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Menschen in Geféangnissen und ander e geschlossenen Einrichtungen waren und sind durch die Mal3nahmen
zur Pandemi ebekampfung besonders schwer belastet. Aufgrund von Defiziten bei der Erfassung von Daten
bei den zusténdigen Behdrden ist es schwierig, sich ein Bild vom I nfektionsgeschehen in den genannten
Einrichtungen zu machen. Fur den folgenden Beitrag werteten die Autor* innen Berichte von NGOs und
Aufsichtsbehdrden aus, haben aber auch selbst Untergebrachte sowie Bedienstete befragt. Ihre Ergebnisse
zeigen, dass im Zuge der Pandemi ebekampfung wesentliche Rechte — z. B. Besuchsrechte, Freigange und
Lockerungsmal3nahmen — eingeschrankt wurden. Obwohl man mancherorts auf die,, nachdrtckliche
Vollstreckung” von Kurzzeit- oder Ersatzfreiheitsstrafen verzchtete, waren coronabedingte Entlassungen
eher selten. Die schlimmen Pandemie-Erfahrungen in den genannten Einrichtungen sollten Anlass sein, ,, an
der Logik der Einsperrung selbst (zu) zweifeln® .i

Das Coronavirus (COVID-19 und seine immer zahlreicheren Mutationen) stellt in totalen Institutionen fir
die dort Lebenden oder Arbeitenden eine hohe Gefahrdung dar. In Gefangnissen und gefangnisahnlichen
Einrichtungen (psychiatrischen Kliniken, Polizeizellen, Gefl ichtetenunterkiinften, Altersheimen etc.) sind
die auRerhalb geltenden Empfehlungen schwieriger einzuhalten. Soist es dort bei spiel sweise oft unmdglich,
Abstand zu halten, weil daftr zu viele Menschen auf engem Raum leben (miissen), sich
Gemeinschaftsbereiche teilen, in Gruppen zu warten haben und weniger auf Aul3enrdume ausweichen
koénnen. Eine Ausbreitung des Virus kann daher besonders fatale Folgen haben. Das gilt in gesteigertem
Mal3e fur Justizvollzugsanstalten, Maldregel voll zugsanstalten, Abschiebungshaftanstalten u.&., da hier
Menschen gegen ihren Willen festgehalten werden und normalerweise nicht ,,auf eigene Gefahr” entlassen
werden konnen. Hinzu kommen weitere erschwerende Faktoren, die schon vor einem Jahr von einer Reihe
deutscher Fachorganisationen in einem Rundschreiben an die Justizministerien der Lander wie folgt
beschrieben wurden:

,» Hier sind Menschen untergebracht, die wesentlich haufiger von schweren Vorerkrankungen betroffen sind
als die Gesamtbevolkerung. Wie Se wissen, leidet der Justizvollzug schon seit [angerer Zeit an einem
Arztemangel, freie Stellen konnen aufgrund fehlender geeigneter Bewerber _innen nicht nachbesetzt werden.
Ein weiteres Problem ist, dass viele Menschen auf engem Raum untergebracht sind und die baulichen
Gegebenheiten oftmal s eine gute Zufuhr frischer Luft erschweren. Dies alles sind Faktoren, die eine
Ausbreitung dieses Virus begunstigen* (Knorr 2020).

Ahnlich haben sich auch verschiedene international e Organisationen geauRert (CPT 2020a)ii. Besonders
ausfuhrlich nahm Penal Reform International Stellung, die bedeutendste international e zivilgesellschaftliche
Organisation im Bereich der Kriminalpolitik (PRI 2020). Diese Analysen werden erganzt und bestétigt durch
Statistiken, welche zeigen, dass sich die Pandemie in Gefangnissen und gefangniséhnlichen Institutionen
starker ausbreitet as aul3erhalb (vgl. Antigone 2021).

I nformationsgrundlage

Auch Uber ein Jahr nach dem offiziellen Beginn der Pandemieist es schwierig, sich ein Bild vom

I nfektionsgeschehen in Gefangnissen und geféngnisahnlichen Einrichtungen zu machen. Da der Bund seit
der Foderalismusreform fiir die meisten dieser Einrichtungen nicht mehr zustandig ist, findet sich nichts auf
den Webseiten der Bundesministerien. Auch das Bundesamt fir Justiz, zustandig fir eine Erganzung der
durch das Statistische Bundesamt verdffentlichten Daten, meldet zwar weiterhin Todesfélle, einschlief3lich
Suiziden, im Justizvollzug, erhalt aber offenbar bisher von den Bundesléndern keine Zahlen zum Tod im



Zusammenhang mit Corona, geschweige denn Zahlen tber Inzidenzen bzw. Erkrankungen bei Bediensteten
und Gefangenen. Nur wenige Bundeslander machen dazu auf ihren Webpages laufend Angaben (BE, NI,
NRW); die meisten beschranken sich auf Informationen zu den Einschrénkungen beim Besuch von
Gefangenen bzw. auf die Wiedergabe gel egentlicher Pressemitteilungen. Ein dhnliches Bild ergibt sich im
Malregelvollzug. Offentlich zugéngliche Informationen der psychiatrischen Kliniken und der zustandigen
Ministerien sind begrenzt. Forensische Kliniken veroffentlichen gelegentlich Informationsbl&tter auf ihrer
Website. Oftmals beziehen sich die Informationen jedoch auf das gesamte Krankenhaus, ohne auf die
spezifischen Umsténde der forensischen Abteilungen einzugehen.

Seit einigen Jahren existiert eine Nationale Stelle zur Verhitung von Folter. Diese verzichtete wahrend der
ersten Welle der Pandemie zwischen Méarz und Juli sowie der zweiten Welle ab November 2020 auf
Besuche an samtlichen Haftorten. Anstelle der Besuche wurden ,, die Bestandteile des Besuchsverfahrens aus
der Ferne" telefonisch bzw. per Videokonferenz virtuell observiert. Hinzu kamen schriftliche Abfragen bei
den Ministerien, wobei bisher aber nur die Fragen, nicht aber die Antworten veroffentlicht sind. Auch auf
dieses Verfahren hat man zunéchst beim gesamten Justizvollzug verzichtet, um Doppelungen mit Abfragen
des CPT zu vermeiden. Im Rahmen einer spateren Abfrage im Dezember 2020 erkundigte sich die Nationale
Stelle nach der Umsetzung der Mal3nahmen. Zwischen Juli und November besuchte die Nationale Stelle
diverse Einrichtungen (Nationa e Stelle 2020a; Nationale Stelle 2021). Hier wére von einer so wichtigen
Kontrollinstanz mehr Engagement zu erwarten gewesen.

Die einzige deutsche Fachzeitschrift zum Justizvollzug (Forum Strafvollzug) hat sich im ersten Jahr der
Pandemie mit genaueren Informationen sehr zuriickgehalten. Nur zwei kurze Artikel aus dem Berliner
Vollzug (in Heft 2 bzw. 4) befassen sich mit Corona, beschranken sich aber auf eine Beschreibung der
getroffenen Maldnahmen, ohne auf das I nfektionsgeschehen genauer einzugehen. Dafir ist im Frihjahr 2021
ein Schwerpunktheft (Stand Mérz) vorgelegt worden, welches eine Reihe informativer Texte zur

V ollzugsentwicklung unter Coronabedingungen enthalt. Auch hier finden sich jedoch kaum quantitative
Angaben, weder fir einzelne Lander, noch bzw. erst recht nicht im Landervergleich. Sehr anschaulich
geschildert ist jedoch der Verlauf des Corona-Ausbruchsin der JVA Dresden durch die Anstaltsdleiterin
(Stange 2021).

Auch die Gefangenenzeitungen behandeln das Thema bisher allenfalls am Rande, was daran liegen mag,
dass die Anstaltsleiter*innen fast durchwegs a's Herausgeber* innen firmieren und keine Verdffentlichung
zu diesen Fragen wiinschen. Die einzige ,, unzensierte Gefangenenzeitung seit 1968 ist der ,, Lichtblick®
(Berlin, VA Tegel). Diese hat in der vorletzten Nummer (1/2021) gleich mehrere einschldgige Artikel
veroffentlicht, vor alem Uber den Corona-Ausbruch im Dezember in der VA Berlin Moabit (Bach 2021a).
Leider gibt es aber auch hier keine generelle Beschreibung der Pandemie-Folgen im Berliner Vollzug, daftr
aber eine sehr ausfiihrliche Darstellung der bayerischen Situation aus der Feder des dortigen
Staatsministeriums der Justiz. In der zuletzt erschienenen Nummer (2/20121) findet sich der Abdruck einer
Entscheidung des Kammergerichts, in welcher die Verweigerung von Langzeitbesuchen fir rechtswidrig
erklart und die Anstalt verpflichtet wird, solche Besuche auch unter Corona-Bedingungen zu erméglichen.
Ein Kommentar der Redaktion enthélt scharfe Angriffe auf den Justizsenator (,, schlampige Arbeit“) und die
Anstaltsleitung (sie gangle und schadige die I nsassen).

Wir selbst haben zunéchst zwei sehr kleine eigene Erhebungen durchgefiihrt. Sie kénnen eine grindliche
Untersuchung nicht ersetzen, sollen aber einen ersten Einblick in ein von der Offentlichkeit abgeschirmtes
Feld geben.

Das Strafvollzugsarchiv als Teil des Netzwerks European Prison Observatory beabsichtigte bereitsim April
2020 im Rahmen einer kurzfristigen internationalen Erhebung, die durch das britische Centre for Crime and
Justice Studies koordiniert wurde, Informationen aus Deutschland beizusteuern. Wir versendeten zu diesem
Zweck Fragebdgen an die Landesjustizministerien. Aufgrund der sparlichen Riickmeldung konnten wir
keinen Beitrag zu dieser internationalen Erhebung leisten.iii Dies steht exemplarisch fir die mangelnde
Transparenz und K ooperation mit externer Forschung. Wir entschieden uns daher, tber den Lichtblick
(Ausgabe 2/2020) Gefangene mit einigen Fragen zu bitten, uns zu ihren Erfahrungen betreffend den Umgang
mit der Pandemie in Haftanstalten zu berichten. Darauf gingen 26 Antworten aus 25 unterschiedlichen



Haftanstalten in 12 Bundeslandern ein. Sie dienten neben Pressemel dungen a's eine wesentliche Grundlage
fUr unseren Bericht Uber Deutschland in der Zeitschrift der italienischen Organisation Antigone (Schorsch,
Graebsch 2020) sowie fur diverse Beitrage in den Medieniv.

Zwischen Juli 2020 und Mérz 2021 befragten wir, im Rahmen des internationalen Projektes ,, Open research
behind closed doors*v, Patient*innen in vier forensischen Kliniken in drei Bundeslandern (22 ausgewertete
Antworten), Angehdrige via Online-Befragung (sieben ausgewertete Antworten) und interviewten finf
Expert*innen in semi-strukturierten Interviews. Mit dieser kleinen qualitativen Studie erhielten wir
immerhin einige Einblicke und Einschétzungen zur Lage in den forensischen Kliniken.

Anfang Mérz 2021 folgte eine kleine (Blitz-)Umfrage bel den Landesjustizministerien. Sie umfasste funf
Fragen (zu Inzidenz, Besuch, L ockerungen, Vollstreckungspolitik und Impf-Priorisierung). Die folgende
Zusammenstellung beruht auf den Antworten von 15 Ministerien und wird erganzt durch diein der
Gefangenenzeitung Lichtblick abgedruckte Antwort des bayerischen Ministeriums.

Inzidenz und Todesfalleim Justizvollzug.

Daten zu infizierten Untergebrachten und Bediensteten bzw. Todesfallen in den Kliniken der forensischen
Psychiatrie liegen uns derzeit nicht vor.

Fur den Strafvollzug werden nur in zwel Bundeslandern (BE, NRW) aktuelle Inzidenzzahlen auf den
Webseiten der Justizressorts vertffentlicht. In den meisten Bundesléndern erhdt man solche Informationen
nur ,,auf Anfrage bei berechtigtem Interesse”. Die uns von dreizehnvi Bundeslandern mitgeteilten Daten
ergeben folgendes Bild (Stand Ende Méarz 2021):

Seit Beginn der Pandemie sind im Justizvollzug 1.079 Bedienstete und 667 Gefangene al's durch das
Coronavirusinfiziert registriert worden. Hinzukommen 175 Bedienstete und 81 Gefangene in Bayern (Stand
12.01.2021; Bach 2021b). Auffaligist zunachst die deutlich hdhere Zahl der infizierten Bediensteten
gegentiber den Gefangenen; dies trifft mit nur einer Ausnahme (HH) fir alle Bundeslander zu. Es kdnnte
darauf beruhen, dass die Bediensteten regelméaldiger und systematischer getestet werden al's die Gefangenen;
entsprechend grof3er dirfte dann bei den Gefangenen das Dunkelfeld sein. Ein anderer Grund kénnte sein,
dass Bedienstete sich auch auf¥erhalb der Anstalten aufhalten, was bei den Gefangenen vielfach vollstandig
unterbunden, zumindest jedoch ganz erheblich eingeschrankt wurde.

Von keinem der Ministerien wurden Todesfalle im Zusammenhang mit dem Coronavirus mitgeteilt. Dasist
Uberraschend und erklarungsbedurftig; denn fir Deutschland gilt generell, dass auf 100 alsinfiziert

gemel dete Personen statistisch 2,4 Todesfdle kommen (Radtke 2021) — was bedeuten wirde, dass es auch
im Vollzug Todesfalle geben musste. Im italienischen Strafvollzug kam esim gleichen Zeitraum zu 18
Todesfallen im Zusammenhang mit Corona (Antigone 2021). Einen Hinweis zur Erkl&rung gibt hier das
bayerische Justizministerium: ,, Eine Person, die noch als Gefangener positiv getestet worden war und aus
dem Justizvollzug erkrankt entlassen wurde, ist ca. zweieinhalb Monate nach der Entlassung verstorben [ ...].
Ob fur den Tod die Infektion mit dem Corona-Virus (mit-)urséchlich war, ist uns nicht bekannt” (siehe Bach
2021a 38). Esist anzunehmen, dass bel schweren Krankheitsverldufen (z.B. Notwendigkeit kiinstlicher
Beatmung) eine Strafunterbrechung nach § 455 Abs. 4 Nr. 3 StPO erfolgt und der Tod dann gegebenenfalls
aulBerhalb des Vollzuges eintritt. Auf Nachfrage bei einzelnen Ministerien wurde diese Mdglichkeit aber
bestritten.

Da auch die Inzidenzen im deutschen Strafvollzug deutlich niedriger sind als etwa im italienischen, kénnte
das daf Ur sprechen, dass die deutschen Vollzugsverwaltungen erfolgreicher bei der Einddmmung des

I nfektionsgeschehens sind. Umso mehr stellt sich die Frage, was in Deutschland getan wird, um ein so
relativ glnstiges Ergebnis zu erzielen.



Haftbedingungen in Zeiten von Corona

Im Folgenden versuchen wir aus den vorhandenen Quellen im Ruckblick ein Gesamtbild zu entwickeln. Wir
folgen dabel mehr oder weniger chronologisch dem Haftablauf. Unsere eigene Erhebung hat gezeigt, dass
die Unterschiede zwischen den einzelnen Bundesléndern vorhanden, aber nicht erheblich sind. Auf die
Ausnahmen von dieser Regel werden wir speziell hinweisen. Generell ist eine Entwicklung zu verzeichnen,
die von starken Einschrankungen wahrend der ,, ersten Welle", anschlief3enden Lockerungen und neuerlichen
Verschéarfungen wahrend der ,, zweiten Welle* verlaufen ist. Erneute Lockerungen sind im Fruhjahr 2021 zu
verzeichnen, wobei eine komplette Riickkehr zum Status vor Beginn der Pandemie nicht stattfand.
Allgemeine Praventionsmal3nahmen sind mit einiger Verzogerung, inzwischen Uberall etabliert, auch wenn
esimmer noch sehr unterschiedliche und widersprichliche Ausgestaltungen der Maskenpflicht, des
Abstandsgebots u.&. gibt (vgl. Polldhne 2021; Nationale Stelle 2021; Miller-Monning 2021).

Quarantane

Im Strafvollzug kommen die Neuzugénge fast Uberall in eine Absonderung. Die Dauer der Isolierung reicht
von funf biszu 16 Tagen (Nationale Stelle 2021: 39). Die entsprechenden Zugangs-Stationen sind von
anderen Haftbereichen strikt getrennt, aber nach innen offen. In einer Reithe von Bundeslandern werden
Gefangene jedoch in Einzelzellen untergebracht (Nationale Stelle 2021: 40). Das unterscheidet sich kaum
vom bisherigen Zugangsverfahren, allerdings gilt das grundsétzlich auch fur Gefangene, die sich per
Ausgang oder Ausfuhrung auf¥erhalb der Anstalt befunden haben bzw. soweit beim Besuch K érperkontakt
erlaubt wurde (Nationale Stelle 2021: 41). Gefangenen, die wegen Alter oder Vorerkrankungen zu den
Risikogruppen gehoéren, wird geraten, sich , freiwillig in die Selbstisolation zu begeben® (Drescher 2021:
92). Fir infizierte Gefangene sind spezielle medizinische Quaranténebereiche vorgesehen. Bei grofieren
Corona-Ausbrtichen, wiein Dresden, wird ein , Anstalts-Lockdown® verhangt, d.h. der grundsétzliche
Einzel-Einschluss sdmtlicher Gefangener in ihren Zellen, wahrend einer entsprechenden Quarantane-Zeit
(Stange 2021: 107).

Auch viele forensische Kliniken haben Quarantanestationen eingerichtet und/ oder Aufnahmestationen
umfunktioniert. Personen mit Symptomen werden in der Regel auf diese Stationen verlegt und dort getestet.
Neu aufzunehmende Patient* innen werden fir maximal 14 Tage isoliert. Gerade diese Aufnahmestationen
kénnen jedoch starken Belegungsschwankungen unterliegen. Im Rahmen unserer Studie zum
Mal3regelvollzug wurde berichtet, dass sich diese Stationen sehr schnell fillen kdnnen, weil neue
Patient*innen aller Stationen dort untergebracht werden. Einerseits wird aufgrund des Belegungsdrucks
darauf verzichtet, Patient*innen fUr die geplante Zeit von zwei Wochen dort unterzubringen (z.B. durch
Schnelltests). Andererseits werden die Patient*innen langer auf der Aufnahmestation untergebracht, weil die
reguléren Stationen Uberbelegt sind. Eine langere Verweildauer auf diesen Aufnahme-/ Quaranténestationen
ist immer dann problematisch, wenn keine weiterfiihrenden Mal3nahmen angeboten werden. Die

Patient* innen haben teilweise keinen Zugang zu Therapien, sondern nur (eingeschrankten) Kontakt zum
Sozialdienst und zum medizinischen Dienst. Es herrscht Tageseinschluss, die Patient* innen dirfen jedoch
telefonieren, fernsehen und rauchen. Bei Verdachtsfallen wurden jedoch auch schon kompl ette Stationen
gesperrt (Polldhne 2021: 60). Dieses Vorgehen hat auch fur Patient*innen, die keine Symptome zeigen,
drastische Folgen und bedeutet fir die Bediensteten Berufsguaranténe. Patient*innen berichteten, dass
Verdachtsfélle auch in Zimmern auf der reguléren Station oder in Beobachtungsréumen untergebracht
werden.

,Zum Bsp.: Alsich getestet wurde, wurde ich sofort zu einem abgetrennten Bereich gesperrt bzw.
Beobachtungsraum. Klinik ist zur Zeit sehr streng bel Covid 19.* (U29)vii

Raume mit reizarmer Innenausstattung sind laut Empfehlungen der Nationalen Stelle jedoch nicht fur die
Quarantane geeignet (Nationale Stelle 2020b: 10) und mussen zuvor fur eine Alltagsnutzung ausgestattet
werden (Nationale Stelle 2021: 34).

Die Eindammungsmal3nahmen betreffen aul3erdem noch weitere Vollzugsbedingungen, die sich seit Beginn



der Pandemie drastisch verdndert haben.

Besuch

Die Forderung von Auf¥enkontakten gehdrte zu den Errungenschaften der Vollzugsreform der 1970er Jahre.
Ein Recht auf Besuch ist in allen Vollzugsgesetzen verbrieft; der Besuch von Angehdrigen soll sogar
besonders gefordert, die Besuchszeit ausgeweitet werden (vgl. COE 2020: Nr. 24.1 ff.). In den ersten
Wochen der Pandemie kam es sowohl im Justizvollzug al's auch im Maldregelvollzug zu einem totalen
Besuchsverbot, von dem Anwét*innen und andere wenige Berufsgruppen ausgenommen waren. Diese mit
den Gesetzen vollig unvereinbare Mal3nahme wurde bald wieder aufgehoben. Besuche sind jedoch seither
nur unter erheblichen Einschrankungen zuléssig. Selbstverstandlich wird die Einhaltung der drauf3en
Ublichen Hygieneregeln (Abstand, Mund/Nasenschutz, Desinfektion) verlangt. Hinzukommt jedoch ein
striktes Berthrungsverbot, welches durch Trennvorrichtungen erzwungen wird, wobel es sich zumeist um
Plexiglasabtrennungen (,, Spuckschutz*) handelt, die auf den Besuchertischen angebracht wurden. Teilweise
finden die Besuche jedoch auch in echten Trennscheibenrdumen statt.

Als Folge des Beruhrungsverbots sind in alen Bundesl&ndern mehrstiindige, unbeaufsichtigte Besuche

(, Langzeitbesuche") untersagt. Diese Méglichkeit des Besuchs mit Ubernachtung ist seit Jahren in allen

L andesgesetzen vorgesehen. Zu diesem ,, Familienbesuch” heil3t esjetzt auf der Webpage der VA Hinfeld
(Hessen) ebenso lapidar wie abschlieffend: ,, muss leider ersatzlos entfallen!* Das wird auch in Brandenburg
nicht anders gehandhabt, obwohl das Gesetz dort eigentlich einen Rechtsanspruch auf Langzeitbesuch kennt,
»wenn dies zur Pflege der familiéren, partnerschaftlichen oder ihnen gleichzusetzenden Kontakte" geboten
erscheint (8 34 Abs. 4 BbgJVollzG).

Eine Sonderregelung findet sich in Berlin, wo im Frauenvollzug das Bertihrungsverbot im Hinblick auf
Kinder aufgehoben wurde; allerdings missen die Gefangenen Maske tragen und die Kinder dirfen weder
Maske noch Gesicht der M tter bertihren; alternativ wird eine ,, Kinderspielstunde* angeboten (bis zu drei
Kinder und drei Stunden) bei der keine Maskenpflicht und kein Berlhrungsverbot besteht. Die Gefangenen
mussen dann allerdings fur sechs Tage in ,, Praventivisolation® in ihren Zellen verbleiben; vor Ruckkehr in
den Normalbetrieb wird ein PCR-Test durchgefhrt.

Die Besuchszeit im Strafvollzug ist zumeist auf das gesetzliche Minimum (je nach Bundesland 1 bis 4
Stunden pro Monat) reduziert. Die Anzahl der Besucher*innen ist normalerweise auf einen (manchmal zwel)
Erwachsene und ein bis zwei Kinder beschrankt, wobei die Besucher*innen in manchen Bundeslandern
Angehdrige sein mussen. Im Maldregelvollzug sind die Besuchsbedingungen von Klinik zu Klinik
unterschiedlich geregelt. Nach dem Besuchsverbot ermdglichen die Kliniken allméhlich wieder Besuche fur
die Patient*innen. In einer Vielzahl von Kliniken kénnen nur max. zwel Besuchspersonen aus einem
Haushalt benannt werden. Die Besuchergruppen kénnen zudem auf bestimmte Angehdrigengruppen
begrenzt werden. Die Besuchszeiten reichen von 30 Minuten bis zu zwel Stunden wéchentlich oder
(mittlerweile auch) téglich. Es wurde jedoch auch berichtet, dass die Besuche auf einmal pro Monat begrenzt
waren.

Als Kompensation fur diese rigorosen Besuchsenschrankungen wird inzwischen vielfach ein ,, Video-
Besuch® angeboten, was vorher nur vereinzelt moglich war. Das hat den Vorteil, dass hohe Telefonkosten
vermieden werden konnen. Dartber hinaus werden vereinzelt weitere (digitale) Alternativen angeboten
(Nationale Stelle 2021: 42). AuRerst problematisch ist allerdings die sich verbreitende Praxis, diese
Videokommunikation auf die Besuchszeit anzurechnen (so ausdriicklich im neu formulierten 8 34 Abs. 1 S.
2 HStVollzG). Diese — auch nach Kritik des Strafvollzugsarchivs (Graebsch 2020) — mit den ,,guten
Erfahrungen in Verbindung mit der Corona-Pandemie” gerechtfertigte Regelung kénnte zu einem vélligen
Verzicht auf physischen Besuch fiihren. Sie wurde jedoch entgegen den verfassungs- und
menschenrechtlichen Anforderungen an das Besuchsrecht beschl ossen.

Auch in einigen forensischen Kliniken wurden Alternativen zu dem Besuch auf den Stationen geschaffen. So
gibt es teilweise die Mdglichkeit, Videogesprache mit Angehorigen zu flihren oder begleiteten Ausgang fur
Besuche auf dem Klinikgel&nde durchzufihren. Diesist jedoch eng mit der Verflugbarkeit von Personal
verbunden. Teilweise wurden Moglichkeiten zum , inoffiziellen* Kontakt mit Angehérigen im Freien



beschrieben.

Wahrend des Besuchsverbotes und der Restriktionen hat sich ein immenser Leidensdruck bei Angehérigen
und Patient*innen aufgebaut:

»ESwar eine personliche Katastrophe fir mich als Mutter, welil ich die Verzweiflung meines Sohnes nicht
lindern konnte, wie es sonst durch personliche Besuche moglich gewesen wére.” (A40)

Die Einschrénkungen der Besuche und insbesondere die Besuchsverbote verstérken die Vereinsamung der
Patient*innen. Das Fehlen der Bertihrungen, von Nahe und Zwischenmenschlichkeit belastet auch die
Angehdrigen. Durch das Tragen der Maske wird die Kommunikation zudem erschwert.

» Besonders schlimm finde ich, dass man sich nicht umarmen darf und die benutzten Masken undurchsichtig
sind, man also die Mimik nicht sieht und nicht mal einmal im Monat ein kurzer Korperkontakt moglich ist.”
(A33)

Vollzugsotffnende M al3nahmen

Die Abschottung nach auf3en zeigt sich nicht nur in den Einschrankungen der Besuchsregelungen, sondern
auch in der Reduzierung der Vollzugslockerungen. Es wird zudem die (wenn auch unausgesprochene)
Grundannahme deutlich, dass das Virus hauptsachlich durch Interaktion der Gefangenen und
Untergebrachten mit der AulRenwelt in den Anstalten und Kliniken verbreitet werde — wahrend das Personal
selbstverstandlich weiterhin aus- und eingeht.

Ausgang, Langzeitausgang (,, Urlaub*) und Freigang waren die vielleicht wichtigsten und erfolgreichsten
Arten von Auléenkontakten, mit deren Hilfe die Desozialisierung verhindert werden sollte. Diese
Mal3nahmen sind seit Beginn der Pandemie drastisch zuriickgenommen bzw. auf ,, dringende Fall€" reduziert
worden. Das gilt auch fur die Kliniken der forensischen Psychiatrie.

Zur urspringlichen Praxisist man in den Justizvollzugsanstalten seither nicht wieder zurtickgekehrt. Im
Ergebnis bedeutet dies, dass aus dem geschlossenen Vollzug L ockerungen in den meisten Bundesléandern
nur noch bei ,, unabdingbarem Bedarf* und fr ,, zwingend erforderliche Anléasse" gewahrt werden. Beispiele
daf ir sind Wohnungssuche, Behtrdengénge und andere entlassungsvorbereitende Maldnahmen. Fast Uberall
ist dies aus dem geschlossenen Vollzug nur noch in Begleitung von Bediensteten oder Vollzugshelfer*innen
moglich. Dartber hinaus gehende L ockerungen setzen ferner zumeist eine Verlegung in den offenen Vollzug
und das heildt eine , entsprechende Eignung” voraus.

Zum Teil wird der offene Vollzug allerdings auch zu erweiterten L ockerungen benutzt, was der Entlastung
der Anstalten dienen soll. So wird aus dem offenen Vollzug in Berlin berichtet, dass sich 40 bis 60 Prozent
der Gefangenen im Langzeitausgang befinden. Allerdings unterliegen sie einem Korsett detaillierter
Weisungen, weshalb die Mal3nahme ,, durchaus einem besonders eng ausgel egten Hausarrest” (Micheli/Luxa
2021: 95) vergleichbar sei. Deshalb wirden diese M6glichkeiten teilweise a's einschrankender und

bel astender empfunden als die reguléren L ockerungen, weshalb einzelne Gefangene um Ablésung vom
Langzeitausgang bitten wirden (Micheli/Luxa 2021: 94 f.).

Im Mal3regelvollzug werden nur unter Einschrénkungen Ausfuhrungen und Ausgange durchgefihrt. Selbst
Personen, die sich bereits fur lange Zeitrdume in Freiheit bewegt bzw. hohe Lockerungsstufen erreicht
hatten, werden in ihrer Bewegungsfreiheit stark eingeschrankt. Der Gewahrung von und der Aussicht auf

L ockerungen sowie Besuche wird im Mal3regelvollzug auch eine Motivationsfunktion betreffend die

K ooperation mit der Einrichtung beigemessen.

»Diese Aussichtslosigkeit in Anflihrungszei chen, also zumindest eine gefihlte Aussichtslosigkeit fur die
Patienten, macht es naturlich viel viel schwerer, einfach ja ein therapeutisches Klima und ein sinnvolles
Arbeiten hinzubekommen.



“ (E4)

Insgesamt zeigt sich, dass mit der Corona-Pandemie digjenigen Aspekte des Strafvollzugs nahezu
aufgehoben wurden, die dessen Verbindung zur AulRenwelt erhalten, fr sein Resozialisierungsversprechen
unabdingbar und auch sonst schon nur héchst rudimentéar verwirklicht sind. Im Ergebnis bedeutet dies eine
sehr erhebliche Einschréankung gegentiber den gesetzlichen Vorgaben und den urspriinglichen Zielen, deren
Fundierung im Ziel des Infektionsschutzes noch nicht einmal durchgehend deutlich wird. Im Straf- und
Mal3regelvollzug bedeutet der Verzicht auf insbesondere L ockerungen auch, dass die Hoffnung auf eine

bal dige Entlassung genommen wird und diese in weitere Ferne riickt, weil man sich nicht auf3erhalb des
Vollzugs erproben und beweisen konnte.

Impfung als Hoffnung auch im Vollzug

Die Impfung gegen das Coronavirus gilt heute aul3erhalb der Geféangnisse a's der Konigsweg zu
Lockerungen und zuriick zur Normalitét. In Deutschland wurde dafiir in der Corona-lmpfverordnung eine
Reihenfolge in vier Stufen festgelegt (hochste, hohe, erhdhte bzw. keine Prioritét). Trotz der deutlichen
Winsche der Justizminister*innen ist es zu keiner ausdriicklichen Beriicksichtigung der Bediensteten bzw.
Gefangenen in der Coronavirus-Impfverordnung (ClV) gekommen. Dies fihrte in einzelnen Bundeslandern
zu betréchtlicher Unklarheit und unterschiedlichen Einstufungen der Bediensteten, aber auch der
Gefangenen. Die Einstufung erfolgt in Abstimmung mit dem jeweiligen Gesundheitsressort. Eindeutig und
einheitlich geregelt ist elgentlich nur die Zuordnung nach Alter und die nach bestimmten, aufgezahlten
Vorerkrankungen.

Hochste Prioritét (8 2 CIV) auf Schutzimpfung haben jene wenigen Gefangenen, welche das 80. L ebensjahr
vollendet haben; ferner das Personal in Vollzugskrankenhdusern und Krankenabteilungen, soweit sie einem
sehr hohen Risiko fur einen schweren oder todlichen Krankheitsverlauf ausgesetzt sind. Wenn in einem
Bundesland eigene Seniorenabteilungen bestehen, werden diese (z.B. in Sachsen) wie Altersheime
behandelt, sodass die betreffenden Bediensteten und Gefangenen hochste Prioritét erlangen. Hinzukommen
mit hoher Prioritét (8 3 CIV) ale Gefangenen, die das 70. Lebeng ahr Gberschritten haben; ferner
Bedienstete im medizinischen Bereich mit hohem Expositionsrisiko, insbesondere in
Quarantaneabteilungen, ferner Personen mit bestimmten gesundheitlichen V orbel astungen.

Hinzu kommen mit , erhdhter Prioritét” (8 4 CIV) ohne Welteres noch die Gefangenen und Bediensteten
Uber 60 Jahre. Damit ist jedoch der Grof3teil der Gefangenen und auch der Bediensteten nicht erfasst. Zur
Zeit unserer Erhebung war der Prozess der Einstufung vielfach , noch nicht abgeschlossen”. Uber die
Einzelheiten wird von verschiedenen L obbygruppen noch gestritten. In einem Aufruf hat sich im Februar
2021 die Gefangenengewerkschaft GG/BO fir eine ,, Priorisierung von Gefangnissen* (d.h. von Gefangenen
und Bediensteten) eingesetzt; sieist dabel von einschldgigen CSOs unterstiitzt worden.viii Dass die
Gewerkschaften der Bediensteten dabei eine starke Stellung haben, kann man an zwei Beispielen erkennen,
wo die vorgegebene Reihenfolge schlicht Ubergangen wurde. Aus Rheinland-Pfalz wurde uns mitgeteilt:
»,Um das Infektionsrisiko auch fur die Gefangenen zu senken® habe man dort bereits seit dem 25.2. damit
begonnen, ,,das Vol zugspersonal mit eigenen Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern auRerhalb der Impfzentren
zu impfen®, weshalb bereits ein grof3er Teil des Personals eine erste Impfung hinter sich habe. Und aus
Berlin heif es, die Zielgruppe gemal3 8§ 2 CIV sai bereits abgeschlossen, derzeit liefen die Abstimmungen
beziiglich 8 3 CIV. ,,Dartiber hinausist es gelungen, bel der Senatsverwaltung fir Gesundheit fur ale
Bediensteten im Berliner Justizvollzug Impfeinladungen fir die Berliner Impfzentren zu bekommen. Auch
hier haben die ersten Impfungen schon stattgefunden.”

Diese Auselnandersetzungen dirften inzwischen (Juni 2021) tberholt sein, nachdem auch auRerhalb des
Vollzuges auf eine Beachtung der vorgesehenen Impfreihenfolge verzichtet werden soll. Die Frage ist jetzt
nur noch, ob die Anstaltsdrzte an die Stelle der Hausérzte treten konnen (Drescher 2021: 93). Die Ablaufe
zeigen jedoch, dass bei der Impfreihenfolge dem besonderen Infektionsrisiko in geschlossenen Institutionen
zu wenig Beachtung geschenkt wurde, obwohl sich die Betroffenen dort zwangsweise und unter staatlicher
Obhut aufhalten. Zudem waren die Forderungen zur Priorisierung von Bediensteten offentlich deutlicher
vernehmbar als die betreffend Gefangene.



Vollstreckungsverzicht und Entlassungen

Als Alternative zu den drastischen Einschrankungen der Auf3enkontakte wurde von nationalen und
internationalen Fachorgani sationen vorgeschlagen, der Ausbreitung des Virusim Vollzug durch
Verminderung der Gefangenenzahl entgegenzuwirken. Auf diese Weise kdnne die Einhaltung der
wichtigsten Hygienevorschriften gesichert und die Entstehung von Hotspots verhindert werden (CPT 2020a:
Nr. 7). In einem Aufruf deutscher CSOs wurde das in der folgenden Forderung konkretisiert:

»Um Inhaftierte, Bedienstete und damit auch die Gesamtbevo?lkerung zu schu?tzen, fordern die

unter zeichnenden Organisationen und Verba?nde die Aussetzung der Ersatzfreiheits- und Kurzzeitstrafen.
Insbesondere unter denen, die eine Ersatzfreiheitsstrafe verbu?3en, befinden sich viele Menschen mit einer
Suchterkrankung, die auch unter chronischen Atemwegser krankungen leiden. Die ersatzwei se Verbu?3ung
einer Geldstrafe erscheint unsinsbesondere in diesen Zeiten als unverha?ltnisma?(3ig und zu risikobehaftet.
Jetzt besteht noch die Mdglichkeit vorausschauend zu handeln. Mit der Entlassung oder der Aussetzung der
Ersatzfreiheitsstrafe wa?ren 10% und mit der Entlassung oder Aussetzung der Kurzzeitstrafen (bis einschl. 9
Monate) weitere 34% weniger Gefangene in den Haftanstalten* (Knorr 2020).

In den Anfangen der Pandemie waren die Ministerien (in Absprache mit den Strafvollstreckungsbehdrden)
bereit, auf die ,,nachdrickliche Vollstreckung® (8 2 StrVollstrO) bel manchen Freiheitsstrafen zu verzichten.
Das galt in alen Bundeslandern fir die Vollstreckung von Ersatzfreiheitsstrafen (EFS), meist aber auch
dartber hinaus fur kirzere Freiheitsstrafen. In manchen Bundesl&ndern waren das sogar Freiheitsstrafen bis
zu drei Jahren (vgl. Puchta 2021: 102). In derartigen Fallen wurde auch die laufende Strafvollstreckung zur
Entspannung der Belegungssituation vorlaufig unterbrochen. Ausgenommen waren und sind allerdings
zumeist bestimmte Deliktsgruppen (insbesondere Sexualstraftaten). Im Ergebnis waren im Juni 2020 die
Gefangenenzahlen insgesamt um 15 Prozent zurtickgegangen, wobei der Riickgang bei den
Ersatzfreiheitsstrafen tber 70 Prozent betrug (Bogelein 2021: 21)

Inzwischen sind, nach unserer Befragung, betréchtliche Unterschiede zu verzeichnen: in manchen Léndern
werden wieder sdmtliche Strafen vollstreckt, zumeist ist nur die Vollstreckung der EFS erneut befristet
ausgesetzt. Dies gilt aber auch nur, , soweit nicht im Einzelfall zwingende Griinde der Spezial prévention
oder eine Vollstreckungsverjéhrung dem entgegenstehen”. Nur in wenigen Bundeslandern sind auch
Freiheitsstrafen mittlerer Lange weiterhin ausgesetzt, sie werden aber grundsétzlich nicht erlassen, sondern
»Sind zu elnem spéteren Zeitpunkt anzutreten”. Diesist nur dann nicht der Fall, wenn durch
Sammelgnadenerweis auf die Vollstreckung ganz oder teilweise verzichtet wird. Soweit ersichtlichist dies
nur in Berlin bel den Ersatzfreiheitsstrafen erfolgt, mit dem Ziel ,, die hohe Fluktuation in den Anstalten zu
verringern®. In anderen Bundeslandern bilden sich virtuelle Warteschlangen von Gefangenen, die auf den
Strafantritt warten, dessen Zeitpunkt aber unsicher ist. Gerade bei EFS wird es vielen nicht gelingen, die

I nhaftierung abzuwenden, ,,daihre desolaten L ebensumstande dafir keine Ressourcen bieten* (Bdgelein
2021: 23).

Im Malregelvollzug ist die Uberbelegung eine zentrale Erschwernis fiir die Bewaltigung der Pandemie
geblieben (Steinbtck 2020: 134). Fir Menschen, denen die Freiheit nicht im Strafvollzug, sondern zum
Zweck ihrer Behandlung fir unbestimmte Zeit entzogen ist, hat die aktuelle Pandemie teilweise nicht zu
einer Verkirzung ihrer Unterbringung geftihrt, sondern gerade umgekehrt, eher zu einer Verlangerung.
Abnhilfeist hier weniger leicht zu bewerkstelligen, da die Unterbringung nur beendet werden kann, wenn ein
Gericht bescheinigt, dass ,,aul3erhalb des Maldregel vollzuges keine erheblichen rechtswidrigen Taten” mehr
zu erwarten sind (8 67d Abs. 2 StIGB).

Fazit und Forderungen
1. Im Zuge der Pandemie sind unsere verschiedenen Gefangnisse und die darin Gefangenen noch mehr als

ublich aus dem Blick der Offentlichkeit verschwunden. Eine erste Forderung muss daher die Herstellung von
mehr Transparenz im Hinblick auf Gefangnisse und gefangnisahnliche Institutionen sein. Das kann nicht den



Webpages der jeweiligen Ministerien tUberlassen bleiben. Auch nach der Féderalismusreform bleibt der
Bund zusténdig fur die Grund- und Menschenrechte von Gefangenen. Das Bundesamt fir Justiz sollte aus
seinem Dornrdschenschlaf geweckt und in die Lage versetzt werden, auf Entwicklungen wie diese Pandemie
zu reagieren. In Deutschland gibt es leider nichts Vergleichbares zur CSO Antigonein Italien. Versuche von
unabhangiger Seite an tiefergehende und systematische Informationen zu gelangen, scheitern regelméiig an
den Zugangsbeschrankungen, welche die Kriminologischen Dienste in Deutschland fur die Forschung im
Strafvollzug setzen (ndher Graegbsch 2017: Rn. 24ff).

2. Dem deutschen Justizvollzug ist es offenbar gelungen, durch drastische Einschrankungen der
Aulenkontakte und durch Einschrankungen innerhalb der Anstalten die Inzidenz von Corona-1nfektionen
relativ niedrig zu halten und coronabedingte Todesfale weitgehend zu vermeiden. Das widerspricht der
Situation in anderen vergleichbaren Staaten, wo die Fallzahlen in den Gefangnissen deutlich Uber denen
auRerhalb liegen (Klein/Norman 2021).

Allerdingsist die Zahl der Suizide erheblich angestiegen. Nach Angaben der Bundesregierung ist die Zahl
der Suizide in Justizvollzugsanstalten bundesweit von 43 (2019) auf 77 (2020) gestiegen (Deutscher
Bundestag 2021). In NRW soll sich wahrend des ersten Corona-Jahres die Zahl der Selbsttétungen hinter
Gittern mehr als verdoppelt haben (Welt 2021). In Berlin gab es im Jahre 2019 keine Suizide, wahrend die
Senatsverwaltung fur das Jahr 2020 acht Suizide meldet, was eine Verdopplung gegeniiber dem
Durchschnitt der letzten acht Jahre darstellt (Berliner Justizvollzug 2021).

Dabel ist zu bedenken, dass Gefangene ohnehin per definitionem zu einer Situation des permanenten und
Uberwachten Lockup verurteilt sind. Eine Verschéarfung dieser Situation, ein Lockdown innerhalb des
Lockups, verstarkt den repressiven und unmenschlichen Charakter des Gefangniswesens. Auch ist der

L ockdown in Geféangnissen wesentlich strikter als auerhalb. Das gilt fur den Justizvollzug ebenso wie fir
den Mal¥regelvollzug. Auf diese Weise werden Reformen riickgangig gemacht, die mit dem Anspruch auf
Heilung, Resozialisierung bzw. Wiedereingliederung verbunden waren.

Je langer das so geht, desto mehr muss beflrchtet werden, dass dies nicht nur zeitweilig, sondern auf Dauer
so bleiben wird. Die Seuche kénnte sich auch hier als probate ,, Regierungstechnologie” erweisen
(Legnaro/Klimke 2020: 252).

3. Juristisch ist schon die Rechtsgrundlage der erwadhnten Einschrénkungen sehr zweifelhaft (Gietl 2021).
Die Mdglichkeiten, dagegen gerichtlich vorzugehen, sind unter den Bedingungen einer totalen Institution
sehr beschrankt und zumeist illusorisch. Grundsétzlich besteht zwar ein Recht auf Aul3enkontakte und sogar
eine Forderungspflicht durch die Vollzugsbehorden. Die gesetzlichen Vorschriften zum Besuch und zu
Vollzugslockerungen sind jedoch in vielfaltiger Weise eingeschrankt, insbesondere dadurch, dass den
Anstalten vom Gesetz Ermessensspielraume eingerdumt werden, in welche die Gerichte nur in
Ausnahmefdlen (, Ermessensreduzierung auf Null*) eingreifen dirfen. Dementsprechend gering ist die
Anzahl gerichtlicher Entscheidungen, durch die coronabedingte Einschréankungen aufgehoben werden. Ein
seltener Lichtblick ist hier eine Entscheidung des Kammergerichts Berlin (2021) durch welche die VA
Tegel dazu verpflichte wird, Uber einen abgel ehnten Langzeitbesuch neu zu entscheiden, da diese
vollzugsoffnende Malinahme auch unter dem Gesichtspunkt der Pandemie nicht generell untersagt werden
durfe.

4. Man kann und sollte daher auch an der Logik der Einsperrung selbst zweifeln.ix Aus gefangniskritischer,
abolitionistischer Perspektive konnte die Pandemie M dglichkeiten eréffnen. Zum einen gibt es die Chance,
dass bei den Birger*innen auf3erhalb der Gefangnisse mehr Mitgefiihl und Solidaritdt mit den
Eingeschlossenen entsteht. Zum anderen legt die Pandemie einen Verzicht auf nachdriickliche Vollstreckung
nahe und kann damit zum Eingestandnis fihren, dass Strafe nicht (immer) nétig ist (vgl. Hefendehl 2020).

In diesem Zusammenhang ist es sehr zu bedauern, dass der zeitwellige Verzicht auf nachhaltige
Vollstreckung nicht von Forschung begleitet wurde. Bel der Ersatzfreiheitsstrafe ware dasin vielen
Bundeslandern nach wie vor maglich. Man kdnnte auf diese Weise ein fur ale Mal die These prifen,
wonach die Ersatzfreiheitsstrafe das ,, Ruckgrat der Geldstrafe” darstellt. Eine Widerlegung dieser These



konnte die schon lange geforderte Abschaffung dieser unsinnigen Institution herbeifiihren. Und das kdnnte
ein erster, wichtiger Schritt zur Delegitimierung der Freiheitsstrafe als solcher sein (Feest 2020Db).

Johannes Feest hat Rechtswissenschaft und Soziologie studiert. Er war Professor fur Srafverfolgung,
Strafvollzug und Strafrecht an der Universitat Bremen. Er ist Mitherausgeber des (Alternativ-) Kommentars
zu den Strafvollzugsgesetzen (8. Auflage 2022).

Christine Graebsch Juristin und Kriminologin, ist Hochschullehrerin fir Recht der Sozialen Arbeit an der
Fachhochschule Dortmund und Leiterin des dortigen Strafvollzugsar chivs. Publikationen tber Gefangnisse,
Sraffalligenhilfe, Crimmigration und Evidence-based Crime Prevention.

Melanie Schorsch (MRes) ist Kriminologin und wissenschaftliche Mitarbeiterin an der Fachhochschule
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Anmerkungen:

1 Vgl. das Manifest zur Abschaffung der Strafanstalten und anderer Geféngnisse
https://strafvollzugsarchiv.de/abolitionismus/manifest (03.05.2021).

2 S. auch das Follow-up Statement vom 9.7.2020 (CPT 2020b). Ahnlich haben sich auch die
Weltgesundheitsorgani sation sowie einschlégige NGOs bzw. CSOs positioniert; Nachweise bei Feest 2020a.
3 Vgl. fur die anderen Ergebnisse Ford/Grimshaw 2020.

4 Vdl. fir eine Zusammenstellung die Webpage des Strafvollzugsarchivs unter

https://strafvoll zugsarchiv.de/blog (30.4.2021).

5 Ludwig Boltzmann Institut fir Grund- und Menschenrechte: https.//bim.lbg.ac.at/en/project/current-

proj ects-proj ects-human-dignity-and-public-security/open-research-behind-cl osed-doors-assessi ng-impact-
covid-19-measures-persons-deprived-liberty-psychosoci al-and-intellectual -disabilities.

6 Das Justizministerium Brandenburg teilte mit, dass dort die Zahl der mit dem Virus infizierten Personen
,»fur den Justizvollzug nicht kumulativ erfasst” werde. Die Mitteilung der Gesamtzahl bislang infiziert
gewesener Gefangener oder Bediensteter sei daher ,, nicht moglich* (16.03.2021).

7 Im Folgenden werden Patient*innen als (U), Angehdrige als (A) und interviewte Expert*innen als (E)
Zitiert.

8 Strafvollzugsarchiv 2021: Gemeinsame Forderung nach Priorisierung von Gefangenen bei der Corona-
Impfung, abrufbar unter https://strafvollzugsarchiv.de/gemeinsame-forderung-nach-priorisierung-von-
gefangenen-bei-der-corona-impfung (25.07.2021).

9 Vgl. das Manifest zur Abschaffung der Strafanstalten und anderer Gefangnisse (s. Anm. 1).
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