
bescheiden war (26 Schilling pro Haiftling fiir die drei tdglichen Mahlzeiten). Es ergab sich daraus
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insbesondere, daf die ausgegebenen Portionen ziemlich bescheiden waren und daBl die Mahlzeiten
unverdndert aus der gleichen Art Nahrungsmittel zusammengesetzt waren. Die Sondermeniis (vegetarisch,
spezielle Didt) waren von der Menge her noch bescheidener. AuBerdem wurden die Ausgabezeiten aus
organisatorischen Griinden im Vergleich zur normalen Uhrzeit verschoben. Das Mittagessen wurde ab 10.30
Uhr morgens serviert, das Abendessen um 16 Uhr, auler wenn es sich um ein kaltes Abendessen handelte.
In diesem Fall wurde es mit dem Mittagessen ausgegeben (was oft vorkam). Abgesehen von dem Nachteil
der oben genannten Verschiebung bei der Ausgabe, miissen die Nahrungsmittel dabei in den Zellen
aufbewahrt werden, was hygienisch gesehen nicht zufriedenstellend ist.

Zahlreiche Hiftlinge vervollstindigten daher ihre Nahrung durch Ké&ufe in der Einrichtungskantine.
Nichtsdestotrotz gab es auch hier Grund fiir Unzufriedenheit: hohe Preise fiir Produkte, deren Verfallsdatum
zudem manchmal abgelaufen war.

Eine Mutter/Kind-Einheit war zwei Jahre zuvor eingerichtet worden, was eine 16bliche Initiative darstellt.
Sie war so freundlich wie mdglich gestaltet worden. Fiir die Kinder stellte der beengte Raum nur einen
beschriankten Platz fiir Spiele und Freizeit zur Verfligung.

Des weiteren haben sich mehrere materielle Aspekte als besorgniserregend erwiesen. Erstens, das Problem
der Versorgung mit heilem Wasser war in dieser Einheit verschérft spiirbar. Zweitens: die Versorgung mit
speziellen Basishygieneprodukten fiir Sduglinge und Kleinkinder (Seife, Shampoo, Windeln, usw.) war
nicht ausreichend gewéhrleistet. Drittens: es wurden verbreitete Beschwerden von Miittern iiber die
schlechte Qualitét der fiir diese Kinder ausgegebenen Nahrung gehort. Die Delegation konnte bei bloBem
Hinsehen feststellen, dal3 bei einigen der an die Miitter ausgegebenen Babygldschen das Haltbarkeitsdatum
verfallen war.

Angesichts des oben genannten empfiehlt der CPT, die nétigen Maflnahmen im Gefangnis Wien-Josefstadt
zu ergreifen, um die im Absatz 83 erdrterten materiellen Probleme zu beheben. Des weiteren empfiehlt er,

- im Gefingnis  Wien-Josefstadt auf die  Neuversorgung mit  grundlegenden
Korperhygieneprodukten fiir minnliche und weibliche Hiftling, sowie mit spezifischen
Produkten fiir Siuglinge und Kleinkinder in sinnvollen Zeitabstinden zu achten;

- die Frage der Ernihrung der Hiiftlinge, sowie der sich in der Mutter-Kind-Abteilung des
Gefingnisses Wien-Josefstadt aufhaltenden Kinder angesichts der in den Absétzen 85 und 86
formulierten Bemerkungen erneut zu iiberpriifen und gegebenenfalls die notigen Malinahmen zu
ergreifen.

Wie bereits erwdhnt haben die umfassenden Renovierungsarbeiten, die im Gefidngnis von Schwarzau
durchgefiihrt wurden, die Schaffung materieller Bedingungen von hohem Niveau ermoglicht. Die Héftlinge
waren in Zellen zufriedenstellender Grofle untergebracht, die iiber eine sehr gute natiirliche und kiinstliche
Beleuchtung verfiigten. Sie waren zudem sehr gut ausgestattet (modernes und funktionelles Mobiliar) und
verfiigten iiber Sanitdrbereiche guter Qualitdt, die génzlich abgeschirmt waren. AuBlerdem waren alle
Réumlichkeiten von tadelloser Sauberkeit. Kurz, die erzielten Resultate kénnen nur begriifit werden.

Das Gefiangnis umfafite auch ecine gut gestaltete und eingerichtete Mutter/Kind-Einheit. Es verfligte
auflerdem iiber einen gerdumigen Aufenthalts- und Spielraum fiir Kinder. Diese Einheit war angenehm
dekoriert und verbreitete eine warmherzige Atmosphre.

d. Aktivitidten

In seinem Bericht zum 1990er Besuch hatte der CPT hervorgehoben, da3 das Haftsystem im Gefangnis von
Wien-Josefstadt insgesamt zufriedenstellend sei, da3 jedoch bestimmte Infrastrukturen, insbesondere die
Werkstétten und der hervorragende Sportraum, unterbenutzt erscheinen, eine Situation, die schon damals
von den Personalvertretern auf mangelndes Personal zuriickgefithrt wurde. Der CPT hatte die
osterreichischen Behorden aufgefordert, ihn iiber die Griinde zu informieren, die ihrer Ansicht nach fiir
diese Situation vorliegen. In ihrem Zwischenbericht gaben die Behdrden insbesondere an, da in den
kommenden Jahren das Personal aufgestockt wiirde, was eine bessere Nutzung der oben genannten
Infrastrukturen gewéhrleisten wiirde. Es mufite jedoch wiahrend des 1999er Besuchs festgestellt werden, daf3
diese Ziele nicht erreicht wurden und daB sich, im Gegenteil, die Situation verschlechtert hatte.
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So hatten von den insgesamt rund 1000 Geféngnisinsassen nur 350 Héftlinge (240 verurteilte und 110 unter
Anklage stehende Hiftlinge) eine Arbeit, hauptsdchlich in der Instandhaltung und in den Werkstétten der
Einrichtung. Ein kleiner Teil von ihnen, siebenunddreiflig Manner und siebenundzwanzig Frauen, arbeiteten
im Rahmen von Werkstitten, die zu externen Unternehmen gehodrten. Es wurde von Personalvertretern
bestitigt, dal die Einschrankung des Tagdienstes aufgrund des Personalmangels zur SchlieBung bestimmter
Werkstétten gefiihrt hat. Diese haben des weiteren betont, da3 der fiir das Jahr 2000 geplante Personalabbau
wahrscheinlich zur SchlieBung weiterer Werkstétten, sowie zur Abschaffung anderer Aktivititen fiir die
Haftlinge fiihren wird.

Dies ist umso beunruhigender, da die den Héftlingen angebotenen Aktivitdten, abgesehen vom Besuch,
bereits sehr bescheiden waren. So bestanden die angebotenen Bildungsaktivititen aus zwei Deutschkursen,
an denen wochentlich ca. 25 Héftlinge teilnehmen konnten, und einem EDV-Kurs fiir Anfénger, der nur 7
Hiftlingen zugute kam. Ein paar Formen der Freizeitgestaltung waren vorhanden, wie z.B. das Malen und
Dekorieren, Holzarbeiten, Topferei, Weben. Was die sportlichen Aktivitdten angeht, so war der Sportsaal
den Héftlingen theoretisch sechs Tage die Woche zugénglich; doch aus den oben angefiihrten Griinden
wurde diese Haufigkeit drastisch eingeschriankt (auf zwei bis dreimal monatlich). Im iibrigen wurde in jeder
Haftsektion ein Freizeitraum eingerichtet, der eine Fernsehgerit und eine Tischtennisplatte enthielt. Doch
die angetroffenen Haftlinge waren sich einig, dal der Zugang zu diesem Raum nicht sehr haufig gegeben
war.

Insgesamt hat sich gezeigt, daf} die grole Mehrheit der Héftlinge sich den Grofteil des Tages in ihren Zellen
zu Tode langweilten (abgesechen von der Bewegung an der frischen Luft) und nur wenige
Ablenkungsmoglichkeiten hatten (lesen, Radio horen, wenn der Empfang richtig funktionierte, oder
fernsehen, wenn ein Héftling ein Gerét kaufen konnte).

Der CPT ist sich bewulit, da im Gefingnis Wien-Josefstadt, in dem auch eine ziemlich hohe
Insassenrotation herrscht, die Organisation von zufriedenstellenden Aktivititsprogrammen keine leichte
Aufgabe ist. Dennoch kdnnen die Héftlinge nicht einfach sich selbst iiberlassen werden und wochen-, sogar
monatelang in ihren Zellen eingesperrt bleiben. Ziel sollte sein sicherzustellen, da3 alle Héftlinge
(verurteilte und unter Anklage stehende Hiftlinge, Ménner und Frauen) in der Lage sind, einen verniinftigen
Teil des Tages (8 Stunden oder mehr) auBlerhalb der Zellen mit verschieden gestalteten, motivierenden
Aufgaben (vorzugsweise Arbeiten, die auf der beruflichen Ausbildungsebene von Wert sind: Bildung;
Sport; Freizeit/Gruppenaktivitdten) zu verbringen.

Was insbesondere die Arbeit betrifft, so legt der CPT Wert darauf hervorzuheben, da3 die Moglichkeit fiir
Hiftlinge, eine  angemessene  Arbeit zu  haben, ein grundlegendes Element ihres
Wiedereingliederungsprozesses darstellt. Ebenso sollten unter Anklage stehende Hiftlinge im Interesse ihres
psychologischen Wohlergehens die Moglichkeit haben zu arbeiten.

Was die Minderjdhrigen in dieser Einrichtung betrifft, so sollten diese in den GenuB eines vollstindigen
Programms von Bildungs-, Freizeit- und anderen motivierenden Aktivitditen kommen, die ihr (Wieder-)
Eingliederungspotential stirken konnten. Die sportlichen Aktivititen sollten einen bedeutenden Teil dieses
Programmes ausmachen.

Der CPT empfiehlt daher den osterreichischen Behorden, die Aktivititen, die den Hiftlingen des
Gefingnisses Wien-Josefstadt angeboten werden, auszuweiten, unter ordnungsgemifier
Beriicksichtigung der in den oben genannten Absiitzen formulierten Bemerkungen. Eine hohe
Prioritit sollte dabei der ginzlichen Ausschopfung des Potentials der Werkstitten und der
bestehenden sozio-edukativen Infrastrukturen eingeriumt werden. Des weiteren, mufl im Gefingnis
Wien-Josefstadt unverziiglich ein hiufigerer Zugang zu den Sport- und Freizeitsilen jeder
Haftabteilung gewihrt werden.

Wiéhrend seinem ersten Besuch des Gefingnisses von Schwarzau, war die Einschitzung des
Aktivititenprogrammes, das den verurteilten Frauen angeboten wurde, positiv. Der 1999er Besuch bestatigt
dies. Alle Frauen hatten die Moglichkeit, in verschiedenen Werkstétten zu arbeiten, die zudem eine
Tatigkeit mit Wert fiir die Berufsausbildung anboten, und in den sich aus dem Funktionieren der Einrichtung
ergebenden Bereichen (Kiiche, Metzgerei, Gértnerei, Instandhaltung, professionelle Wéscherei/Reinigung,
Bibliothek, Verwaltung, usw.). Im {brigen bot die Einrichtung den Haéftlingen Bildungs- und
Berufsausbildungsprogramme von hohem Niveau an, darunter auch Minderjahrigen und Auslandern.

Die Einrichtung verfiigte auch iiber eine korrekt bestiickte Bibliothek und die Leitung wiinschte, jiingere
Werke anzuschaffen, um besser das Interesse der Héftlinge fiir die Lektiire wecken zu konnen. Sportliche
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Aktivititen wurden wochentlich organisiert (Gymnastik, Tischtennis, Tennis, Aerobic, Tanz, Radfahren,
usw.) und sobald die Einrichtung der Innensportanlage beendet sein wird, was nur noch eine Frage von
Wochen ist, werden weitere Sportmdglichkeiten angeboten.

Der CPT verleiht seiner Zufriedenheit iiber diese Situation Ausdruck.

e. Gesundheitsversorgung
i Personal und Einrichtungen

Der 1999er Besuch gab der Delegation die Mdoglichkeit, die Frage der Gesundheitsdienste im Gefingnis
Wien-Josefstadt genauer zu untersuchen. Das Arzteteam, das in dieser Einrichtung fiir somatische
Betreuung zustdndig war, kann als ausreichend bezeichnet werden (drei Allgemeinmediziner, ein Internist,
ein Radiologe, alle in Vollzeitstellen, sowie sieben weitere Spezialisten fiir Neurologie, Gynékologie,
Ophtalmologie, Dermatologie, HNO und HIV/AIDS in Teilzeitstellen).

Andererseits wurde die zahnmedizinische Versorgung nur dreimal wochentlich von einem Zahnarzt
gewidhrleistet. Das ist kaum ausreichend fiir eine Einrichtung mit einer Kapazitdt von 1000 Héftlingen und
daher waren die von den Héftlingen geduBerten Beschwerden beziiglich der zahnmedizinischen Versorgung
nicht iiberraschend.

AuBerdem gibt es, was die psychiatrische Versorgung betrifft, keinen festen Psychiaterposten in diesem
Gefangnis. Den gesammelten Informationen zufolge arbeiteten vier Psychiater in der Einrichtung. Die
gesamte Anwesenheitszeit von dreien dieser Psychiater entsprach eineinhalb Stellen. Einer von ihnen
kiimmerte sich jedoch ausschlieflich um ein Programm fiir drogenabhingige Héiftlinge und die beiden
anderen widmeten ihre Arbeit der klinisch-psychiatrischen Abteilung, die zwei Jahre zuvor geschaffen
wurde (vergl. Absatz 99). Der vierte Psychiater, der dreiBlig Stunden pro Woche anwesend war, kiimmerte
sich um Patienten, die in den anderen Pflegestationen untergebracht waren und psychiatrische Betreuung
brauchten, sowie um die Héftlinge allgemein. Dies erscheint nicht genug, wenn man die Anzahl der Insassen
bedenkt. Es gibt in der Tat in jeder Strafvollzugsanstalt zahlreiche Héftlinge, die zwar keine klinisch-
psychiatrische Behandlung brauchen, aber dennoch Zugang zu einer psychiatrischen/psychologischen
Versorgung haben sollten. Unter den oben beschriebenen Umsténden ist es wahrscheinlich, daf} dies fiir die
Haftlinge von Wien-Josefstadt nicht der Fall ist.

Beziiglich des Pflegepersonals, waren der Einrichtung 23 Vollzeitstellen zugeteilt; doch nur 17 Stellen
waren zum Zeitpunkt des Besuchs besetzt (nichtsdestotrotz alle mit Personal, das eine vollstindige
Sanititerausbildung, wie sie auch in zivilen Krankenhéusern erfordert wird). Die Delegation wurde dariiber
informiert, daf3 drei freie Stellen Anfang Oktober 1999 besetzt werden sollten und das fiir die anderen die
Einstellungsverfahren begonnen wurden.

Der CPT empfiehlt, die Anwesenheitszeiten der Spezialisten fiir Zahnmedizin und Psychiatrie
innerhalb der allgemeinen medizinischen Versorgungsdienste des Gefingnisses Wien-Josefstadt
ausweiten. Des weiteren wiinscht er zu erfahren, ob inzwischen alle freien Stellen fiir diplomierte
Pfleger besetzt wurden.

Die Infrastrukturen zur Krankenpflege, liber die die Einrichtung verfiigt, ndmlich die Sprechzimmer, die
Ausriistung, die Krankenstation mit einer Kapazitdt von 50 Betten, kann als angemessen, sauber und gut
unterhalten beschrieben werden.

Diesbeziiglich kann hervorgehoben werden, daB3 die Einrichtung auch auf externe Krankenhduser mit
Sicherheitsstationen zuriickgreifen konnte, dafl aber die Station im Wiener Spital "Barmherzige Briider"
nicht {iber die notwendige Aufnahmekapazitit verfiigte, um der Anzahl der eingehenden
Einlieferungsanfragen gerecht zu werden. Folglich kam es zu Wartezeiten. Der CPT erbittet diesbeziiglich
Kommentare der dsterreichischen Behorden.

Nach dem Besuch des Gefangnisses Schwarzau 1994 (vergl. Absatz 118 des Dokuments CPT/Inf (96)28),
hatte der Ausschufl die Anwesenheit eines Allgemeinmediziners empfohlen. Wahrend des 1999er Besuchs
wurde festgestellt, da3 sich die Situation keineswegs in die vom CPT empfohlene Richtung entwickelt hatte
und der angestellte Arzt noch immer die gleichen Anwesenheitszeiten gewihrleistete, nimlich zweimal
wochentlich jeweils eineinhalb Stunden. Dies ist fiir ein Gefidngnis dieser Kapazitit offensichtlich
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ungeniigend. Die beiden anderen vom CPT unterbreiteten Empfehlungen bezogen sich einerseits auf die
Schaffung einer Vollzeitstelle fiir eine/n diplomierte/n Pfleger/in und andererseits auf die Gewihrleistung
eines Nacht- und Wochenendpflegedienstes und waren beide ebenfalls nicht umgesetzt worden. Der Leiter
wies darauf hin, dal die Beantragung einer Stelle fiir einen diplomierten Pfleger zu Lasten des
Aufsichtspersonals gehen wiirde, das bereits deutlich reduziert worden sei.

Des weiteren verfiigte die Einrichtung zum Zeitpunkt des 1999er Besuchs iiber keinen festangestellten
Psychiater; es wurde jedoch damit gerechnet, daf3 sich dies in den folgenden Wochen éndern wiirde.

Der CPT kann lediglich simtliche in den Absiitzen 118 und 119 des Berichts zum 1994er Besuch
formulierten Empfehlungen, die oben erneut aufgefiihrt wurden, wiederholen. Des weiteren wiinscht
er zu erfahren, ob inzwischen im Gefingnis Schwarzau psychiatrische Konsultationen durchgefiihrt
werden und wenn ja, nach welchen genauen Modalitiiten.

Andererseits waren die im Absatz 122 des Berichts zum 1994er Besuch beschriebenen medizinischen
Einrichtungen erneuert und durchaus angemessen.

Wie zuvor schon erwéhnt, gab es in jeder Einrichtung eine Mutter/Kind-Einheit. Jedoch, soweit sich die
Delegation iiberzeugen konnte, werden keinerlei kinderdrztliche Konsultationen organisiert. Der CPT
wiinscht zu erfahren, nach welchen Modalititen fiir Kinder, die sich mit ihren Miittern in den
Gefingnissen Wien-Josefstadt und Schwarzau aufhalten, der Zugang zu einem Kinderarzt
gewihrleistet ist.

Angesichts weiterer Beobachtungen wiinscht er zudem iiber die ergriffenen Mafinahmen informiert
zu werden, um Miittern die Unterstiitzung durch spezialisiertes Personal fiir postnatale Betreuung
und Siuglingspflege zu gewihrleisten.

ii. psychiatrische Abteilung und weitere klinisch-psychiatrische Pflege im Gefingnis Wien-
Josefstadt

Das Gefangnis Wien-Josefstadt verfligte iiber eine psychiatrische Einheit mit dreizehn Betten (Z 6), die
ménnlichen Patienten gemal Artikel 429-4 des Strafverfahrensgesetzes vorbehalten war. Mit anderen
Worten, ihre vorldufige Festnahme ging einher mit einer gerichtlichen MaBnahme zur psychiatrischen
Einweisung (aufgrund eines schweren Gesetzesverstofles und der Tatsache, daf sie eine Gefahr fiir die
Allgemeinheit darstellen). Zum Zeitpunkt des Besuchs waren zehn Patienten in dieser Einheit untergebracht;
fiir einige von ihnen war der Verlegung in die Einheit Z 6 ein Aufenthalt im Pavillon 23 der psychiatrischen
Klinik Baumgartner Hohe in Wien vorangegangen.

Die durchschnittliche Aufenthaltsdauer in dieser Einheit liegt bei achtzehn Monaten.

100.Wie bereits oben angemerkt (siche Absatz 93), oblag die psychiatrische Versorgung in der Einheit Z 6 zwei

Psychiatern. Was das fiir die Durchfilhrung von Therapie- und Rehabilitationsaktivititen qualifizierte
Personal betrifft, so gab es nur einen Ergotherapeuten, der den Patienten der Einheit Z6 wdchentlich
zwanzig Stunden widmete. Aullerdem verfiigte diese Einheit, erhaltenen Informationen zufolge, tiber keinen
fest angestellten Psychologen und iiber keinen psychiatrisch geschulten Pfleger; die Versorgung wurde
abwechselnd durch Krankenschwestern des allgemeinen medizinischen Dienstes gewéhrleistet.

Diese Gesamtsituation verhinderte deutlich die Schaffung des notwendigen therapeutischen Umfelds,
basierend auf einem multidisziplindren Ansatz.

101.Der CPT empfiehlt den osterreichischen Behorden, die psychiatrische Abteilung des Gefingnisses

Wien-Josefstadt mit einer ausreichenden Anzahl von psychiatrisch geschulten Krankenpflegern
auszustatten. Er empfiehlt weiterhin, schnellstmoglich im Gefingnis Wien-Josefstadt auf die eine oder
andere Weise dafiir zusorgen, dafl das mit den Therapie- und Rehabilitationsaktivititen betraute
Personal (Psychologen, Ergotherapeuten, usw.) sowohl in angemessener Zahl als auch mit
angemessener Erfahrung vorhanden ist (vergl. auch Absatz 152).

102.Die materiellen Aufenthaltsbedingungen in der Einheit Z6 erfordern keine besonderen Kommentare. Die

Patientenzimmer waren gerdaumig, sauber und gut ausgestattet. Es gab einen zentralen Freizeitraum in der
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Einheit, der eine Tischtennisplatte und mehrere Fitnessgerite enthielt. Die Patienten hatten wahrend eines
Grofteils des Tages Zugang zu diesem Raum.

103.Die therapeutische Versorgung der Patienten lieB jedoch zu wiinschen iibrig. Die Behandlung der Patienten
war hauptsichlich pharmakologischer Art; es wurde jedoch kein Zeichen von Ubermedikation beobachtet.
Von allen Patienten nahmen nur drei regelmidfig an den angebotenen, im iibrigen eingeschriankten,
ergotherapeutischen Aktivititen teil. Die Patienten verbrachten eigentlich den GroBteil des Tages innerhalb
der Einheit mit Lesen, Fernsehen und manchmal mit in der Einheit angebotenen sportlichen Aktivitéiten.
Insgesamt erschienen die Patienten im allgemeinen wenig angeregt, eine Situation, die vom Pflegepersonal
bedauert wird, das angab, daf3 der Personalmangel keine individuelle Betreuung der Kranken zulief3e.

Der CPT empfiehlt den Osterreichischen Behorden, die Palette der ergotherapeutischen Aktivititen
malgeblich zu erweitern und andere Rehabilitations- und Therapieaktivititen fiir die Patienten einzurichten,
z.B. Gruppentherapien, Einzelpsychotherapien, Musiktherapie, usw. Den Patienten, die sich lédngerfristig
dort aufhalten, miissen des weiteren Bildungsaktivititen und angemessene Arbeit angeboten werden. Es ist
selbstverstindlich, da3 die Bemiihungen sich auch auf die Anregung/Motivation der Patienten konzentrieren
miissen Die Umsetzung dieser Empfehlung héngt natiirlich in groBem Mafle von der Umsetzung der in
obigem Absatz 101 gemachten ab.

104. Abgesehen von dieser spezifischen Einheit waren rund zwanzig Patienten mit psychiatrischen Beschwerden
(hauptséchlich Mainner) im allgemeinen stationdren Dienst dieser Einrichtung untergebracht. Die
Behandlung dieser Patienten war ausschlieBlich pharmakologischer Art und es wurde ihnen keinerlei
Therapie- oder Rehabilitationsaktivitit angeboten (nicht einmal Ergotherapie). Anscheinend war
vorgesehen, in naher Zukunft ergotherapeutische Aktivititen anzubieten.

Diesbeziiglich gelten die oben formulierten Empfehlungen betreffend der Bereitstellung von
qualifiziertem Pflegepersonal und Behandlungsmethoden mutatis mutandis fiir auch diese Patienten.

105.Sowohl in der allgemeinen Frauenstation als auch in der Méannerstation hat die Delegation die Existenz von
Gitterbetten festgestellt. Die Frage nach dem Zuriickgreifen auf Zwangsmafinahmen wird ausfiihrlicher im
Abschnitt iiber die psychiatrischen Institutionen behandelt. Die in den Absétzen 137 und 157 formulierten
Empfehlungen gelten auch hier.

iil. arztliche Eingangsuntersuchung und medizinische Betreuung wihrend der Haft

106.Im Absatz 126 des Berichts zum Besuch 1994 hatte der CPT betont, daB jeder Hiftling so bald wie moglich
nach seiner Ankunft von einem Mitglied des Gesundheitsdienstes der Einrichtung gesehen und, wenn nétig,
einer arztlichen Untersuchung unterzogen werden mufl. Dies ist besonders wichtig, wenn es sich um
Einrichtungen handelt, die wie das Gefingnis in Wien-Josefstadt einen Eintrittspunkt in das
Strafvollzugssystem darstellen. Die in dieser Einrichtung verfolgte Vorgehensweise entspricht dieser
Anforderung. In der Tat wurde jeder Haftling innerhalb von 24 Stunden nach seiner Ankunft einer drztlichen
Eingangsuntersuchung unterzogen. Bei Untersuchung der Krankenakten stellte sich diese arztliche
Eingangsuntersuchung jedoch als sehr knapp heraus. Sie beschriankte sich meistens auf das Wiegen, das
Messen und eine kurze Anamnese des Patienten. Der CPT empfiehlt, darauf zu achten, daBl im
Gefingnis Wien-Josefstadt jeder eingehende Hiftling einer vollstindigen medizinischen
Untersuchung unterzogen wird und dafl die Ergebnisse dieser Untersuchung ordnungsgemil3
festgehalten werden. Dies wiirde sowohl die Betreuung als auch die spétere medizinische Versorgung der
Hiftlinge erleichtern.

Was das Gefangnis von Schwarzau betrifft, das keinen Eintrittspunkt in das Strafvollzugssystem darstellt, so
wurden die é&rztlichen Eingangsuntersuchungen dort zweimal wochentlich wiahrend der &rztlichen
Sprechstunden vorgenommen. Diesbeziiglich muB auch hervorgehoben werden, da in Folge einer
Verordnung iiber den Strafvollzug aus dem Jahr 1996 die Krankenakten im Falle einer Verlegung jetzt dem
Haftling folgen (vergl. Antwort der dsterreichischen Behorden, Dokument CPT/Inf (96)29).

Dennoch diirfte die Umsetzung der im Absatz 97 formulierten Empfehlungen beziiglich der Ausweitung der
Anwesenheitszeiten eines Arztes und die Einrichtung einer Vollzeitstelle fiir eine/n diplomierten
Krankenpfleger/in im Geféngnis Schwarzau eine schnellere medizinische Eingangsuntersuchung der
neuzugehenden Héftlinge ermoglichen.
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107.In beiden Einrichtungen horte die Delegation verbreitete Klagen der Héftlinge liber die Qualitdt der
medizinischen Behandlung und Betreuung. Die Untersuchung der Krankenakten durch die Arzte der
Delegation erlaubt nicht, diese Anschuldigungen a priori zu widerlegen. Die untersuchten Krankenakten
enthielten im allgemeinen nur zusammenfassende Notizen, die sich auf das Datum der Konsultation, die
Diagnose (und das nicht immer) und die Verschreibungen beschrinkten. Es fanden sich praktisch keine
klinischen Beobachtungen, die eine korrekte Einschétzung der vorherigen und/oder aktuellen medizinischen
Behandlung zulielen; ein umso besorgniserregenderer Zustand, da er im Gefingnis Wien-Josefstadt auch in
die Krankenstation eingewiesene Héftlinge betraf. Eine solche Situation beeinflufit unvermeidlich die
Qualitdt der Behandlung. Bereits in seinem Bericht zum Besuch 1994 hatte der Ausschu3 empfohlen,
MaBnahmen zu ergreifen, damit die fiir jeden Patienten zu erstellende Krankenakte diagnostische
Informationen, sowie eine fortgesetzte Aufstellung der Evolution des Gesundheitszustands und
durchgefiihrter Sonderuntersuchungen enthélt.

Der CPT empfiehlt erneut darauf zu achten, dal die in den Krankenakten festgehaltenen Daten den im
Absatz 107 dargelegten Anforderungen entsprechen.

108.Des weiteren hat die Delegation des 1999 durchgefiihrten Besuchs in Schwarzau zahlreiche Beschwerden
seitens der angetroffenen Héftlinge iiber die wenig respektvolle Art, in der sie wahrend der &rztlichen
Untersuchungen behandelt wiirden, iiber das geringe Interesse, das der Arzt ihrem Gesundheitszustand
schenke, und die Minimalisierung der aufgewiesenen Beschwerden gehort.

Im Absatz 127 seines Berichts zum 1994er Besuch hatte der CPT bereits betont, dall die Bedingungen, unter
denen die Konsultationen/arztlichen Untersuchungen in dieser Einrichtung verliefen vom ethischen und
humanen Standpunkt aus unterhalb des akzeptierbaren Mindeststandards ldgen, und hatte empfohlen,
angemessene MafBnahmen zur Behebung dieser Situation zu treffen. Die Antwort der Osterreichischen
Behorden war zu diesem Punkt sehr knapp. Der AusschuBl legt Wert darauf zu wiederholen, daf die
Tatsache, dafl die medizinische Behandlung im Strafvollzugsbereich stattfindet nicht rechtfertigt, da3 an
Bemiihungen zum Aufbau einer zufriedenstellenden Beziehung zwischen Arzt und Patient in
Ubereinstimmung mit der medizinischen Ethik gespart wird. Er empfiehlt den sterreichischen Behorden
darauf zu achten, daB im Gefdngnis Schwarzau die Beziehungen zwischen Arzt und Patienten
zufriedenstellend und in Ubereinstimmung mit der medizinischen Ethik verlaufen.

109.SchlieBlich mufl noch eine Entscheidung des Bundesverfassungsgerichts vom 13. Oktober 1999 erwéhnt
werden, von der dem CPT eine Kopie vorliegt. Der Gerichtshof hat entschieden, da3 das Verfassungsrecht
beziiglich der Gleichheit vor dem Gesetz aller Biirger im Falle eines Héftlings des Geféngnisses Schwarzau
verletzt wurde. Der Gerichtshof gab der Beschwerdefiihrerin Recht, mit der Begriindung, "daf es unsachlich
wire, nach bereits erfolgter fachérztlicher Begutachtung und Verfligung einer Zuweisung zur weiteren
Untersuchung ohne Vorliegen besonderer Griinde eine neuerliche Entscheidung des Anstaltsarztes iiber die
Notwendigkeit einer solchen Untersuchung als Bedingung dafiir zu verlangen, daB dies dem
Strafgefangenen gewihrt wird ... Ist bereits.....eine fachirztliche Begutachtung erfolgt und eine Zuweisung
zur weiteren Untersuchung verfiigt worden, so hat die Anstaltsleitung dafiir Sorge zu tragen, dal3 diese
weitere Untersuchung - inner - oder auflerhalb der Anstalt - durchgefiihrt werden kann......Auf eine
allfillige "Kooperation" des Strafgefangen mit den Anstaltsdrzten kann es in einem solchen Fall
ebensowenig ankommen, zumal es der Beschwerdefiihrerin nicht zugemutet werden kann, ohne Not
wiederholt gynikologischen Untersuchungen (hier: der anstaltsirztlichen Uberpriifung eines bereits
erstellten fachérztlichen Befundes) unterworfen zu werden."

Der CPT wiinscht iiber die getroffenen Maflnahmen der dsterreichischen Behorden nach der oben
genannten Entscheidung des Bundesverfassungsgerichts vom 13. Oktober 1999 informiert zu werden.

iv. medizinische Vertraulichkeit

110.Im Gefiangnis Wien-Josefstadt hat die Delegation beobachtet, dal man auf den Zellen- oder Zimmertiiren
der Patienten in der Krankenstation die Indikation der medizinischen Diagnosen (HIV-Seropositivitit,
Diabetes, usw.) oder Kennzeichen, die diagnostische Beschwerden bei Hiftlingen erkennen lassen,
angebracht hatte. Solche Kennzeichen wurden manchmal auch neben Hiftlingsnamen auf Tafeln in den
Réumlichkeiten der Etagenaufseher angebracht. Ein solches Vorgehen widerspricht ganz klar dem Prinzip
der drztlichen Schweigepflicht, die innerhalb des Strafvollzugs genauso respektiert werden mull wie
auflerhalb. Des weiteren fiihrt es zu einer unndtigen Stigmatisierung der betreffenden Héftlinge, die

CPT Bericht 1999, Ubersetzung



33

langfristig schédliche Auswirkungen auf ihre Beziehung zu anderen Hiftlingen und sogar zum Personal
haben kann.Der CPT empfiehlt, diesem Vorgehen unverziiglich ein Ende zu setzen.

v. Status des Pflegepersonals

111.Das Pflegepersonal jedes Gefdngnisses ist immer einem gewissen Risiko ausgesetzt: seine Pflicht, die
Patienten (kranke Strafgefangene) zu behandelt kann oft in Konflikt zu verwaltungstechnischen und
sicherheitstechnischen Erwagungen stehen. Diese Situation kann zu ethischen Problemen und schwierigen
Entscheidungen fiihren. Um seine Unabhéngigkeit bei der Gesundheitsversorgung zu garantieren, ist der
CPT der Meinung, dal3 es wichtig ist, den Status dieses Personals so eng wie moglich dem des Personals im
allgemeinen Gesundheitsdienst der Gesellschaft anzugleichen.

In Osterreich wurde das Pflegepersonal der Strafanstalten vom Justizministerium eingestellt und bestimmte
Unterredungen mit den angetroffenen Arzten und Pflegern haben ein deutliches Gefiihl der Zugehorigkeit
zum Strafvollzugssystem verdeutlicht. Die im Gesundheitsministerium gefiihrten Gesprdche haben im
ibrigen ergeben, dal die Zusammenarbeit mit dem Justizministerium im Bereich der
Gesundheitsversorgung im Strafvollzugsbereich sich auf bestimmte Aspekte der 6ffentlichen Gesundheit
beschrinkten.

112.Seinerseits ist der CPT flberzeugt, dal eine groBere Einbindung des Gesundheitsministeriums zur
Optimalisierung der Gesundheitsversorgung fiir Strafgefangene und zur Forderung des Prinzips gleicher
Gesundheitsversorgung innerhalb des Gefangnissystems und in der allgemeinen Gesellschaft beitragen wird.
Folglich wiinscht der CPT den Standpunkt der sterreichischen Behdrden zu der Mdglichkeit zu erfahren,
dem Gesundheitsministerium eine gesteigerte Verantwortung fiir den Bereich der Gesundheitsversorgung in
den Gefdngnissen zu iibertragen, darunter auch fiir Fragen der Einstellung des Pflegepersonals und die
Uberwachung der dort verrichteten Arbeit. In der Tat laufen die Meinungen darauf hinaus, daB die Rolle des
Gesundheitsministeriums in verschiedenen Bereichen, wie z.B. die Hygienekontrolle, die Bewertung der
Gesundheitsversorgung und die Organisation der Gesundheitsdienste in den Strafvollzugsanstalten, verstérkt
werden muf}. Dieser Ansatz spiegelt sich deutlich in der Empfehlung N° R (98) 7 des Ministerkommitees
des Europarates ab die Mitgliedstaaten beziiglich der ethischen und organisatorischen Aspekte im
Strafvollzugsbereich wider.

Der CPT legt ebenfalls Wert darauf zu betonen, dafl es ungeachtet der institutionellen Bestimmungen
beziiglich der Gesundheitsversorgung in Strafvollzugsanstalten wichtig ist, daBl die klinischen
Entscheidungen der Arzte allein von medizinischen Kriterien abhingig gemacht werden und daB sowohl die
Qualitét als auch die Effizienz der medizinischen Arbeit durch eine qualifizierte medizinische Instanz
bewertet wird.

f.  weitere Fragen im Aufgabenbereich des CPT
i.  Kontakte zur AuBlenwelt

113.Die Vorschriften beziiglich der Kontakte der Haftlinge zur Aulenwelt (Besuche, Telefon, Post) wurden in
den Absidtzen 132 bis 136 des Berichts zum Besuch 1994 erldutert; sie konnen als zufriedenstellend
betrachtet werden. Was die unter Anklage stehenden Héftlinge betrifft, wird dieser Punkt von den
Bestimmungen des Strafverfahrensgesetzes reguliert. Diese Héftlinge diirfen mindestens zweimal
wochentlich einen viertelstiindigen Besuch empfangen (Artikel 187 des besagten Gesetzes). Sie haben auch
das Recht zu korrespondieren und zu telefonieren. Jedoch werden die Personen, mit denen unter Anklage
stehende Héftlinge Kontakte unterhalten diirfen, vom Untersuchungsrichter bestimmt.

Der CPT hat bemerkt, dal geméf Artikel 45(3) des Strafverfahrensgesetzes der Untersuchungsrichter bei
den Unterredungen eines unter Anklage stehenden Héftlings mit seinem Rechtsanwalt zugegen sein kann,
wenn die betreffende Person wegen der Gefahr der Kollusion und der Verdunkelung inhaftiert wurde. Der
Ausschul ist perplex angesichts einer solchen Regelung, die dem Prinzip der Vertraulichkeit zwischen einer
unter Anklage stehenden Person und ihrem Anwalt widerspricht. Der CPT erbittet Kommentare der
osterreichischen Behorden beziiglich der Bestimmungen des Artikels 45 (3) des
Strafverfahrensgesetzes.

114.Im Gefangnis von Wien-Josefstadt verliefen die Besuche unter relativ korrekten Bedingungen, obwohl
Hiftlinge und Besucher durch Glasscheiben voneinander getrennt waren. Die Strafgefangenen konnten auch
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Besuche an Tischen unter gelockerten Bedingungen empfangen, doch viele von ihnen beschwerten sich
dariiber, daB3 die Wartezeiten fiir einen solchen Besuch sehr lang seien. Des weiteren horte die Delegation
viele Beschwerden seitens der Héftlinge iiber die Wartezeiten vor EinlaB in die fiir die Unterredungen mit
den Rechtsanwilten vorgesehenen Rdumlichkeiten.

Was das Geféngnis in Schwarzau betrifft, so hat sich die positive Situation, die 1994 beziiglich der Dauer
und der Bedingungen fiir die Besuche beobachtet wurde, wiahrend des 1999er Besuchs bestitigt.

115.Der CPT fordert die dsterreichischen Behorden dazu auf, die Bedingungen, in denen im Geféngnis Wien-
Josefstadt Besuche stattfinden erneut zu wberpriifen, um sicherzustellen, da3 nicht nur die verurteilten,
sondern auch die unter Anklage stehenden Héftlinge im Rahmen des Moglichen Besuche unter
gelockerteren Bedingungen empfangen konnen. Es wére des weiteren angebracht, die Frage der
Organisation der Besuche in dieser Einrichtung angesichts der oben formulierten Bemerkungen erneut zu
iberpriifen.

116.Was die Nutzung des Telefons betrifft, mul bemerkt werden, daB im Gefangnis Schwarzau (wie
angekiindigt, vergl. Absatz 135 des oben genannten CPT-Berichts) ein Kartentelefon eingerichtet wurde und
die Delegation hat keinerlei Beschwerden beziiglich des Zugangs zu diesem Telefon seitens der Héftlinge
gehort.

Im Gegensatz dazu, hat die Delegation in Wien-Josefstadt zahlreiche Beschwerden zu diesem Punkt
gesammelt. Sowohl Verurteilte, als auch unter Anklage stehende Héftlinge mit einer Erlaubnis zum
telefonieren mufiten einen begriindeten Antrag bei der Einrichtungsleitung stellen, die nach freiem Ermessen
entschied. Anscheinend waren die Wartezeiten sehr lang. Diesbeziiglich muf8 auch darauf hingewiesen
werden, dal3 diese Einrichtung nur iiber ein einziges Kartentelefon verfiigt, was angesichts der Haftlingszahl
sehr ungentigend ist. Schlieflich wurde die Delegation dariiber informiert, dal seitens des Ministeriums
Einschriankungen der Telefonnutzung durch die Hiftlinge auferlegt wurden.

Der CPT fordert die 6sterreichischen Behorden dazu auf, die Frage des Zugangs zum Telefon seitens der
Haftlinge im Gefangnis Wien-Josefstadt zu tliberpriifen. Er wiinscht auerdem Informationen beziiglich der
oben genannten ministeriellen Einschrinkungen der Nutzung des Telefons durch die Haftlinge zu erfahren.

117.Beziiglich der Post ist anzumerken, dal viele angetroffene Héftlinge im Gefiangnis Wien-Josefstadt sich
liber lange Wartezeiten bei der Ausgabe der an sie gerichteten Post (mehrere Wochen) beschwert haben.
Solche Anschuldigungen sind umso besorgniserregender, da es sich fiir viele der Héftlinge um die einzige
Maglichkeit zur Kontaktaufnahme mit der AuBenwelt handelte. Der CPT fordert die Gsterreichischen
Behorden auf, die Frage der an Héftlinge adressierten Post zu iiberpriifen.

il. Disziplin und besondere Sicherheitsmafinahmen

118.Die Regelung im Bereich Disziplin wurde im Absatz 141 des Berichts zum Besuch 1994 erldutert. Diese ist
weiterhin aktuell; es muf3 prazisiert werden, daB3 diese Regelung sowohl fiir Verurteilte als auch fiir unter
Anklage stehende Héftlinge gilt. Es wird daran erinnert, da3 die strengste Disziplinarstrafe die Verhdngung
von "Hausarrest" wihrend eines Zeitraums von hochstens vier Wochen ist.

119.In beiden Einrichtungen kdnnen die materiellen Bedingungen in den Zellen fiir disziplinarische Zwecke
("Absonderungs/Hausarrestzellen") insgesamt als korrekt, fiir Schwarzau sogar als zufriedenstellend
betrachtet werden. Insbesondere in letzterer Einrichtung verfiigten die Zellen iiber eine komplette
Ausstattung (Tisch, Stuhl und Bett). In Wien-Josefstadt waren solche Zellen jedoch nicht alle mit einem
Bett ausgestattet; die Héftlinge bekamen fiir die Nacht nur eine Matratze. Der CPT empfiehlt, jedem
Haftling, der in eine Hausarrest-Zelle verbracht wird, ein Bett zum Schlafen zur Verfligung stellen, daf3
wenn noétig nur fiir die Dauer seines Aufenthalts dort aufgestellt wird.

120.Wéhrend des 1999er Besuch wurde die Aufmerksamkeit der Delegation auf die Anwendung der von Artikel
103 des Strafvollzugsgesetzes vorgesehenen besonderen Sicherheitsmafinahmen gelenkt (vergl. auch Absatz
147 des Berichts von 1994). Die Delegation hat im Fliigel C(E) des Gefangnisses Wien-Josefstadt
insbesondere eine groBe Zelle vorgefunden, die der Unterbringung von unruhigen und/oder gewalttitigen
Haftlingen dient und die zwei durch eine Zwischenwand getrennte Gitterbetten enthélt. Diese Betten maflen
ca. 2m Lénge auf 0,60m Breite mit eine Héfe von ca. 1,20m. Die Struktur dieser Vorrichtungen war vollig
unangemessen fiir die Betreuung von unruhigen und/oder gewalttatigen Héftlingen.
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Nachdem diese Beobachtung gemél Artikel 8, Absatz 5 der Konvention (vergl. obigen Absatz 11) vor Ort
mitgeteilt wurde, haben die Osterreichischen Behorden den CPT in einem Schreiben vom 13. Dezember
1999 dariiber informiert, dal die Nutzung solcher Betten eingestellt wurde’. Der CPT begriifit diese
MaBnahme.

iii. Information der Héftlinge

121.Im Geféngnis Wien-Josefstadt haben sich zahlreiche angetroffene Héftlinge dariiber beschwert, daB} sie
weder lber die internen Regelungen der Anstalt noch dariiber informiert worden wéren, ob ihre
Angehorigen beziiglich der Inhaftierung benachrichtigt wurden. Fiir die ausldndischen Héftlinge war die
Situation aufgrund von Sprachbarrieren noch schwieriger. Es wurde insbesondere vorgebracht, daf3 die
Reaktion des Personals ziemlich heftig wére, wenn man sich nicht auf Deutsch ausdriickte. Zu diesem
letzten Punkt mufite die Delegation zudem feststellen, daf3 in einem der Rdume fiir das Aufsichtspersonals
ein Plakat hing, mit der Aufschrift: "Wir sind Osterreicher, also miifit ihr Deutsch sprechen".

Die Delegation hat des weiteren beobachtet, daBl die Hausordnung und die Informationsblitter in
verschiedenen Sprachen in den Haftsektionen nicht systematisch verteilt wurden. Zudem haben
Unterredungen mit dem Personal bestitigt, dafl die Verstindigung der Angehorigen per Zugangsbrief nicht
zufriedenstellend gewahrleistet wurde.

Der CPT empfiehlt darauf zu achten, daf} die Hiftlinge ordnungsgeméifl und in einer Sprache, die sie
verstehen, iiber ihre Rechte und Pflichten aufgeklirt werden und dafl die Angehorigen innerhalb des
vorgesehenen Zeitrahmens iiber die Inhaftierung informiert werden.

iv. Tragen von Schulwaffen in direktem Kontakt mit den Héftlingen

122.Die Delegation hat festgestellt, dal im Gefingnis Wien-Josefstadt das Wachpersonal wihrend des
Nachtdienstes (15 Uhr bis 7 Uhr) eine SchuBwaffe trug. Im Falle der Offnung einer Zelle lieBen die
Aufseher ihre Waffe im Posten der jeweiligen Etagenwache zuriick, wo sich ein weiterer bewaffneter
Beamter bereit hielt.

123.Der CPT ist der Ansicht, da3 das Tragen von Schullwaffen seitens des Personals, das in direktem Kontakt zu
den Haéftlingen steht eine gefdhrliche und nicht wiinschenswerte Vorgehensweise ist. Es kann zu sehr
geféhrlichen Situationen fiihren, sowohl fiir die Haftlinge als auch fiir die Strafvollzugsbeamten.
Diesbeziiglich kann auf Regel 63(3) der Europiischen Strafvollzugsregelung verwiesen werden, die
vorsieht, daf3 "abgesehen von besonderen Umsténden, die Beamten, die wihrend ihres Dienstes in direktem
Kontakt mit den Héftlingen stehen, nicht bewaffnet sein sollten. Im iibrigen darf niemals einem Mitglied des
Personals eine Waffe iiberlassen werden, wenn dieses nicht in der Handhabung einer Waffe geschult ist"

Der CPT wiinscht den Standpunkt der 6sterreichischen Behorden zu der Moglichkeit zu erfahren, die derzeit
im Gefingnis Wien-Josefstadt und gegebenenfalls in anderen osterreichischen Strafvollzugsanstalten
verfolgte Vorgehensweise beziiglich des Tragens von SchuBwaffen seitens des mit den Hiftlingen in
direktem Kontakt stehenden Geféangnispersonals zu revidieren.

V. Inspektionsverfahren

124.Im Absatz 151 des Berichts zum Besuch von 1994, begriiite der CPT das Vorhandensein der
Strafvollzugskommissionen, deren Aufgabe es ist, die korrekte Behandlung der Héftlinge und die
Einhaltung der Strafvollzugsordnung zu gewdhrleisten. In diesem Bereich hatte er insbesondere die
Bedeutung solcher Kommissionen hervorgehoben, deren Mitglieder regelméBige Inspektionsbesuche in den
Strafvollzugsanstalten durchfithren. Wahrend des Gespréichs, das 1999 mit dem Justizminister gefiihrt
wurde, erschien es, als wiirden ihre Aktivititen gemischt ecingeschidtzt. IThre Einsdtze in den
Strafvollzugsanstalten wéren unbestindig und hingen vom Engagement der Kommissionsmitglieder

3> Nach Verabschiedung des CPT-Berichts haben die dsterreichischen Behorden den CPT in einem Schreiben
vom 27. Mérz 2000 dariiber informiert, dafl die obenerwiahnte MaBBnahme fiir alle 29 Strafvollzugsanstalten in
Osterreich gilt. Des weiteren wurden diesen Einrichtungen am 15. Mirz 2000 Richtlinien zum Verhalten
gegeniiber Hiftlingen in unruhigem Zustand vorgegeben.
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gegeniiber der iibertragenen Aufgabe ab. Der CPT bedauert diesen Zustand. Organe wie die
Strafvollzugskommissionen stellen eine grundlegende Garantie gegen MiBhandlungen in Geféngnissen dar.
Der CPT hofft instindig, daB alle Strafvollzugskommissionen in Osterreich im Bezug auf die
Bedeutung der ihnen vom Strafvollzugsgesetz iibertragenen Rolle sensibilisiert und dazu angehalten
werden, diese Aufgabe effizient zu erfiillen.

2. Strafvollzugsanstalt von Gollersdorf
a. einleitende Bemerkungen

125.Diese Einrichtung liegt rund sechzig Kilometer von Wien entfernt in der gleichnamigen Ortschaft. Es
handelt sich um eine Hochsicherheitsanstalt, fiir geistig abnorme Rechtsbrecher mannlichen Geschlechts.
Diese in einem modernisierten alten Jagdschlof untergebrachte Einrichtung verfiigte iiber eine
Aufnahmekapazitdt von 120 Plitzen, die in sechs Pflegeeinheiten und eine Sicherheits- und
Beobachtungsstation eingeteilt war. Hinzu kommen 34 Plitze, die fiir Insassen anderer Anstalten reserviert
sind, die sich freiwillig fiir Instandhaltungs- und andere Hausarbeiten in dieser Einrichtung gemeldet haben.

Zum Zeitpunkt des Besuchs waren die Kapazititen der Einrichtung ausgelastet, ja iiberlastet. Insgesamt 127
Patienten zihlte die Anstalt, davon 121 Patienten, die gemil Artikel 21 des Strafgesetzes® interniert wurden,
sowie sechs unter Anklage stehende Insassen, die den Bestimmungen des Strafverfahrensgesetzes
entsprechend dort untergebracht waren (siche obigen Absatz 99).

Die in Gollersdorf untergebrachten Patienten unterstehen den Bestimmungen des Strafvollzugsgesetzes, mit
Ausnahme der Disziplinarmaf3nahmen, die bei Ihnen nicht zur Anwendung kommen.

126.Der medizinische Leiter der Einrichtung betonte gleich zu Beginn, daB die Rechtspsychiatrie in Osterreich
ein Stiefkind des Systems sei und daf die ihr zur Verfiigung stehenden Mittel, verglichen mit der zivilen
Psychiatrie, bescheiden seien, insbesondere was das qualifizierte Personal zur Behandlung der Patienten
betrifft.
Der Besuch der Delegation hat die Analyse des medizinischen Leiters bestétigt.

b. MiBhandlungen

127.Die Delegation hat keine glaubwiirdige Anschuldigung wegen korperlicher Milhandlung von Patienten
seitens des Aufsichts- oder Pflegepersonals gehort. Sie hat festgestellt, daB8 die sehr groe Mehrheit der
Mitarbeiter trotz der Schwierigkeiten im Zusammenhang mit dem Mangel an qualifiziertem Personal bei der
Erfiillung ihrer Aufgaben Engagement zeigte.

128.Die Delegation hat jedoch Anschuldigungen beziiglich der Ansprechbarkeit und der verbalen Aggressivitit
des Aufsichts- und Pflegepersonals den Patienten gegeniiber gehort; diese Anschuldigungen gingen sowohl
von Patienten als auch von Personalmitgliedern aus. Die Anstaltsleitung war sich im {ibrigen dieser
Situation bewuft.

Die Untersuchungen der Delegation zu diesem Punkt (darunter auch Gespriache mit dem Personal) haben
ergeben, daf} diese Situation in hohem MaBle darauf zuriickzufithren war, daf} sich viele Personalmitglieder
von ihren Aufgaben iiberfordert fiihlten, nicht nur aufgrund des Personalmangels, sondern auch aufgrund
des Mangels an Ausbildung und Beaufsichtigung. Es wurde zudem in mehrerer Hinsicht iber Spannungen
und Schwierigkeiten bei der Zusammenarbeit zwischen den verschiedenen Berufsgruppen innerhalb der
Einrichtung berichtet.

Ganz offensichtlich kann ein solcher Zustand die allgemeine Atmosphére in der Anstalt und die Haltung
gegeniiber den Patienten nur negativ beeinflussen.

¢ Dieser Artikel sieht die gerichtliche Einweisung einer Person vor, die zum Zeitpunkt des Vergehens nicht im
Vollbesitz ihrer geistigen Kréfte stand (Absatz 1). Er sieht des weiteren die gerichtliche Einweisung eines
Rechtsbrechers vor, der zum Zeitpunkt der Tat zwar nicht strafgesetzlich unzurechnungsfahig war, jedoch unter
dem EinfluB einer schweren psychischen oder psychologischen Anomalie stand (Absatz 2).
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129.Die Arbeit mit geisteskranken Menschen wird immer eine schwierige Aufgabe bleiben und das fiir alle
eingebundenen Personalkategorien. Angesichts dieser Herausforderung ist es wichtig, dem betreffenden
Personal vor dem Einsatz eine angemessene Ausbildung zukommen zu lassen und Weiterbildung zu
gewihrleisten. Des weiteren ist es wichtig, da} dieses Personal angemessen beaufsichtigt und betreut wird,
z.B. mit Hilfe von regelméBigen Besprechungen der verschiedenen Berufsgruppen. Dies wird insbesondere
ermoglichen, die tiglichen Probleme zu benennen, sie zu diskutieren und Ratschlége zu geben. Der CPT
empfiehlt den o&sterreichischen Behorden, angesichts der oben formulierten Bemerkungen
angemessene MalBlnahmen zu treffen; diese Maflnahmen sollten sich insbesondere auf die
Unterstiitzung und die Anleitung des Personals bei seinen téglichen Aktivititen, sowie auf dessen
Grundausbildung und spezifische Fortbildung konzentrieren.

c. Personalressourcen

130.Das fur die Pflege zustindige Team umfafite 13 Psychiater, davon 5 in einer Vollzeit-, 8 in einer
Halbzeitstelle. Die somatische und zahnmedizinische Betreuung wurde von externen Arzten geleistet, die
regelméBig in die Einrichtung kamen.

Hinzu kamen im Prinzip 5 Psychologen; in der Praxis entsprach der verrichtete Dienst der Psychologen zwei
Vollzeitstellen und einer Teilzeitstelle von 20 Dienststunden (eine Stelle war nicht besetzt und eine weitere
stand kurz davor, frei zu werden). Vier Ergotherapeuten kamen zum Einsatz: einer wahrend 30 Stunden
wochentlich, die anderen jeweils 20 Stunden wdochentlich. Ein Musiktherapeut war der Anstalt ebenfalls
zugeteilt, ebenso 5 Sozialarbeiter.

Das Pflegepersonal beschrinkte sich auf 35 Mitglieder, darunter 6 mit einer psychiatrischen Ausbildung, 21
mit einer vollstdndigen allgemeinen Krankenpflegerausbildung, eine Krankenschwester mit Diplom in
Pediatrie und sieben Sanitdter. Dieser Mangel an Personal fiihrte insbesondere dazu, da3 32 Mitglieder des
Aufsichtspersonals therapeutische Arbeit leisteten, sicherlich gewissenhaft, jedoch ohne jegliche
Ausbildung zu diesem Zweck.

131.Die Personalressourcen miissen von ihrer Anzahl, den Berufskategorien, der Erfahrung und der Ausbildung
her angemessen sein. Das ist die Bedingung sine qua non fir die Schaffung des notwendigen
therapeutischen Umfeldes auf multidisziplindrer Basis. Dies war in der Anstalt G6llersdorf eindeutig nicht
der Fall, insbesondere was das qualifizierte Pflegepersonal fiir Rehabilitations- und Therapiebehandlungen
betrifft. Den von der Delegation gesammelten statistischen Informationen zufolge lag zudem der Standard
weit unterhalb dessen, was in der Psychiatrie ziviler Institutionen geboten wird (vergl. insbesondere Absatz
152).

Der CPT empfiehlt den Osterreichischen Behorden, schnellstmoglich sicherzustellen, dafl in sdmtlichen
Berufskategorien angemessenes Personal in Anzahl, Erfahrung und Ausbildung vorhanden ist. Vorrangig
mul} die Zahl des psychiatrisch ausgebildeten Pflegepersonals deutlich erhdht werden, miissen sdmtliche
Psychologenstellen der Anstalt besetzt werden und mufl die Anwesenheitszeit der Ergotherapeuten
ausgedehnt werden, so daf sie fiir jede der Stellen einer Vollzeitstelle entspricht

d. Aufenthaltsbedingungen fiir Patienten

132.Die materiellen Aufenthaltsbedingungen fiir die Patienten geben an sich keinen Anla zur Kritik. Die
Patienten waren in Einzel-, Doppel- oder Drei/Vierbettzimmern angemessener Grof3e untergebracht, die gut
beleuchtet und beliiftet waren. Sie waren korrekt ausgestattet und viele der Zimmer waren personlich
gestaltet. Die Patienten konnten sich tagsiiber innerhalb der Station bewegen und den Aufenthaltsraum
aufsuchen, der auch als Speisesaal oder Fernsehsaal diente. Sie hatten auflerdem Zugang zu den
Freizeitgestaltungen innerhalb der Einheit (Tischfuflball, Tischtennis) und zu einer Kochnische.

133.Dennoch gestattete die architektonische Gestaltung der Krankenstationen (alle gleichermallen gestaltet)
keinen Gesamtiiberblick liber die Rdumlichkeiten. Abgesehen von den Sicherheitsrisiken, die das nach sich
ziechen kann beeintrdchtigt eine solche Situation zudem in die Einbindung des Personals in die
Patientenpflege (das Personal tendiert dazu, in seinen Raumlichkeiten zu bleiben). Der CPT fordert die
Behorden dazu auf, diese Frage zu iiberdenken.
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134.Die Patienten hatten regelméBig Zugang zu einem angemessen ausgestatteten Sportsaal. Im tibrigen stand
ihnen auch eine gut bestiickte Bibliothek zur Verfiigung. Zudem waren den Patienten eigene Biicher,
Zeitschriften und Zeitungen erlaubt.

Diejenigen, deren Gesundheitszustand es zulie8 durften sich eine Stunde téglich an der frischen Luft in
einem relativ idyllischen Umfeld aufhalten. Patienten haben dennoch vorgebracht, dafl diese Moglichkeit
nicht immer geboten wiirde und daf3 dieser Punkt von ausreichendem Personal abhénge. Der CPT empfiehlt,
jedem Patienten wirklich die Moglichkeit fiir eine Stunde Bewegung tiglich einrdumen, sofern keine
medizinischen Einwéande vorliegen.

e. Patientenbehandlung

135.Der Mangel an Pflegepersonal und an qualifiziertem Personal fiir Therapie- und Rehabilitationsbehandlungen
hatte ganz offensichtlich negative Auswirkungen auf die Behandlung der Patienten.

Was die ergotherapeutischen Aktivititen angeht, so verfiigte die Einrichtung {iber gut ausgeriistete
Werkstitten (Weberei, Korbmacherei, Handwerk, Buchbinderei, Malerei, Keramikwerkstatt, Gartnerei), die
jedoch nicht voll genutzt wurden. Weniger als die Hélfte der Patienten nahmen regelméfig an diesen
Aktivitdten teil. Zudem hat die Delegation Beschwerden seitens einiger Patienten gesammelt, wonach in
Gollersdorf handwerkliche Aktivititen BildungsmaBinahmen vorgezogen wiirden. Die Beobachtungen der
Delegation bestétigten diesen Zustand. Der Anstaltsleitung zufolge, bemiihe man sich, dem Abhilfe zu
schaffen.

Die Patienten konnten an im allgemeinen wochentlichen Gruppentherapien und an der Musiktherapie
teilnehmen. Es hatte den Anschein, dafl aufgrund des eingeschrinkten Personals mit ordnungsgeméBer
Ausbildung die Einzeltherapien nicht sehr zahlreich waren.

Zusammenfassend beschréinkte sich die Behandlung fiir viele Patienten auf die pharmakologische Therapie,
obwohl betont werden muB, daB die Psychiater der Delegation keinerlei Anzeichen einer Ubermedikation
festgestellt haben. Es wurde jedoch beobachtet, dal3 die Patienten apathisch, wenig angeregt waren.

136.Der CPT empfiehlt den osterreichischen Behorden, die notwendigen MaBlnahmen zu treffen, um der
Einrichtung die Moglichkeit zu geben, den Patienten psychiatrische Behandlung auf individueller
Basis anzubieten. Es ist angemessen, sich zunichst auf die Anregung/Motivation der Patienten zu
konzentrieren, einen besseren Zugang zu den ergotherapeutischen Aktivititen zu gewihrleisten und
anschliefend die Moglichkeiten von Einzelpsychotherapien, sowie angemessene Bildungsaktivititen
und Arbeitsmoéglichkeiten einzurichten.

f.  Zwangsmaflnahmen

137.1n jeder psychiatrischen Anstalt kann sich die Anwendung von Zwangsmafinahmen bei unruhigen und/oder
gewalttdtigen Patienten als notwendig erweisen. Dieses Thema ist fiir den CPT augrund des Potentials fiir
Ubergriffe und Milhandlungen ein besonderes Anliegen.

Wird in Goéllersdorf ein Patient unruhig, so ruft bzw. informiert das Personal sofort einen Arzt und verlegt
den Patienten in einen der hierfilir vorgesehenen Raume auf der Station fiir Intensivbetreuung. Die erste
MaBnahme liegt im Gesprach mit dem Patienten, um ihn zu beruhigen, und wenn das nicht helfen sollte,
kann eine Medikamentenverschreibung durch den Arzt erfolgen. Nur in Fillen, in denen diese Behandlung
nicht wirkt, wird zu korperlichen Zwangsmafinahmen gegriffen. Der CPT verleiht seiner Zufriedenheit
angesichts dieses Ansatzes Ausdruck. Er empfiehlt jedoch, jegliches Zuriickgreifen auf kérperliche
Zwangsmafinahmen (manuelle Kontrolle, Instrumente zur kérperlichen Kontrolle, Isolierung) in
einem eigens zu diesem Zweck erstellten Verzeichnis (zusitzlich zum Vermerk in der Patientenakte)
festzuhalten. Die zu notierenden Elemente miissen die Uhrzeit zu Beginn und am Ende einer jeden
MaBnahme, die genauen Umstéinde, die Griinde fiir die Manahme, den Namen des Arztes, der diese
Mafinahme angeordnet oder genehmigt hat, und gegebenenfalls eine Auflistung der vom Patienten
oder von Personalmitgliedern erlittenen Verletzungen beinhalten. Dies wird die Verwaltung solcher
Vorfille sehr erleichtern und einen Uberblick iiber ihr AusmaB und ihre Hiufigkeit bieten.
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138.Die Station fiir Intensivbetreuungverfiigte tiber drei Spezialrdume. Zwei davon waren angemessen. Der
dritte Raum fiir Patienten mit sehr gewalttitigen Krisen war jedoch nicht akzeptabel. In diesem
schallgeddmpften Raum befand sich ein Kéfig mit einem Behelfs-W.C. und einer Matratze, in dem der
Patient unter Videoiiberwachung untergebracht wurde. Abgesehen von seiner archaischen Gestaltung, stellte
dieser Kifig eine potentielle Gefahr fiir die Patienten dar, da sich diese leicht an den Metallgittern verletzen
konnten. Der CPT empfiehlt, diesen Raum im derzeitigen Zustand nicht mehr zu nutzen; andere Mittel
konnen und miissen gefunden werden, um die Unterbringung von gewalttitigen Patienten unter
Bedingungen zu gewihrleisten, die ihre Sicherheit und Wiirde wahren.

139.SchlieBlich hat die Delegation beobachtet, da3 die Spezialrdume der Station fiir Intensivbetreuung auch fiir
disziplinarische Mallnahmen bei Hiftlingen eingesetzt werden, die der Einrichtung fiir Arbeiten zugeteilt
wurden. Wie von der Delegation am Ende des Besuchs bemerkt, ist von dieser Situation génzlich abzuraten,
da sie beziiglich der therapeutischen Bestimmung der Station fiir Intensivbetreuung Verwirrung stiftet. Der
CPT empfiehlt den dsterreichischen Behdrden, dieser Vorgehensweise ein Ende zu setzen.

g. Garantien zur Einweisung

140.Die Verletzbarkeit von kranken Personen oder geistig Kranken erfordert viel Aufmerksamkeit, um jedes
Handeln bzw. jede Unterlassung, die ihre Behandlung beeintrachtigen konnte, zu vermeiden. Daraus folgt,
daB jede unfreiwillige Einweisung in eine psychiatrische Anstalt von den notwendigen Garantien begleitet
wird.

141.Das Einweisungsverfahren mufl Unabhingigkeits- und Objektivitdtsgarantien, sowie ein objektives
medizinisches Gutachten umfassen. Zudem mul eine nichtfreiwillige Unterbringung in einer
psychiatrischen Einrichtung beendet werden, sobald der geistige Gesundheitszustand des Patienten dies
zuldft. Folglich miifite die Notwendigkeit einer unfreiwilligen Einweisung in regelmiBigen Zeitabstinden
iiberpriift werden.

Das gerichtliche Einweisungsverfahren fiir Patienten, Artikel 21 (1) des Strafgesetzes, wird in den Artikeln
429 ff. des Strafverfahrensgesetzes detailliert erldutert. Eine solche Einweisung ist zeitlich unbegrenzt. Den
vor Ort gesammelten Informationen zufolge, wird eine solche Einweisung alljéhrlich gerichtlich Uberpriift.
Diesbeziiglich wiinscht der CPT zu erfahren, ob ein Patient von sich aus beantragen kann, dafl die
Notwendigkeit seiner Einweisung durch eine Justizbehdrde untersucht wird, und wenn ja, unter welchen
Bedingungen.

142.Eine weitere wichtige Garantie im Laufe einer Einweisung ist die freie und aufgeklirte Zustimmung des
Patienten zu seiner Behandlung. Tatsédchlich darf die unfreiwillige Einweisung eines Patienten in eine
psychiatrische Anstalt nicht wie eine Erlaubnis zu einer Behandlung ohne seine Zustimmung aufgefaf3t
werden. Es folgt daraus, dal3 jeder urteilsfdhige Patient, ob freiwillig oder unfreiwillig eingewiesen, die
Moglichkeit haben muB, eine Behandlung bzw. jegliche andere medizinische Intervention abzulehnen.

In Gollersdorf wurde die Zustimmung zur Behandlung miindlich eingeholt, jedoch nicht schriftlich. Nach
Ansicht des CPT muB} jede Zustimmung oder Verweigerung einer Behandlung schriftlich in der Akte des
Patienten festgehalten werden. Er empfiehlt, diesbeziiglich die notwendigen Maflnahmen zu treffen.

Im iibrigen wurde die Delegation auch dariiber informiert dafl der Justizminister (geméf Artikel 69 des
Strafvollzugsgesetzes) iiber die Behandlung eines "Haftlings", der diese nach ordnungsgeméfer Aufklarung
verweigert, ohne dessen Zustimmung entscheiden kann. Eine solche Behandlung darf keinerlei Risiko fiir
das Leben oder sonstige Kontraindikationen aufweisen. Nach Ansicht des CPT ist eine derart umfassende
Aussetzung des grundlegenden Prinzips der freien und aufgeklérten Zustimmung nicht hinnehmbar. Er
empfiehlt, dal jegliche Aussetzung des grundlegenden Prinzips der freien und aufgeklirten
Zustimmung nur in klar und strikt definierten Ausnahmefillen zur Wirkung kommen zu lassen.

143.Was die anderen Garantien im Laufe einer Einweisung betrifft, mufl bemerkt werden, daf3 allen Patienten
eine Kopie der Hausordnung und der Informationen zu der Einrichtung ausgehindigt wurde.

Beziiglich der Beschwerdeverfahren genossen sie alle Rechte, die vom Strafvollzugsgesetz zuerkannt
werden und die im Bericht des CPT zum Besuch 1994 bereits erldutert wurden.
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144.Dies gilt auch fiir die Kontakte zur AuBenwelt. Es ist zu bemerken, dafl in Goéllersdorf die Patienten zu
solchen Kontakten ermutigt wurden und daf3 die Besuchsregelungen sehr flexibel waren. Ein solcher Ansatz
ist zu begriiflen.

C. Psychiatrische Klinik Baumgartner Hohe

1. Einleitung

145.Die psychiatrische Klinik Baumgartner Hohe in Wien untersteht dem Ministerium fiir Arbeit, Gesundheit
und Soziales. Die von dem Architekten Otto Wagner in den Jahren 1904 bis 1907 erbaute Klinik ist fiir 6
Verwaltungsbezirke zustindig. Auf einer Flidche von ca. 1,5 km? zéhlte sie zum Zeitpunkt des Besuchs neun
psychiatrische Dienste, die insgesamt 542 Betten, verteilt auf zahlreiche Pavillons, umfaiten. Es handelt
sich hierbei auch um ein medizinisches und pflegetechnisches Ausbildungszentrum fiir psychiatrische
Betreuung.

146.Die groBBe Mehrheit der Klinikpatienten sind zivile Patienten, die mit eigener Zustimmung eingewiesen
wurden. Nichtsdestotrotz gab es zum Zeitpunkt des Besuchs 25 zivile Patienten (13 Ménner und 12 Frauen),
die von Amts wegen in Ubereinstimmung mit dem Unterbringungsgesetz von 1991 in verschiedenen
Stationen untergebracht wurden.

Die Klinik zéhlt stricto sensu nur einen geschlossenen Pavillon, ndmlich den fiir Rechtspsychiatrie, Nr. 23.
Dieser Pavillon, mit einer Aufnahmekapazitit von insgesamt 36 Betten, umfaflite eine Station fiir
Intensivbetreuung mit 16 Betten (Sektion 23/2) und eine rechtspsychiatrische Rehabilitationsstation mit 20
Betten (Sektion 23/3). Dieser Pavillon wurde von Strafvollzugsbeamten bewacht. Zum Zeitpunkt des
Besuchs waren dort vierundzwanzig Patienten (darunter 2 Frauen) untergebracht; die meisten von ihnen
gemdll Artikel 21 (1) des Strafgesetzes (vergl. obiger Absatz 125). Sie kamen hauptsdchlich mit dem Ziel
nach Gollersdorf, in den Genuf} einer angemesseneren sozialen Rehabilitation zu gelangen. Zwei Patienten
waren Verurteilte, die in Ubereinstimmung mit dem Gesetz von 1991 aufgrund eines im Laufe der
StrafverbiiBung aufgetretenen psychiatrischen Leidens in diesem Pavillon untergebracht wurden (vergl.
Absatz 99).

147.Die Delegation hat sich hauptsdchlich dem Besuch des Pavillons 23 gewidmet. Dennoch hat sie sich auch
kurz in einen der Pavillons begeben (Pavillon 7), in dem in Ubereinstimmung mit dem Gesetz von 1991 von
Amts wegen eingewiesene, zivile Patienten untergebracht waren.

148.Es muBl von vornherein hervorgehoben werden, dal seitens der angetroffenen Patienten keinerlei
Beschuldigung wegen MiBBhandlungen, die dem Pflegepersonal zur Last gelegt werden konnten, gehort
wurden. Der CPT mochte den hohen Grad an Professionalitdt seitens des dort angetroffenen Pflegepersonals
betonen, den die Delegation beobachten konnte.

149.Es muB ebenso hervorgehoben werden, da3 die Delegation kaum Anlaf zur Kritik beziiglich der materiellen
Aufenthaltsbedingungen fiir die Patienten vorgefunden hat. Ein Teil der Pavillons waren bereits, andere
wurden noch renoviert. Die Leitung der Einrichtung bemiihte sich stindig, die zur Verfiigung stehenden
Réumlichkeiten zu modernisieren, um sie den Anforderungen der modernen Psychiatrie anzupassen. Ein
solcher Ansatz ist hoch zu loben.

2. Rechtspsychiatrischer Pavillon 23

150.Die Personalstirke in diesem Pavillon war sehr zufriedenstellend und verdient, detailliert zu werden. Die
Patienten wurden von drei Psychiatern versorgt, die von zwei Assistenzédrzten unterstiitzt wurden. Das
Pflegeteam setzte sich aus neunzehn Krankenpflegern zusammen (13 in der Station fiir Intensivbetreuung, 6
in der Rehabilitationseinheit), die eine drei bis vierjdhrige Ausbildung in psychiatrischer Pflege absolviert
hatten. Zudem wurden die Therapie- und Rehabilitationsmafnahmen 4 Psychologen anvertraut, mit einer
Gesamtarbeitszeit, die 3 Vollzeitstellen entsprach. Hinzu kommen noch drei Ergotherapeuten und drei
Sozialarbeiter.
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151.Wie oben bereits erwdhnt waren die materiellen Aufenthaltsbedingungen in jeder Hinsicht sehr gut.
Besonders begriilenswert ist die personliche Gestaltung der Wohnrdume der Rehabilitationsstation.

Was die Behandlung der Patienten betrifft, so basierte diese auf einem individualisierten Ansatz und
beinhaltete, abgesehen von der pharmakologischen Therapie, eine breite Palette von Rehabilitations- und
Therapieaktivitidten (Ergotherapie, Einzeltherapie, Gruppentherapie, Soziotherapie, Musiktherapie, usw.).
Des weiteren wurde die Delegation dariiber informiert, da8 die ergotherapeutischen Werkstétten erneut
erweitert werden sollten.

Die fiir die Rehabilitationsstation zugelassenen Patienten (d.h. diejenigen, die seit ldngerer Zeit keine akuten
Symptome mehr aufwiesen) nahmen auch an einem Programm zur Reintegration durch Arbeit teil, an
Soziotherapien, an begleiteten oder unbegleiteten Ausgidngen und an Familientherapien. Thre Betreuung
basierte auf einem &uflerst reichhaltigen und detaillierten Rehabilitationskonzept, dal vom Leiter der
rechtspsychiatrischen Abteilung entwickelt worden war.

Die Patienten hatten nachmittags Zugang zu einem Gemiisebeet, einem Tennisplatz, sowie einem
Ausgangshof. Sie verfiigten zudem tiiber Freizeit- und Vergniigungsaktivititen (Fernsehsaal, Bibliothek).

152.Der CPT mochte hervorheben, dafl der rechtspsychiatrische Pavillon 23, sowohl was die Stirke des
qualifizierten medizinischen und Pflegepersonals als auch die Behandlung der Patienten betrifft, eine
Inspirationsquelle betreffend der zur Verfiigung zu stellenden Mittel und der zu erreichenden Ziele
fiir die Strafvollzugsanstalt Gollersdorf und das Gefingnis Wien-Josefstadt sein konnte.

3. Pavillon 7

153.Pavillon 7, bestehend aus 2 Stationen (7/3 und 7/4) zéhlte zum Zeitpunkt des Besuchs insgesamt 31
Patienten, darunter neun Ménner und Frauen, die in Ubereinstimmung mit dem Gesetz von 1991 von Amts
wegen eingewiesen worden waren. Beide Stationen waren auch Eingangsstationen, insbesondere fiir akute
Fille.

Die Stiarke des medizinischen und Pflegepersonals in jeder der Einheiten in Pavillon 7 war (wie iiberall in
der Klinik) zufriedenstellend (pro Station: ein Psychiater, unterstiitzt von einem Assistenzarzt, zwolf
qualifizierte Krankenpfleger (plus eine Stelle als Chefpfleger), zwei Psychologen, zwei Therapeuten und die
gleiche Anzahl Sozialarbeiter)..

154.Sowohl was die materiellen Aufenthaltsbedingungen als auch die Behandlung der Patienten betrifft, sind die
gleichen positiven Bemerkungen zu machen wie im Falle des Pavillon 23.

Die Delegation hat jedoch beobachtet, dal von Amts wegen eingewiesene Patienten der "Einschrinkung”
unterlagen, ihren Schlafanzug tragen zu miissen. Ein solches Vorgehen ist der Stirkung der personlichen
Identitdt und des Selbstvertrauens nicht forderlich; die Individualisierung der Kleidung ist Teil des
therapeutischen Prozesses. Diese Maflnahme kann des weiteren als Sanktion oder Schikane in Folge eines
bestimmten Verhaltens empfunden werden. Der CPT fordert die Osterreichischen Behorden auf, die Frage
der Einschriankungen beim Tragen personlicher Kleidung der von Amts wegen eingewiesenen Patienten zu
iberpriifen.

4. Zwangsmalinahmen

155.In beiden Pavillons konnte auf die Verbringung in ein Isolationszimmer oder Gitterbett zuriickgegriffen
werden. Der Riickgriff auf korperliche Zwangsmalinahmen war auch mdglich, wenn dies dem
Pflegepersonal zufolge auch nur selten vorkam. Angesichts eines unruhigen oder gewalttdtigen Patienten
suchte man zunichst das Gesprich, anschlieBend wurde, wenn nétig, nach Verschreibung des Chefarztes auf
medikamentdse Sedation zuriickgegriffen. Korperliche ZwangsmaBnahmen wurden nur als letzter Ausweg
angewandt und das wihrend einer mdglichst kurzen Zeit (was die Untersuchung der Krankenakten und der
einschldgigen Dokumente bestétigte). Ein solcher Ansatz liegt durchaus auf der vom CPT empfohlenen
Linie.
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156.Fiir die Patienten, die dem Gesetz von 1991 unterliegen, muB der Riickgriff auf solche Maflnahmen, auch
"Beschridnkungen", der Patientenanwaltschaft per Formular mit angegebenem Datum, Art der
Beschriankung, Dauer und Griinden mitgeteilt werden. Im Pavillon 23 wird im Falle von Patienten, die
diesem Gesetz nicht unterliegen, das zustdndige Gericht benachrichtigt.

In keinem der Pavillons wurde jedoch ein spezielles Verzeichnis iiber die Anwendung solcher Mafinahmen
gefiihrt. Die im obigen Absatz 137 angefiihrte Empfehlung gilt auch hier.

157.Was die Verbringung in Gitterbetten betrifft, so standen diese in Pavillon 7 in Gemeinschaftssélen oder im
Korridor, vor den Augen der anderen Patienten und potentiellen Besucher. Der Pavillion verfiigte in der Tat
nicht iiber eine angemessene Struktur, um unruhige Patienten von des anderen zu trennen. Eine solche
Situation kann vom Patienten nur als erniedrigend empfunden werden. Zudem kann dies den
psychologischen Zustand der anderen Patienten nur beeintrachtigen.

Abgesehen von diesen Bemerkungen ist der Ausschufl der Ansicht, daB3 Vorrichtungen wie Gitterbetten als
Mittel der intensiven Betreuung unruhiger Patienten betrachtet werden konnen und daB diese zudem
Moglichkeiten zu Ubergriften bieten.

Folglich empfiehlt der CPT den osterreichischen Behdrden, die Nutzung von Gitterbetten in der
psychiatrischen Klinik Baumgartner Hohe, wie auch in anderen Einrichtungen, in denen diese
moglicherweise eingesetzt werden, einzustellen.

5. Garantien im Falle unfreiwilliger Einweisung

158.Die Garantien im Falle einer unfreiwilligen Einweisung von Patienten in Ubereinstimmung mit dem
Strafgesetz wurden oben bereits behandelt (vergl. obiger Absatz 141).

Das Gesetz von 1991 selbst versieht die Einweisung von Amts wegen bereits mit zahlreichen Garantien, die
allen diesbeziiglich vom Ausschul in den Abschnitten 52, 54 und 56 seines 8. Allgemeinen
Aktivitdtsberichts erlduterten Prinzipien entsprechen.

159.Es muf3 darauf hingewiesen werden, daB3 es in der Klinik fiir die Patienten mehrere sehr vollstindige
Formulare mit Basisinformationen iiber die Behandlungsweisen und die diesbeziiglichen Rechte gab. Diese
Dokumente waren im allgemeinen eine Ergédnzung des Aufkliarungsgesprach mit dem Arzt. Der CPT hebt
diese MaBBnahme mit Zufriedenheit hervor, ist jedoch der Ansicht, daB} es niitzlich wiire, die bestehenden
Informationsformulare fiir die Patienten durch eine allgemeinere Prisentationsbroschiire zu
erginzen, die das Funktionieren der Einrichtung und simtliche Rechte der Patienten erliutert.

160.Ganz besondere Erwahnung muf} die Patientenanwaltschaft finden, die den Auftrag hat, die Interessen der
Patienten zu vertreten. Fiir die Durchfiihrung ihrer Aufgabe verfiigt dieses Organ iiber zahlreiche Rechte,
wie z.B. den Zugang zu von Amts wegen eingewiesenen Patienten, die Benachrichtigung iiber
Einweisungen von Amts wegen, sowie iiber die vorgenommenen ZwangsmafBnahmen und Behandlungen.
Zudem muB jeder von Amts wegen eingewiesener Patient iiber die Existenz dieses Organs und die
Maglichkeiten, mit diesem in Kontakt zu treten, informiert werden.

Der CPT begriiit die Existenz der Patientenanwaltschaft, die eine wichtige Garantie fiir die Patienten
darstellt.
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III. ZUSAMMENFASSUNG UND SCHLUSSFOLGERUNGEN

A. Einrichtungen im Zustindigkeitsbereich des Innenministeriums

161.Wihrend ihres dritten periodischen Besuchs in Osterreich hat die Delegation des CPT eine gewisse Anzahl
von Anschuldigungen wegen MiBhandlungen durch die Polizei gesammelt. Diese waren jedoch im
Vergleich zu den vorigen Besuchen weniger hdufig und bezogen sich auf weniger gravierende
MiBhandlungen.

Die meisten dieser Anschuldigungen gingen von Miannern aus, insbesondere von Auslidndern, die einer
Straftat oder eines Vergehens gegen das Fremdengesetz verdédchtigt wurden. In der Mehrheit der Félle
betrafen sie den Moment der Festnahme, manche jedoch bezogen sich auf den spdteren Moment des
Verhors. Die Formen von MiBhandlungen beliefen sich hauptsdchlich auf Faustschlage, Tritte und
Ohrfeigen, insbesondere wenn die Personen mit Handschellen gefesselt waren. Auch das ldngere Tragen
von zu engen Handschellen wurde ebenfalls angefiihrt. Die eingegangenen Anschuldigungen betrafen das
Sicherheitsbiiro in Wien, mehrere Bezirkskommissariate der Hauptstadt und vereinzelt Polizeiwachen in
Graz.

162.Zwar wurden seit dem Besuch von 1994 einige Verbesserungen beziiglich der Behandlung von durch die
Polizei festgehaltenen Personen erzielt, nichtsdestotrotz hat das CPT hervorgehoben, dafl das Fortbestehen
einer Reihe von Anschuldigungen wegen Miflhandlungen deutlich zeigt, daf} die Osterreichischen Behorden
besonders wachsam bleiben miissen.

163.Das CPT hat analysiert, welche Folge die sterreichischen Behorden den in der Vergangenheit in diesem
Bereich erfolgten Empfehlungen geleistet hat. Insbesondere hat der Ausschuf} seiner Zufriedenheit iiber die
Schaffung des Menschenrechtsbeirats Ausdruck verliechen. Wenn diese Einrichtung effizient arbeitet, dann
wird sie eine wichtige Garantie gegen MiBBhandlungen darstellen. Im Interesse der Transparenz und der
Anregung von Diskussionen zum Freiheitsentzug durch die Polizei ist der Ausschuf3 der Ansicht, daf es
zweckdienlich sei, die jéhrlichen Berichte des Beirats zu verdffentlichen.

164.Beziiglich der Anschuldigungen wegen Miflhandlungen zum Zeitpunkt der Festnahme, hat das CPT erneut
betont, dal im Moment einer Festnahme nicht mehr Gewalt angewendet werden darf als absolut notwendig.
Des weiteren kann es keinerlei Rechtfertigung fiir brutales Verhalten seitens der Polizeibeamten geben,
sobald die erfafite Person unter Kontrolle gebracht ist. Der Ausschuf3 hat empfohlen, den Polizeibeamten
diese Prinzipien in Erinnerung zu rufen.

165.Beziiglich der Berufsausbildung der Organe des offentlichen Sicherheitsdienstes, hat das CPT den
oOsterreichischen Behdrden empfohlen, sich um die Integration der Prinzipien der Menschenrechte in die
praktische Ausbildung zur Bewdéltigung von Situationen mit hohem Risiko, wie Festnahme und Verhor von
Verdéchtigen, zu bemiihen. Dieser Ansatz wird sich als effizienter erweisen als spezieller Unterricht zum
Thema Menschenrechte.

166.Eines der effizientesten Mittel zur Verhiitung von Miflhandlungen liegt in der griindlichen Untersuchung
aller Beschwerden wegen MiBhandlungen, gegebenenfalls in der Verhdngung einer angemessenen Sanktion.
In der Vergangenheit hatte das CPT hervorgehoben, dal es bei weitem wiinschenswert sei, dafl die
Untersuchungen zu gegen Polizeibeamte erhobene Beschwerden wegen Mi3handlungen von Personen
auBlerhalb der Polizeikréfte gefiihrt wiirden, die iiber angemessene Qualifikationen und Kompetenzen
verfiigen. Diesbeziiglich hat der Ausschul mit Zufriedenheit festgestellt, daBl eine Richtlinie des
Justizministeriums kurz vor der Veréffentlichung stand, mit dem Zweck sicherzustellen, dafl solche
Beschwerden unverziiglich dem Staatsanwalt mitgeteilt werden und daB jegliche Untersuchung von einem
Untersuchungsrichter (und nicht der Polizei) gefiihrt wird.

Was die polizeilichen Disziplinarverfahren betrifft, so hat das CPT die Absicht des Bundesinnenministers
hervorgehoben, diese sobald wie mdglich zu reformieren. Der Ausschufl hat gebeten, iiber jegliche
Entwicklung in diesem Bereich informiert zu werden.

167.Beziiglich der Abschiebung ausldndischer Staatsbiirger hat das CPT gebeten, iiber die Ergebnisse der
Strafverfahren und iiber die verhdngten Sanktionen gegen diejenigen Polizeibeamten informiert zu werden,
die einen nigerianischen Staatsbiirger eskortierten, der am 1. Mai 1999 wéhrend seiner Abschiebung
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verstarb. Des weiteren hat das CPT empfohlen, dafl die Anwendung jiingster Richtlinien zur Organisation
und Durchfithrung von Abschiebungen durch Linienfliige auf jegliche Abschiebungsverfahren (Sonderfliige,
Landweg) ausgeweitet wird, und hat genaue Informationen zum Ausbildungsinhalt der mit der Ausfithrung
von Abschiebungsmalinahmen betrauten Polizeibeamten erbeten.

168.Was die Garantien gegen MiBhandlungen betrifft, so war die Situation, trotz Fortschritten bei bestimmten
Aspekten, nicht immer zufriedenstellend, insbesondere beziiglich des Zugangs zu einem Rechtsbeistand
seitens Personen, die einer Straftat verdéachtigt werden. Trotz der vom CPT im Laufe der letzten 10 Jahre
ausgesprochenen Empfehlungen geniefen solche Personen immer noch nicht das Recht auf Zugang zu
einem Rechtsanwalt, wihrend sie in Gewahrsam der Polizei sind. Das CPT hat die Osterreichischen
Behorden aufgefordert, unverziiglich das Recht auf Zugang zu einem Rechtsanwalt fiir Personen, die einer
Straftat verdédchtigt sind, von Beginn ihrer Inhaftierung an anzuerkennen.

169.Ebenso wie andere festgenommene Personenkategorien miissen festgehaltene Ausldnder von Beginn ihrer
Festnahme an das Recht haben, eine Person ihrer Wahl iiber die Festnahme zu informieren und Zugang zu
einem Rechtsbeistand und einem Arzt zu bekommen. Des weiteren miissen sie ausdriicklich in einer
Sprache, die sie verstehen, iiber ihre Rechte und das einschldgige Verfahren aufgekldrt werden.
Diesbeziiglich hat der Ausschul unter anderem empfohlen, daBl das Recht auf Zugang zu einem
Rechtsbeistand in jedem Stadium des Verfahrens am Flughafen gelten muf.

170.Die materiellen Haftbedingungen in den verschiedenen besuchten Polizeiwachen und Gendarmerieposten
waren insgesamt gut. Die Héftlinge bekamen insbesondere zu angemessenen Zeiten ihr Essen angeboten
und diejenigen, die gezwungen waren, die Nacht dort zu verbringen, bekamen Matratzen und Decken.

171.Die Haftbedingungen in den Polizeigefangenenhédusern, und insbesondere denen fiir Schubhéftlinge, waren
dem CPT Anlal} zur Sorge. Trotz der allgemein akzeptablen materiellen Bedingungen wiesen alle besuchten
Polizeigefangenenhduser eine Reihe negativer Aspekte auf (keinerlei Aktivititen, Mangel an angemessener
Bewegung, Sprachbarrieren, Mangel an Informationen fiir Auslidnder beziiglich ihrer Situation,
Schwierigkeiten im Kontakt zur Auflenwelt), die vielen Haftlingen den Aufenthalt in diesen Einrichtungen
unertréglich machten.

Diesbeziiglich hat das CPT den &sterreichischen Behdrden empfohlen, die Frage der Schaffung spezieller
Zentren fiir ausldndische Staatsbiirger neu zu untersuchen, die nicht nur angemessene materielle
Bedingungen, sondern auch eine ihrem juristischen Status entsprechende Haftregelung bieten und die mit
angemessen qualifiziertem Personal ausgestattet sind.

172.Die Situation von Minderjihrigen in Schubhaft zog ebenfalls die Aufmerksamkeit des CPT auf sich. Es hat
empfohlen, daB die legislativen Anforderungen strikt eingehalten werden, nach denen die Inhaftierung von
Personen, die jiinger als 16 Jahre sind und die auf ihre Abschiebung warten, nicht erlaubt sein darf, wenn es
moglich ist eine dem Alter und dem Entwicklungsstand angemessene Unterbringung und Betreuung zu
gewihrleisten. Zum Zeitpunkt des Besuchs wurden diese Anforderungen im Falle von Minderjihrigen im
Polizeigefangenenhaus RoBauer Lénde bei weitem nicht erfiillt.

173.Das CPT hat mit Zufriedenheit die Verbesserung der materiellen Bedingungen im Wiener
Polizeigefangenenhaus Rofauer Lande festgestellt. Die der Polizeigefangenenhduser von Graz und Leoben
waren insgesamt gut. Dies war jedoch im Wiener Polizeigefangenenhaus am Hernalser Giirtel nicht der Fall,
fiir das der Ausschuf3 empfohlen hat, der Renovierung der Einrichtung eine hohe Prioritét einzurdumen. Er
hat des weiteren empfohlen, unverziiglich den Héftlingen dieser Einrichtung die grundlegenden
Hygieneprodukte zur Verfiigung zu stellen.

Was die Aktivitdten betrifft, so hat der Ausschufl empfohlen unverziiglich Mafinahmen zu ergreifen, um
jeder Person, die langer als 24 Stunden in Osterreichischen Polizeigefangenenhédusern in Gewahrsam ist,
mindestens eine Stunde tdglich Bewegung im Freien zu gewihrleisten. Er hat des weiteren empfohlen,
weiterhin Bemithungen in den Osterreichischen Polizeigefangenenhédusern zu unternehmen, um léngerfristig
festgehaltenen Personen eine breitere Palette an Aktivititen aulerhalb der Zellen anzubieten. Spezifische
MaBnahmen sollten getroffen werden, um zu gewéhrleisten, dal Minderjdhrigen ihrem Alter angemessene
Aktivititen angeboten werden.

174.Die Frage der medizinischen Betreuung in den Polizeigefangenenhdusern hat zu verschiedenen
Empfehlungen gefiihrt, die sich hauptsdchlich auf die Wiener Polizeigefangenenhduser beziehen
(Verstdrkung des Pflegepersonals durch qualifizierte Krankenpfleger; Inhalt der medizinischen
Eingangsuntersuchungen; medizinischer Ansatz beziiglich Hungerstreikender; Verfahrensweise gegeniiber

CPT Bericht 1999, Ubersetzung



45

Personen mit Entzugserscheinungen oder in unruhigem Zustand). Ganz allgemein hat das CPT seine
Empfehlung wiederholt, derzufolge prioritir MaBinahmen getroffen werden miissen, um den Héftlingen der
Polizeigefangenenhduser angemessene psychologische und psychiatrische Betreuung anzubieten.

175.Die in den beiden Transitzonen des Flughafens Wien-Schwechat gemachten Feststellungen haben die
Delegation des CPT dazu bewegt, die Osterreichischen Behorden gemif3 Artikel 8, Absatz 5 der Konvention
am Ende des Besuchs aufzufordern, unverziiglich Maflnahmen zur Verbesserung der Haftbedingungen zu
ergreifen. Der Ausschufl begriilte die Reaktion des Innenministers, bat jedoch darum, {iiber die
Fertigstellung der Umbauarbeiten der Transitzone innerhalb des Flughafens informiert zu werden. Er hat
den osterreichischen Behorden des weiteren empfohlen, bei ihren stdndigen Bemiihungen um Verbesserung
der Aufenthaltsbedingungen in der Sondertransitzone sicherzustellen, dafl die dort festgehaltenen Personen
Besuche von Angehorigen und Rechtsbeistinden empfangen und Zugang zu einem Telefon haben kdnnen.

B. Einrichtungen im Zustindigkeitsbereich des Justizministeriums

176.Im Frauengeféngnis Schwarzau und in der Hochsicherheitsstrafanstalt fiir geistig abnorme Rechtsbrecher in
Gollersdorf hat die Delegation keinerlei Anschuldigungen wegen korperlichen Mifhandlungen gehort. In
Schwarzau erschienen die Bezichungen zwischen Personal und Héftlingen insgesamt gut und konstruktiv zu
sein. In Gollersdorf wurde festgestellt, dall eine sehr groe Mehrheit des Personals bei der Erfiillung ihrer
Aufgabe Engagement zeigte, obwohl der Mangel an qualifiziertem Personal Schwierigkeiten bereitete.
Nichtsdestotrotz wurden in letzterer Einrichtung Anschuldigungen beziiglich der Ansprechbarkeit und der
verbalen Aggressivitit des Aufsichts- und Pflegepersonals gegeniiber den Patienten gehdrt; eine Situation,
die in groem MaBe darauf zuriickzufiihren ist, daf} sich viele von ihren Aufgaben iiberfordert fithlten. Der
CPT hat infolgedessen eine Reihe von Maflnahmen empfohlen, die sich vor allem auf die Unterstiitzung und
die Anleitung des Personals bei seinen taglichen Aufgaben, sowie auf die spezifische Aus- und Fortbildung
konzentrieren.

177.Im Gefangnis von Wien-Josefstadt wurden einige Anschuldigungen wegen korperlichen Mif3handlungen
(Ohrfeigen, Tritte, Schlage mit dem Schlagstock) von Héftlingen seitens des Personals gesammelt, die
hauptsdchlich im Disziplinartrakt wihrend der Verlegung widerwilliger Héftlinge zugefiigt wiirden. Zudem
wurden verbreitete Anschuldigungen beziiglich des groben und miBachtlichen Verhaltens der
Strafvollzugsbeamten gegeniiber den Haftlingen, vor allem Auslédndern und insbesondere farbigen Insassen,
gehort. Der CPT hat empfohlen, dem Leiter dieses Geféngnisses die Anordnung zu erteilen, seinem Personal
klar mitzuteilen, daB3 sowohl korperliche MiBhandlungen als auch Beleidigungen von Hiftlingen nicht
akzeptiert werden und daB solches Verhalten streng sanktioniert wird.

178.Im {tibrigen wurden im Gefangnis Wien-Josefstadt zahlreiche Mistinde in mehrerlei Hinsicht festgestellt
(Schwierigkeiten beim Zugang zu den verschiedenen Diensten der Einrichtung, Zeitverschiebung bei der
Ausgabe der Mahlzeiten, Wartezeiten bei der Bearbeitung von Antrdgen, eingeschrankter Nachtdienst, der
um 15 Uhr beginnt, usw.). Diese Faktoren wurden sowohl von den Hiéftlingen als auch vom Personal als
sehr unangenehm empfunden. Eine solche Situation fithrt unweigerlich zu Risiken und kann, wenn sie
anhélt, schwere Konsequenzen nach sich ziehen. Die Delegation hat bei Besuchsende die Aufmerksamkeit
der osterreichischen Behdrden auf diesen Zustand gelenkt und der CPT hat gebeten, iiber die seither
getroffenen Maflnahmen informiert zu werden.

179.Die materiellen Bedingungen im Gefangnis von Schwarzau waren, dank der umfassenden
Renovierungsarbeiten, von hohem Niveau. Gleiches galt fiir die beiden jiingsten Fliigel in Wien-Josefstadt.
In den drei anderen Fliigeln wiesen die Réumlichkeiten jedoch Abnutzungserscheinungen auf und die
Sauberkeit lieB zu wiinschen {iibrig. Zudem war die Versorgung der Hiftlinge mit grundlegenden
Hygieneprodukten in sinnvollen Zeitabstinden nicht gewahrleistet.

Allgemeine Beschwerden wurden im Gefangnis von Wien-Josefstadt zum Thema der Menge und des
Mangels an Vielfalt bei den Mahlzeiten gehdrt und mehrere Aspekte der materiellen Bedingungen in der
Mutter/Kind-Einheit erwiesen sich als besorgniserregend. Der CPT hat empfohlen, die notwendigen
MaBnahmen zu treffen, um diese Mingel zu beheben.

180.Was die angebotenen Aktivititen betrifft, so war die Situation im Gefédngnis Schwarzau sehr positiv.
Hingegen hatte sie sich im Gefingnis Wien-Josefstadt im Vergleich zur 1990 festgestellten Situation
verschlechtert; die grole Mehrheit der Haftlinge langweilten sich den Grof3teil des Tages in ihren Zellen zu
Tode, mit wenigen Ablenkungsmdglichkeiten. Der CPT hat empfohlen, ein Aktivitdtenprogramm fiir die
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Hiftlinge dieser Einrichtung zu entwickeln, wobei der géinzlichen Ausschopfung des Potentials der
Werkstitten und der bestehenden sozio-edukativen Infrastrukturen eingerdumt werden sollte. Er hat
weiterhin empfohlen, unverziiglich einen héaufigeren Zugang zu den Sport- und Freizeitsilen jeder
Haftabteilung zu gewihrleisten.

181.Zahlreiche Aspekte der Gesundheitsversorgung in den Gefédngnissen Schwarzau und Wien-Josefstadt gaben

AnlaB zu Empfehlungen (z.B., Verstirkung des Arzte- und Pflegeteams, Verbesserung der psychiatrischen
Betreuung). Es ist zu erwéhnen, dafl der CPT empfohlen hat, der in Wien-Josefstadt beobachteten Praxis ein
sofortiges Ende setzen, derzufolge die Indikationen der medizinischen Diagnose bzw. entscheidende
Merkmale, die auf die diagnostizierte Beeintrachtigung des jeweiligen Héftlings schlieen lassen, an
manchen Zellen- bzw. Zimmertiiren der Patienten oder sogar in den Réumlichkeiten des Wachpersonals
anzubringen. Ein solches Vorgehen widerspricht ganz klar dem Prinzip der arztlichen Schweigepflicht, die
innerhalb des Strafvollzugs genauso respektiert werden mufl wie auflerhalb. Des weiteren fiihrt es zu einer
unndtigen Stigmatisierung der betreffenden Hiftlinge, die langfristig schidliche Auswirkungen auf ihre
Beziehung zu anderen Héftlingen haben kann. Im Falle des Gefiangnisses Schwarzau mufite der CPT erneut
darauf hinweisen, da3 die Tatsache, dafl die medizinische Behandlung im Strafvollzugsbereich stattfindet,
nicht rechtfertigt, dal an Bemiihungen zum Aufbau einer zufriedenstellenden Beziehung zwischen Arzt und
Patient in Ubereinstimmung mit der medizinischen Ethik gespart wird.

182.Unter den anderen in diesem Bericht behandelten Fragen muf3 insbesondere die der Anwendung von

speziellen Sicherheitsmafinahmen erwdahnt werden. Der CPT hat mit Zufriedenheit festgestellt, daB die
Osterreichischen Behorden in Folge der vor Ort von seiner Delegation gemi3 Artikel 8, Absatz 5 der
Konvention mitgeteilten Beobachtung die Nutzung von Gitterbetten zur Verwahrung von unruhigen
und/oder gewalttitigen Héftlingen im Gefiangnis Wien-Josefstadt eingestellt hat.

183.In der Strafvollzugsanstalt in Gollersdorf gaben die materiellen Aufenthaltsbedingungen der Patienten an

sich keinen Anlafl zu Kritik. Augrund des Mangels an Personalressourcen, insbesondere an qualifiziertem
Pflegepersonal zur Behandlung, konnte jedoch kein therapeutisches Umfeld auf multidisziplindrer Basis
aufgebaut werden. Der CPT hat empfohlen, diese Situation so bald wie moglich zu verbessern.
Diesbeziiglich hat er in seinem Bericht bestimmte Prioritéten aufgelistet.

Dieser Mangel an Ressourcen hatte ganz offensichtlich negative Auswirkungen auf die Behandlung der
Patienten, die sich in vielen Féllen auf die pharmakologische Therapie beschrénkte. Auch in dieser Hinsicht
hat der CPT MaBinahmen empfohlen, und die Notwendigkeit hervorgehoben, sich zunichst auf die Situation
der Patienten zu konzentrieren und anschlieBend die Mdglichkeiten von Einzelpsychotherapien, sowie
angemessene Bildungsaktivitdten und Arbeitsmdglichkeiten einzurichten.

184.1n jeder psychiatrischen Anstalt kann sich die Anwendung von ZwangsmaBnahmen bei unruhigen und/oder

gewalttdtigen Patienten als notwendig erweisen. Dieses Thema ist fiir den CPT augrund des Potentials fiir
Ubergriffe und MiBhandlungen ein besonderes Anliegen. Der in Gollersdorf verfolgte Ansatz war im
allgemeinen zufriedenstellend. Dennoch hat der Ausschufl empfohlen, die fiir Patienten mit sehr
gewalttdtigen Krisen vorgesehene Rédumlichkeit in der Station fiir Intensivbetreuung im derzeitigen Zustand
nicht mehr zu nutzen. Abgesehen von der archaischen Gestaltung (ein schallgeddmpfter Raum mit einem
Kifig zur Verwahrung der Patienten) stellte dieser Raum eine potentielle Gefahr fiir die Sicherheit der
Patienten dar.

185.Die Garantien zur Einweisung waren insgesamt angemessen. Nichtsdestotrotz hat der CPT seiner Besorgnis

C.

zum Ausdruck gebracht, angesichts der umfassenden Aussetzung des grundlegenden Prinzips der
freiwilligen und aufgeklarten Zustimmung zur Behandlung, die von der Strafvollzugsgesetzgebung
zugelassen wird. Er hat empfohlen, daB3 jegliche Aussetzung dieses Prinzips nur in klar und strikt definierten
Ausnahmefillen zur Wirkung kommen zu lassen.

Psychiatrische Klinik Baumgartner Hohe

186.Der Delegation ist seitens der angetroffenen Patienten keinerlei Beschuldigung wegen MiBBhandlungen, die

dem Pflegepersonal zur Last gelegt werden konnten, bekannt geworden. Der hohe Grad an Professionalitét
seitens des dort angetroffenen Pflegepersonals verdient, hervorgehoben zu werden.

187.Pavillon 23 kdnnte, sowohl was die Stirke des qualifizierten medizinischen und Pflegepersonals als auch die

Behandlung der Patienten betrifft, eine Inspirationsquelle betreffend der zur Verfiigung zu stellenden Mittel
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und der zu erreichenden Ziele fiir die Strafvollzugsanstalt Gollersdorf und das Gefédngnis Wien-Josefstadt
sein. In Pavillon 7 wurden ebenfalls positive Feststellungen gemacht; nichtsdestotrotz hat der CPT die
Osterreichischen Behorden dazu aufgefordert, die Frage der Einschrinkungen beim Tragen personlicher
Kleidung bei von Amts wegen eingewiesenen Patienten zu iiberpriifen.

188.Was den Umgang mit unruhigen oder gewalttdtigen Patienten betrifft, so lag der befolgte Ansatz auf der
vom CPT empfohlenen Linie. Dennoch hat der CPT empfohlen, die Nutzung von Gitterbetten, nicht nur in
diesem Spital, sondern auch in anderen Einrichtungen, in denen diese moglicherweise eingesetzt werden,
einzustellen. Vorrichtungen wie Gitterbetten konnen nicht als Mittel der intensiven Betreuung unruhiger
Patienten betrachtet werden und bieten zudem Méglichkeiten zu Ubergriffen.

189.Der CPT hat festgestellt, dal das Gesetz von 1991 die Einweisung von Amts wegen mit zahlreichen
Garantien versicht. Er hat insbesondere die Existenz der Patientenanwaltschaft begriit, die eine wichtige
Garantie fiir die Patienten darstellt.

D. In Folge der Empfehlungen, Kommentare und Informationsanfragen des CPT zu treffenden
Maflnahmen

190.Die seitens des CPT formulierten verschiedenen Empfehlungen, Kommentare und Informationsanfragen
sind in Anhang I dieses Berichts zusammengefalt.

191.Im besonderen Bezug auf die Empfehlungen des CPT, fordert der Ausschuf die dsterreichischen Behorden
gemdly Artikel 10 der Konvention auf, innerhalb von sechs Monaten einen Bericht vorzulegen, der eine
vollsténdige Erlauterung der getroffenen Mafinahmen zu ihrer Umsetzung beinhaltet.

Der CPT hofft, da3 es den Gsterreichischen Behorden auch moglich sein wird, in dem angeforderten Bericht
ihrerseits Reaktionen auf die Kommentare und Antworten auf die Informationsanfragen, die im oben
erwdhnen Anhang zusammengefaB3t sind, vorzulegen.

CPT Bericht 1999, Ubersetzung



A.

1.

48

ANHANG 1

ZUSAMMENFASSUNG DER EMPFEHLUNGEN, KOMMENTARE UND
INFORMATIONSANFRAGEN DES CPT

Einrichtungen im Zustindigkeitsbereich des Innenministeriums

Mihandlungen

Empfehlungen

die Polizeibeamten daran erinnern, da3 im Augenblick einer Festnahme nicht mehr Gewalt als unbedingt
notwendig angewendet werden darf und daf3 es keinerlei Rechtfertigung fiir brutales Verhalten seitens der
Polizeibeamten gibt, sobald die erfafite Person unter Kontrolle gebracht ist (Absatz 20);

sich darum bemiihen, die Bedeutung der Menschenrechte in die praktische Berufsausbildung zur
Bewiltigung von Situationen mit hohem Risiko, wie z.B. Festnahme und Verhér Verdédchtiger, mit
einzubinden (Absatz 22);

auf Anfrage, der festgenommenen Person und ihrem Rechtsbeistand eine Kopie des im Zusammenhang mit
Verletzungen von Polizeidrzten erstellten medizinischen Berichtes aushdndigen (Absatz 28);

die Anwendung der spezifischen Richtlinien beziiglich der Organisation und der Durchfiihrung von
Abschiebungen auf dem Luftweg auf jegliche Abschiebung (Sonderfliige, Landweg) ausweiten (Absatz 33);

Kommentare

im Interesse der Transparenz und der Anregung von Diskussionen zu den Fragen beziiglich des
Freiheitsentzugs durch die Polizei, wére es sehr zweckdienlich, die Jahresberichte Menschenrechtsbeirats zu
verdffentlichen (Absatz 18),

Informationsanfragen

erste Arbeitsergebnisse des Menschenrechtsbeirats (Absatz 18);

Kommentare der Osterreichischen Behorde liber die im zweiten Unterabschnitt des Absatzes 19 enthaltenen
Bemerkungen beziiglich der vom Betreuungspersonal der Polizei durchgefiihrten Kontrollen (Absatz 19);

Vorbeugungs- und Unterstiitzungsmafinahmen fiir Mitglieder der Polizeikréfte (Absatz 21);
genauer Inhalt der Sonderausbildung zu Vernehmungstechniken (Absatz 22);

Kopie der neuen Richtlinie des Justizministeriums beziiglich der Untersuchung gegen Polizeibeamte
vorgebrachter Beschwerden wegen Miflhandlungen (Absatz 24);

Informationen iiber jegliche Entwicklung in der Reform der polizeilichen Disziplinarverfahren (Absatz 25);
zusétzliche Informationen iiber die Aktivititen der mit der Untersuchung von Beschwerden wegen
MiBhandlungen betrauten Sonderkommission, die innerhalb der Wiener Polizei ins Leben gerufen wurde

(Absatz 26);

Nachbereitung des Studienprojekts " Wie ist die Haltung der Exekutive zu Fremden in Osterreich und wie
geht sie mit ihnen um?" (Absatz 29);
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- zu gegebenem Zeitpunkt Ergebnisse der Strafverfolgung und der aufgenommenen Disziplinarverfahren
gegen die Beamten, die Herrn Omofuma eskortierten (Absatz 32);
- genaue Informationen iiber den Inhalt der Sonderausbildung fiir Beamte, die mit der Durchfiihrung von
Abschiebungsmalinahmen betraut werden (Absatz 33).

2. Garantien gegen Millhandlungen

Empfehlungen

- ohne weitere Verzogerung das Recht auf den Zugang zu einem Rechtsbeistand fiir Verddchtige einer Straftat
von Beginn einer Inhaftierung an anerkennen, und das in der im Absatz 37 ausgefiihrten Form (Absatz 37);

- gewibhrleisten, dal} jegliche érztliche Untersuchung weder in Hor- noch in Sichtweite der Polizeibeamten
stattfindet, es sei denn dies geschieht auf ausdriicklichen Wunsch des Arztes. (Absatz 38);

- gewdbhrleisten, daB das Recht auf den Zugang zu einem Rechtsbeistand in jedem Stadium des
Flughafenverfahrens gesichert ist (Absatz 43).

Kommentare

- sicherstellen, dal das fiir festgehaltene Personen gedachte Informationsblatt systematisch an alle von der

Polizei angehaltenen Personen vom ersten Augenblick ihrer Festnahme an ausgegeben wird (Absatz 39).

Informationsanfragen

- Bestitigung, daB3 die im Absatz 43 formulierte Empfehlung des CPT-Berichtes iiber ihren Besuch von 1994
im Rahmen der Reform zur einleitenden Phase des Strafverfahrens umgesetzt werden wird (Absatz 36);

- Ergebnisse des Pilotprojekts zur elektronischen Aufzeichnung von Polizeiverhdren, das Anfang 1997 in
Linz gestartet wurde (Absatz 40);

- Wird in Betracht gezogen, solche Aufzeichnungen landesweit vorzunehmen? (Absatz 40)
- Kommentare der Osterreichischen Behdrden beziiglich der Vermutungen, eine gewisse Anzahl von
Ausléndern seien, insbesondere in der Transitzone des Flughafens, nicht iiber ihre Rechte informiert worden

(Absatz 42);

- Kommentare der osterreichischen Behorden beziiglich der Bemerkungen im zweiten Unterabschnitt des
Absatzes 44 (Absatz 44);

- Informationen beziiglich der Sonderausbildung fiir Vertreter des Bundesasylamtes zur Ausiibung ihrer
Funktion, sowie beziiglich ihrer Informationsquellen zur Lage der Menschenrechte in anderen Landern
(Absatz 44);

- Informationen beziiglich der Uberwachung und Weiterverfolgung der Situation von Personen nach ihrer
Abschiebung aus Osterreich durch die osterreichischen Behdrden (Absatz 44).

3. Polizeigefangenenhiiuser

Empfehlungen

- die Frage der Schaffung spezieller Zentren flir Auslidnder angesichts der im Absatz 47 erlduterten
Bemerkungen neu untersuchen (Absatz 47);
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die Bestimmungen des Fremdengesetzes in Bezug auf den Freiheitsentzug bei Minderjéhrigen strikt
einhalten (Absatz 48);

der Renovierung des Polizeigefangenenhauses Hernalser Giirtel dringende Prioritdt einrdumen und
unverziiglich den Hiftlingen die grundlegenden Hygieneprodukte zur Verfligung stellen (Absatz 50);

sofortige Mafinahmen einleiten, um jeder Person, die lidnger als 24 Stunden in Osterreichischen
Polizeigefangenenhdusern in Gewahrsam ist, mindestens eine Stunde tdglich Bewegung im Freien zu
gewihrleisten (Absatz 52);

weiterhin Bemiithungen in den &sterreichischen Polizeigefangenenhdusern unternehmen, um léngerfristig
festgehaltenen Personen eine breitere Palette an Aktivititen aulerhalb der Zellen anzubieten. Spezifische
MaBnahmen sollten getroffen werden, um zu gewéhrleisten, dal Minderjdhrigen ihrem Alter angemessene
Aktivititen angeboten werden. Die anzubietenden Aktivitdten sollten umso diverser gestaltet sein, je langer
sich die Haftzeit hinzieht (Absatz 54);

unverziiglich mindestens eine weitere Vollzeitstelle fiir eine/n diplomierte/n Krankenpfleger/in im
Krankenpersonal jedes Wiener Polizeigefangenenhauses einrichten und sich darum bemiihen, schrittweise
einen Teil der Sanitéter durch diplomierte Krankenpfleger zu ersetzen (Absatz 56);

sicherstellen, daB3 die durchgefiihrten é&rztlichen Untersuchungen bei Einlieferung in die
Polizeigefangenenhduser von Wien und Graz eine umfassende Einschitzung des Gesundheitszustands der
Hiftlinge, von praventivem wie kurativem Standpunkt aus, beinhalten (Absatz 59);

wihrend der &rztlichen Untersuchung gemachte Beobachtungen und betreffende SchluB3folgerungen
ordnungsgemal schriftlich festhalten (Absatz 59);

den medizinischen Ansatz bei der Behandlung von Hungerstreikenden neu iiberdenken, um sicherzustellen,
daf} dieser Ansatz Kriterien gerecht wird, die eine angemessene Einschétzung ihres Gesundheitszustandes
ermoglichen (Absatz 60);

Hiftlinge, die einen Hungerstreik beginnen, ordnungsgeméill iiber die moéglichen Konsequenzen ihres
Handelns fiir ihre Gesundheit informieren (Absatz 60);

vorrangig MaBnahmen ergreifen, um den Hiftlingen in den Wiener Polizeigefangenenhdusern und
gegebenenfalls auch in anderen Osterreichischen Polizeigefangenenhdusern angemessene psychologische
und psychiatrische Betreuung zur Verfiigung zu stellen (Absatz 61);

sicherstellen, daB jegliche Verwahrung eines Héftlings in einer Gummizelle ausdriicklich von einem Arzt
angeordnet wird, bzw. unverziiglich zwecks Genehmigung zu seiner Kenntnis gebracht wird. Sobald eine
Person in eine solche Zelle verbracht wird, muf} eine regelmiBige Uberwachung durch das medizinische
Personal stattfinden (Absatz 62);

in der Gummizelle des Polizeigefangenenhauses RoBauer Linde einen Zugang fiir Tageslicht einrichten;
sollte dies nicht mdglich sein, muB diese Zelle aufler Betrieb genommen werden (Absatz 62);

die nétigen MalBnahmen treffen, um sicherzustellen, daB das medizinische bzw. das Pflegepersonal
unverziiglich die Dienste eines qualifizierten Dolmetschers in Anspruch nehmen kann, wenn es ihm
aufgrund sprachlicher Probleme nicht moglich ist, eine korrekte Diagnose zu erstellen (Absatz 64);

darauf achten, dal die vom Innenministerium mit der sozialen Betreuung und der Hilfe fiir ausléndische
Haftlinge beauftragten Stellen ihre Arbeit effizient durchfithren kénnen (Absatz 66);

zusétzliche Anstrengungen unternehmen, um Kommunikationsprobleme zu beseitigen und zu gewéhrleisten,
daf aufgrund des Fremdengesetzes angehaltene Personen ordnungsgemaif iiber ihre Rechte und Pflichten,

sowie den Stand des Verfahrens informiert werden (Absatz 66);

die fiir Besuche genutzten Rdumlichkeiten des Polizeigefangenenhauses Rofauer Lande neu gestalten, um
sicherzustellen, dafl die Besuche unter offeneren Bedingungen stattfinden kénnen (Absatz 67).
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Kommentare

das CPT hofft, da die Einzelzellen im ersten Stock des Polizeigefangenenhauses RoBauer Linde bald
renoviert sein werden (Absatz 49);

die osterreichischen Behorden sind dazu aufgefordert, die in den Polizeigefangenenhéusern von Graz und
Leoben festgestellten materiellen Méngel zu beheben (Absatz 51);

es ware wiinschenswert, die regelmaflige Anwesenheit eines Krankenpflegers im Polizeigefangenenhaus
Graz zu organisieren (Absatz 56);

die osterreichischen Behorden sind dazu aufgefordert, MaBnahmen zu ergreifen, um sicherzustellen, daf3 das
medizinische und Pflegepersonal der Wiener Polizeigefangenenhduser von den Héftlingen klar als solches
erkannt werden kann (Absatz 57);

dem Beispiel der Polizeigefangenenhéuser von Wien beziiglich der Betreuungen drogenabhingiger
Hiftlinge konnten die anderen Polizeigefangenenhéuser Osterreichs folgen (Absatz 63).

Informationsanfragen

Erlduterungen beziiglich der Frage, ob ein Haftling Einspruch gegen eine verhdngte Disziplinarmalnahme
erheben kann, und wenn ja, in welcher Form (Absatz 68);

Werden Einzelhaftmafinahmen in regelméBigen Abstdnden iiberpriift? Haben Hiftlinge die Moglichkeit, zu

der verhidngten Maflnahme angehdrt zu werden? Welche Mittel stehen einem Hiftling zur Verfligung, um
gegen eine Entscheidung zur Verbringung in Isolationshaft Einspruch zu erheben? (Absatz 69).

Andere Polizei- und Gendarmerieeinrichtungen

Kommentare

die Beliiftung im Gendarmerieposten von Oberwart liel zu wiinschen iibrig (Absatz 71).

5. Gewahrsamszone am Flughafen Wien-Schwechat

Empfehlungen

MaBnahmen ergreifen, um sicherzustellen, da die in der Sondertransitzone festgehaltenen Personen
Besuche von Angehorigen und Rechtsbeistinden empfangen konnen und Zugang zu einem Telefon haben
(Absatz 76)

Kommentare

es wire zweckdienlich, im Rahmen der Renovierungsarbeiten in der Transitzone auch die Einrichtung einer
Dusche vorzusehen (Absatz 76).

Informationsanfragen

Informationen iiber die Fertigstellung der Renovierungsarbeiten in der Transitzone (Absatz 76).
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B. Einrichtungen im Zustindigkeitsbereich des Justizministeriums
1. Folgebesuche: Gefiingnisse von Wien-Josefstadt und Schwarzau
(MiBhandlungen)

Empfehlungen

dem Leiter des Gefingnisses von Wien-Josefstadt die Anordnung erteilen, dem Personal klar mitzuteilen,
daB sowohl korperliche Mifhandlungen als auch Beleidigungen von Héftlingen nicht akzeptiert werden und
daB solches Verhalten streng sanktioniert wird (Absatz 80).

Informationsanfragen

Anzahl der Beschwerden wegen MiBhandlungen, die 1999 in Osterreich gegen Angehdrige des
Gefangnispersonals eingelegt wurden und wie diesen Beschwerden nachgegangen wurde (strafrechtliche
Sanktionen und/oder gegebenenfalls disziplinarische Mafinahmen) (Absatz 81);

von den Osterreichischen Behdrden ergriffene MaBBnahmen beziiglich der in mehrerer Hinsicht festgestellten
MiBstinde im Gefiangnis Wien-Josefstadt (Absatz 82);

(materielle Bedingungen)

Empfehlungen

die nétigen MaBnahmen im Gefingnis Wien-Josefstadt ergreifen, um die im Absatz 83 erdrterten
materiellen Probleme zu beheben (Absatz 87);

im Gefiangnis Wien-Josefstadt auf die Neuversorgung mit grundlegenden Korperhygieneprodukten fiir
ménnliche und weibliche Hiftling, sowie mit spezifischen Produkten fiir Sduglinge und Kleinkinder in
sinnvollen Zeitabstdnden achten (Absatz 87);

die Frage der Erndhrung der Héftlinge, sowie der sich in der Mutter/Kind-Abteilung des Geféngnisses
Wien-Josefstadt authaltenden Kinder angesichts der in den Absétzen 85 und 86 formulierten Bemerkungen
erneut iberpriifen und gegebenenfalls die ndtigen MaBnahmen ergreifen (Absatz 87).

(Aktivitdten)

Empfehlungen

die Aktivitdten, die den Haftlingen des Gefingnisses Wien-Josefstadt angeboten werden, ausweiten, unter
ordnungsgeméBer Beriicksichtigung der in den Absdtzen 89 und 91 formulierten Bemerkungen. Eine hohe
Prioritdt sollte dabei der gédnzlichen Ausschopfung des Potentials der Werkstitten und der bestehenden
sozio-edukativen Infrastrukturen eingeraumt werden (Absatz 91);

unverziiglich im Gefangnis Wien-Josefstadt einen héufigeren Zugang zu den Sport- und Freizeitsélen jeder
Haftabteilung gewdhren (Absatz 91).

(Gesundheitsversorgung)

Empfehlungen

die Anwesenheitszeiten der Spezialisten fiir Zahnmedizin und Psychiatrie innerhalb der allgemeinen
medizinischen Versorgungsdienste des Gefangnisses Wien-Josefstadt ausweiten (Absatz 95);
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- samtliche in den Absdtzen 118 und 119 des CPT-Berichts zum 1994er Besuch formulierten und im Absatz
97 wiederholten Empfehlungen beziiglich des medizinischen und Pflegepersonals des Geféngnisses
Schwarzau umsetzen (Absatz 97);

- die psychiatrische Abteilung des Gefiangnisses Wien-Josefstadt mit einer ausreichenden Anzahl von
psychiatrisch geschulten Krankenpflegern ausstatten (Absatz 101);

- schnellstméglich im Gefangnis Wien-Josefstadt auf die eine oder andere Weise dafiir sorgen, dafl das mit
den Therapie- und Rehabilitationsaktivititen betraute Personal (Psychologen, Ergotherapeuten, usw.)
sowohl in angemessener Zahl als auch mit angemessener Erfahrung vorhanden ist (Absétze 101 und 104);

- die Palette der ergotherapeutischen Aktivititen im Gefangnis Wien-Josefstadt maBgeblich erweitern und
andere Rehabilitations- und Therapieaktivititen fiir die Patienten einrichten, z.B. Gruppentherapien,
Einzelpsychotherapien, Musiktherapie, usw. Den Patienten, die sich langerfristig dort aufhalten, miissen des
weiteren  Bildungsaktivititen und angemessene Arbeit angeboten werden. Bemiihungen zur
Anregung/Motivation der Patienten miissen ebenfalls unternommen werden (Absétze 103 und 104)

- die in den Absdtzen 137 und 157 formulierten Empfehlungen beziiglich Beschrankungen bei der
Anwendung korperlicher Zwangsmafinahmen und die Abschaffung von Gitterbetten umsetzen (Absatz
105);

- darauf achten, dal im Gefdangnis Wien-Josefstadt jeder eingehende Héftling einer vollstindigen
medizinischen Untersuchung unterzogen wird und daf3 die Ergebnisse dieser Untersuchung ordnungsgemaf
festgehalten werden (Absatz 106);

- darauf achten, da die in den Krankenakten festgehaltenen Daten den im Absatz 107 dargelegten
Anforderungen entsprechen (Absatz 107);

- darauf achten, dafl im Gefangnis Schwarzau die Beziehungen zwischen Arzt und Patienten zufriedenstellend
und in Ubereinstimmung mit der medizinischen Ethik verlaufen (Absatz 108);

- der im Gefingnis Wien-Josefstadt beobachteten Praxis ein sofortiges Ende setzen, derzufolge die
Indikationen der medizinischen Diagnose bzw. entscheidende Merkmale, die auf die diagnostizierte
Beeintrichtigung des jeweiligen Héftlings schlieen lassen, an den Zellen- oder Zimmertiiren der Patienten
oder auf Tafeln in den Ra&umlichkeiten des Wachpersonals anzubringen (Absatz 110).

Kommentare

- die Umsetzung der im Absatz 97 formulierten Empfehlungen beziiglich der Ausweitung der
Anwesenheitszeiten eines Arztes und die Einrichtung einer Vollzeitstelle fiir eine/n diplomierten
Krankenpfleger/in diirfte im Gefdngnis Schwarzau eine schnellere medizinische Eingangsuntersuchung der
neuzugehenden Héftlinge ermoglichen (Absatz 106);

- ungeachtet der institutionellen = Bestimmungen beziiglich der Gesundheitsversorgung in
Strafvollzugsanstalten ist es wichtig, da8 die klinischen Entscheidungen der Arzte allein von medizinischen
Kriterien abhéngig gemacht werden und dall sowohl die Qualitét als auch die Effizienz der medizinischen
Arbeit durch eine qualifizierte medizinische Instanz bewertet werden (Absatz 112).

Informationsanfragen

- Sind alle freien Stellen fiir diplomierte Krankenpfleger/innen im Gefangnis Wien-Josefstadt besetzt?
(Absatz 95);

- Kommentare der 0Osterreichischen Behorden beziiglich der Wartezeiten  bei der Zulassung zur
Sicherheitsstation des Spitals "Barmherzige Briider" (Absatz 97)

- Werden inzwischen im Gefdngnis Schwarzau psychiatrische Konsultationen organisiert und wenn ja nach
welchen genauen Modalitdten? (Absatz 97);
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- Modalitdten, nach denen fiir Kinder, die sich mit ihren Miittern in den Geféngnissen Wien-Josefstadt und
Schwarzau aufhalten, der Zugang zu einem Kinderarzt gewéhrleistet ist (Absatz 98);

- ergriffene Mafinahmen, um den Miittern die Unterstiitzung durch spezialisiertes Personal fiir postnatale
Betreuung und Séuglingspflege zu gewihrleisten (Absatz 98);

- getroffene MalBnahmen  der  Osterreichischen  Behorden nach  der  Entscheidung  des
Bundesverfassungsgerichts vom 13. Oktober 1999 (Absatz 109);

- Standpunkt der Osterreichischen Behdrden zu der Moglichkeit, dem Gesundheitsministerium eine
gesteigerte Verantwortung fiir den Bereich der Gesundheitsversorgung in den Geféngnissen zu iibertragen,
darunter auch fiir Fragen der Einstellung des Pflegepersonals und die Uberwachung der dort verrichteten
Arbeit (Absatz 112).

(andere Fragen im Aufgabenbereich des CPT)

Empfehlungen

- jedem Hiftling, der in eine Hausarrest-Zelle verbracht wird, ein Bett zum Schlafen zur Verfiigung stellen,
dall wenn nétig nur fiir die Dauer seines Aufenthalts dort aufgestellt wird (Absatz 119);

- im Gefédngnis Wien-Josefstadt darauf achten, daB die Haftlinge ordnungsgemal und in einer Sprache, die sie
verstehen, iiber ihre Rechte und Pflichten aufgeklart werden und dafl die Angehorigen innerhalb des
vorgesehenen Zeitrahmens iiber die Inhaftierung informiert werden (Absatz 121).

Kommentare

- die Osterreichischen Behorden werden dazu aufgefordert, die Bedingungen, in denen im Gefédngnis Wien-
Josefstadt Besuche stattfinden erneut zu tberpriifen, um sicherzustellen, da3 nicht nur die verurteilten,
sondern auch die unter Anklage stehenden Héftlinge im Rahmen des Mdoglichen Besuche unter
gelockerteren Bedingungen empfangen konnen. Es wire des weiteren angebracht, die Frage der
Organisation der Besuche in dieser Einrichtung angesichts der im Absatz 114 formulierten Bemerkungen
erneut zu liberpriifen (Absatz 115);

- die osterreichischen Behorden werden dazu aufgefordert, die Frage des Zugangs zum Telefon seitens der
Hiftlinge des Gefiangnisses Wien-Josefstadt zu liberpriifen (Absatz 116);

- die osterreichischen Behorden werden dazu aufgefordert, die Frage der an Héftlinge adressierten Post zu
iiberpriifen (Absatz 117);

- die CPT hofft instindig, daf alle Strafvollzugskommissionen in Osterreich im Bezug auf die Bedeutung der
ihnen vom Strafvollzugsgesetz iibertragenen Rolle sensibilisiert und dazu angehalten werden, diese Aufgabe
effizient zu erfiillen (Absatz 124).

Informationsanfragen

- Kommentare der oOsterreichischen Behorden beziiglich der Bestimmungen des Artikels 45 (3) des
Strafverfahrensgesetzes (Absatz 113);

- Informationen beziiglich der ministeriellen Einschrankungen der Nutzung des Telefons durch die Hiftlinge
(Absatz 116);

- Standpunkt der &sterreichischen Behorden zu der Moglichkeit, die derzeit im Gefiangnis Wien-Josefstadt
und gegebenenfalls in anderen dsterreichischen Strafvollzugsanstalten verfolgte Linie beziiglich des Tragens
von Schuflwaffen seitens des mit den Hiftlingen in direktem Kontakt stehenden Gefangnispersonals zu
revidieren (Absatz 123).
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Strafvollzugsanstalt Gollersdorf

Empfehlungen

angesichts der im Absatz 129 formulierten Bemerkungen angemessene Malnahmen treffen; diese
MaBnahmen sollten sich insbesondere auf die Unterstiitzung und die Anleitung des Personals bei seinen
taglichen Aktivititen, sowie auf dessen Grundausbildung und spezifische Fortbildung konzentrieren (Absatz
129);

schnellstmoglich sicherstellen, daB in sdamtlichen Tétigkeitsbereichen angemessenes Personal in Anzahl,
Erfahrung und Ausbildung vorhanden ist. Vorrangig mu3 die Zahl des psychiatrisch ausgebildeten
Pflegepersonals deutlich erhoht werden, miissen sdmtliche Psychologenstellen der Anstalt besetzt werden
und muf} die Anwesenheitszeit der Ergotherapeuten ausgedehnt werden, so dafB sie fiir jede der Stellen einer
Vollzeitstelle entspricht (Absatz 131);

sofern keine medizinischen Einwinde vorliegen, jedem Patienten wirklich die Moglichkeit fiir eine Stunde
Bewegung tiglich einrdumen (Absatz 134);

die notwendigen MaBnahmen treffen, um der Einrichtung die Mdglichkeit zu geben, den Patienten
psychiatrische Behandlung auf individueller Basis anzubieten. Es ist angemessen, sich zunichst auf die
Anregung/Motivation der Patienten zu konzentrieren, einen besseren Zugang zu den ergotherapeutischen
Aktivititen zu gewihrleisten und anschlieBend die Moglichkeiten von Einzelpsychotherapien, sowie
angemessene Bildungsaktivititen und Arbeitsmoglichkeiten einzurichten (Absatz 136);

jegliches Zuriickgreifen auf korperliche ZwangsmafBnahmen (manuelle Kontrolle, Instrumente zur
korperlichen Kontrolle, Isolierung) in einem eigens erstellten Verzeichnis (zusitzlich zum Vermerk in der
Patientenakte) festhalten. Die zu notierenden Elemente miissen die Uhrzeit zu Beginn und am Ende einer
jeden MafBnahme, die genauen Umsténde, die Griinde fiir die MaBnahme, den Namen des Arztes, der diese
Mafnahme angeordnet oder genehmigt hat und gegebenenfalls eine Auflistung der vom Patienten oder von
Personalmitgliedern erlittenen Verletzungen beinhalten (Absatz 137);

die fiir Personen mit sehr gewalttdtigen Krisen vorgesehene Raumlichkeit im derzeitigen Zustand nicht mehr
nutzen (Absatz 138);

nicht mehr wie bisher die Sonderzimmer der Abteilung fiir Intensivbetreuung fiir disziplinarische
MalBnahmen nutzen (Absatz 139);

die notwendigen MaBnahmen treffen, damit die Zustimmung, bzw. die Verweigerung der Zustimmung zur
medizinischen Behandlung schriftlich in der Akte des Patienten festgehalten wird (Absatz 142);

sicherstellen, daB jegliche Aussetzung des grundlegenden Prinzips der freien und aufgeklarten Zustimmung
nur in klar und strikt definierten Ausnahmefillen zur Wirkung kommt (Absatz 142).

Kommentare

die Osterreichischen Behorden werden dazu aufgefordert, die Frage der architektonischen Gestaltung der
Krankenstationen zu tiberdenken (Absatz 133).

Informationsanfragen

Kann ein Patient von sich aus - und wenn ja, unter welchen Bedingungen - beantragen, dafl die
Notwendigkeit seiner Einweisung durch eine Justizbehorde untersucht wird? (Absatz 141).

CPT Bericht 1999, Ubersetzung



C.

56

Psychiatrische Klinik Baumgartner Hohe

Empfehlungen

die im Absatz 137 formulierten Empfehlungen beziiglich der Beschrinkung des Zuriickgreifens auf
Zwangsmafinahmen umsetzen (Absatz 156);

die Nutzung von Gitterbetten in der psychiatrischen Klinik Baumgartner Hohe, wie auch in anderen
Einrichtungen, in denen diese mdglicherweise eingesetzt werden, einstellen (Absatz 157).

Kommentare

sowohl was die Stirke des qualifizierten medizinischen und Pflegepersonals als auch die Behandlung der
Patienten betrifft, konnte der Pavillon 23 fiir Rechtspsychiatrie eine Inspirationsquelle betreffend der zur
Verfligung zu stellenden Mittel und der zu erreichenden Ziele fiir die Strafvollzugsanstalt Gollersdorf und
das Gefangnis Wien-Josefstadt sein (Absatz 152);

die Osterreichischen Behdrden werden aufgefordert, die Frage der Einschrinkungen beim Tragen
personlicher Kleidung der von Amts wegen eingewiesenen Patienten zu iiberpriifen (Absatz 154);

es wire niitzlich, die bestehenden Informationsformulare fiir die Patienten durch eine allgemeinere

Prisentationsbroschiire zu ergidnzen, die das Funktionieren der Einrichtung und sédmtliche Rechte der
Patienten erlautert (Absatz 159).
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ANHANG 11

LISTE DER VOM CPT BESUCHTEN BEHORDEN, INSTANZEN UND
NICHTREGIERUNGSORGANISATIONEN

Bundesministerium fiir Auswartige Angelegenheiten

Herr Franz CEDE
Herr Christian STROHAL
Herr Michael DESSER

Herr Nikolaus MARSCHIK

Bundesinnenministerium
Herr Karl SCHLOGL
Herr Erik BUXBAUM
Herr Johann SEISER
Herr Wolf SZYMANSKI
Herr Manfred MATZKA
Herr Helmut PRUGGER
Herr Albin DEARING

Frau Andrea JELINEK

Bundesministerium fiir Justiz

Herr Nikolaus MICHALEK
Herr Christoph MAYERHOF
Herr Roland MIKLAU

Herr Michael NEIDER

Herr Werner PURSTL

Herr Karl DREXLER

Frau Irene KOCK

Botschafter, Leiter des Volkerrechtsbiiros
Gesandter, Leiter der Menschenrechtsabteilung
Stellvertretender Leiter der Menschenrechtsabteilung

Menschenrechtsabteilung

Bundesminister fiir Inneres

Stellvertretender Generaldirektor, Generaldirektion fiir Offentliche Sicherheit
Gendarmeriegeneral

Sektionschef, Sektion IV (Rechtsangelegenheiten)

Sektionschef, Sektion III (Pass-, Staatsbiirgerschafts- und Fremdenwesen)
Sektionschef, Generalinspektion, Personalchef

Abteilungsleiter, Direktion fiir Rechtsangelegenheiten

Referatsleiterin, Fremdenrecht

Bundesjustizminister

Generaldirektor fiir Strafrecht, Generalanwalt
Generaldirektor

Sektionschef

Abteilungsleiter

Generalstaatsanwalt

Staatsanwaltin
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Bundesministerium fiir Arbeit, Gesundheit und soziale Angelegenheiten

Frau Eleonore HOSTASCH Bundesministerin fiir Arbeit, Gesundheit und soziale Angelegenheiten
Herr Gerhard AIGNER Abteilungsleiter
Frau Brigitte ZARFL Kabinett des Bundesministers

Bundesverteidigungsministerium

Herr Leopold DOTTER Abteilungsleiter
Menschenrechtsbeirat
Herr Gerhart HOLZINGER Vorsitzender

Biiro des Volksanwalts

Herr Horst SCHENDER Volksanwalt

Herr Gerhard PETERNELL Biiroleiter des Volksanwalts
Frau Martina CERNY Biiro des Volksanwalts
Herr Alfred REIF Biiro des Volksanwalts
Herr Heimo TROSTER Biiro des Volksanwalts
Herr Gerd WEBERN Biiro des Volksanwalts

Weitere Instanzen

Hochkommissariat fiir Fliichtlingsfragen der Vereinten Nationen, Regionalbiiro Wien

Nichtregierungsorganisationen

Osterreichische Gesellschaft zur Verhiitung der Folter
CARITAS

Ludwig Boltzmann Institut fiir Menschenrechte
Verein fiir Sachwalterschaft und Patientenanwaltschaft
Schubhaft Sozialdienst

SOS-Mitmensch
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