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Bericht der Nationalen Kommission zur Verhiitung von Folter (NKVF)
iiber deren Besuche im Gefingnis Ziirich vom 21. und 22. Marz 2023

Stellungnahme

Sehr geehrte Frau Prasidentin

Wir beziehen uns auf lhre Einladung zur Stellungnahme in oben erwéhnter Angelegen-
heit. Zum Bericht der NKVF Uber deren Besuche im Gefangnis Ziurich dussern wir uns
wie folgt:

1. Vorbemerkungen

Das Gefangnis Zirich wurde im Jahre 1916 in Betrieb genommen und ist seither wie-
derholt erweitert und — im Rahmen der Méglichkeiten — modernisiert worden.

Eine Anpassung der infrastrukturellen Verhaltnisse im Gefangnis Ziirich wéare nur mit
umfassenden baulichen Massnahmen und kostenintensiven Investitionen zu erzielen.
Angesichts der erfolgten Inbetriebnahme des Gefangnis Zirich West und der folgen-
den Totalsanierung bzw. des Neubaus des Gefangnisses Zirich sind Verbesserungen
in der Infrastruktur jedoch absehbar.

Trotz der bestehenden infrastrukturellen Verhaltnisse wurde das Gefangnis Zurich in
den letzten zwei Jahren den Gegebenheiten eines modernen Untersuchungsgefang-
nisses angepasst, mit dem Ergebnis von markant verbesserten Haftbedingungen.

2. Zu den Ausfiihrungen der NKVF
Allgemeine Feststellungen (1.2.)

«Die Kommission empfiehlt, die Erweiterung des Gruppenvollzuges mit mehr Personal-
ressourcen.umzusetzen». . .

Die Empfehlung einer Erweiterung des bestehenden Gruppenvolizugs mit zuséatzlichen
Ressourcen wird begriisst.



Infrastruktur (1.a.5.)

«Die Kommission empfiehlt, die Privatsphére der inhaftierten Personen bei einer Dop-
pelbelegung der Zellen besser zu schiitzen».

Ab Mérz 2024 verfugt das Geféngnis Zurich neu Uber max. 96 Platze. Mit der Redukti-
on der Belegungskapazitat kann allen inhaftierten Personen eine Einzelzelle angebo-
ten werden. Somit kann dem Schutz der Privatsphare optimal entsprochen werden.

Eintritt (1.b.8.)

«Alle neueintretenden Personen erhalten ein 'Eintrittskit' mit u.a. Zahnbiirste, Sham-
poo, Verhiitungsmittel. Die Kommission regt an, diesem fiir inhaftierte Frauen bereits
eine Auswahl von Hygieneartikel fiir die Menstruation beizuftigen».

Es wird darauf hingewiesen, dass den weiblichen inhaftierten Personen unmittelbar
“nach ihrem Eintritt in den Zellentrakt stets Zugang zu Hygieneartikeln gewahrt wurde.

Zudem ist zu erwdhnen, dass die Frauenabteilung am 1. Oktober 2023 in das Gefang-
nis Zurich West verlegt wurde. Das Gefangnis Zirich nimmt somit keine weiblichen
inhaftierten Personen mehr auf.

Haftregime (1.c.9.)

«In allen Abteilungen sind die Zellen von Montag bis Freitag von 7.00 Uhr bis 11.45
Uhr und von 13.00 Uhr bis 16.10 Uhr gedffnet. Eine Ausnahme bildet der Donnerstag
mit Zellenéffnungszeiten nur am Nachmittag zwischen 15.40 Uhr und 16.10 Uhr. Am
Wochenende sind die Zellen abwechselnd von 9.20 Uhr bis 11.20 Uhr oder 14.00 Uhr
bis16.00 Uhr gedffnet. Wahrend der Zellenéffnung kénnen die inhaftierten Personen in
allen Abteilungen gemeinsam Mittagessen, spazieren gehen, Sport treiben und du-
scheny.

Es wird an dieser Stelle berichtigt, dass die Zellen von Montag bis Freitag von 07:15
Uhr bis 08:00 Uhr, 11:00 Uhr bis 11:45 Uhr und 13:15 Uhr bis 16:10 Uhr anlésslich des
Gruppenvollzugs geéffnet sind. Jeweils am Vormittag von 08:00 Uhr bis 11:00 Uhr ge-
hen die inhaftierten Personen einer der vielen angebotenen Beschaftigungsmoglichkei-
ten nach, wie z.B. dem Schulunterricht BiSt, den verschiedenen Arbeitsbeschaftigun-
gen (Kreativwerkstatt, Holzwerkstatt, Kliche, Reinigungsteam, Renovationsteam, Bar-
bershop etc.) oder sie nehmen Besuche oder anderweitige Termine (Arzt, Physiothe-
rapie, Sozialdienst, Seelsorge etc.) wahr.

Eine Ausnahme bildet der Donnerstag mit den Zellenéffnungszeiten von 07:15 Uhr bis
08:00 Uhr und 09:30 Uhr bis 11:45 Uhr sowie 15:45 Uhr bis 16:10 Uhr.

(1.c.10.)

«Die Kommission stellte zudem zufrieden fest, dass den inhaftierten Ménnern Zugang
zum Kreativraum und zu verschiedenen Arbeitsméglichkeiten wie Holzarbeiten, W4-
scherei, Renovationsarbeiten sowie zu Sprachkursen erméglicht wird. Die Kommission
begriisst, dass auch BiST-Kurse geplant sind». .

Der Schulunterricht BiSt wurde mittlerweile mit zwei Lerngruppen a vier Schulklassen
erfolgreich eingefthrt.



(1.c.14.)

«Auch kénnen die inhaftierten Frauen lediglich Reinigungsarbeiten in ihrer Abteilung
sowie repetitive Arbeiten durchfiihren. Die Delegation stellte fest, dass inhatftierte
Frauen teilweise nicht auf sie zugeschnittene Informationenerhalten, sondern diese nur
die inhaftierten Méanner betreffen.

Die Kommission erinnert an das Diskriminierungsverbot. Die Kommission empfiehit
erneut, das Angebot an sinnvollen Beschéftigungsméglichkeiten fiir inhaftierte Frauen
zu erweiterny.

Die Frauenabteilung wurde am 1. Oktober 2023 ans Gefangnis Zarich West abgetre-
ten. Dennoch gilt es zu erwahnen, dass in der Frauenabteilung verschiedene Beschaf-
tigungsméglichkeiten angeboten wurden, wie z.B. Naharbeiten, Zuschneiden von Bett-
lacken, Gestaltung von Grusskarten, Dekorations- und Bastelarbeiten etc.

(1.c.15. und 17.)

«Die Kommission erinnert daran, dass ménnliche Mitarbeitende die Frauenabteilung
nur in Begleitung von weiblichen Mitarbeitenden betreten diirfen. Die Kommission
empfiehlt, das Personal regelméssig anhand der internationalen Vorgaben, namentlich
der Bangkok-Regeln, auf die spezifischen Bediirfnisse von inhaftierten Frauen zu schu-
len und zu sensibilisieren».

«Die Kommission erhielt die Riickmeldung, dass schwangere Frauen ab dem dritten
Monat aufgrund der Néhe zum Unispital Ziirich ins Geféngnis Ziirich verlegt werden,
jedoch aufgrund der geringen Anzahl keine Statistiken und Ubersichten vorhanden
sind. Die Kommission regt grundsétzlich an, Alternativen zur Unterbringung von
schwangeren Frauen wéhrend der Haft zu priifen». :

Es wird auf unsere obige Anmerkung zu «Eintritt» (1.b.8.) im zweiten Absatz verwie-
sen.

Sicherheitsmassnahmen (1.d.18.)

«Die stichprobenartige Durchsicht der Dokumente ergab, dass Sicherheitsmassnah-
men korrekt verfiigt werden/Die Delegation erfuhr, dass auf allen Stockwerken die je-
weiligen Zellen 17 fiir Zelleneinschliisse zur Reizabschirmung genutzt werden. Es
handelt sich um normale Zellen, die nur mit einem Bett ausgestattet sind.

Die Kommission empfiehit, sémtliche Massnahmen in einem Register festzuhalten».

Die Empfehlung der NKVF, ein Register fur die erwéhnten Zellenwechsel zu fuhren,
wird bereits umgesetzt.

Disziplinarmassnahmen (1.e.20.)

«Die Kommission empfiehlt, bei der Umsetzung zwischen Disziplinararresten und Si-
cherheitsmassnahmen zu unterscheiden und somit verschiedene Zellen zu benutzen.
Sie erinnert daran, dass eine Sicherheitsmassnahme keine Strafe ist und von der be-
troffenen Person nicht als solche wahrgenommen werden darfy.

In Bezug auf die Empfehlung der NKVF, bei der Umsetzung zwischen Disziplinararrest
und Sicherheitsmassnahmen eine Unterscheidung zu machen, ist darauf hinzuweisen,
dass eine Sicherheitszelle und eine Arrestzelle teilweise dieselben Kriterien erfullen



n Seite 4/9

mussen. Eine Unterscheidung zwischen den besagten Zellen ist somit kaum moglich.
Zudem ist das Geféngnis Zlrich unter Beriicksichtigung der baulichen Gegebenheiten
in dieser Hinsicht eingeschrénkt. Gleichwohl wird die Empfehlung der NKVF im Rah-
men des Neubaus beriicksichtig, obwohl die Zellen, wie bereits erwihnt, keinen Unter-
schied in baulicher Hinsicht aufweisen werden.

(1.e.21.)

«Eine Arrestzelle wurde renoviert, d.h. neu bestrichen und vor dem Fenster, das auf
den Innenhof zeigt, stehen kiinstliche Pflanzen und eine blaue Blache, die einen Aus-
blick vortauschen. Die Kommission anerkennt die Bemiihungen der Leitung durch Kre-
ativitat und Pragmatismus Verbesserungen in der Infrastruktur herbeizufiihren. Den-
noch steht sie der Tatsache, dass diese Zellen beschrénktes Tageslicht und keinen
Ausblick haben, kritisch gegentiber».

Die Kritik, dass die Arrestzellen beschranktes Tageslicht und keinen Ausblick haben,
erscheint absolut nachvollziehbar. Das Geféngnis Ziirich ist jedoch auf die baulichen
Gegebenheiten angewiesen. Es freut uns jedoch sehr, dass unsere Bemiihungen zur
Verbesserung Anerkennung finden.

Personal (1.f.21.)

«Gemaéss einer internen Richtlinie diirfen bei medizinischen Notfillen nach Zellenein-
schluss in der Nacht, die Zellen nur in Anwesenheit der Kantonspolizei geéffnet werden
- auch wenn der medizinische Notfalldienst bereits vor Ort ist.

Die Kommission ist der Ansicht, dass die medizinische Notsituation immer vorranging
eingestuft werden muss und somit der Zugang zur weiteren -medizinischen Versorgung
innert kiirzester Frist zu gewéhrleisten ist. Die Richtlinie ist dahingehend anzupas-
seny.

Uber eine Zellendffnung anlasslich einer Notsituationen zu Unzeiten und bei reduzier-
tem Personalbestand wird zusammen mit den Pikettdiensten (medizinisches Fachper-
sonal und Kader der Gefangnisleitung) entschieden. Selbstredend werden medizini-
sche Noftfallsituationen vorrangig eingestuft, was eine Zellenéffnung nach Entscheid
der Pikettdienste auch bei reduziertem Personal in Abwesenheit der Kantonspolizei
mdglich macht. Je nach Zellengrésse und méglichem Gefahrenpotential muss jedoch
dabei der Sicherheit vom Personal Rechnung getragen werden.

Gesundheitsversorgung (2.a.23.)

«Die Kommission erhielt von der Gesundheitsversorgung einen gemischten Eindruck.
Einerseits stellte sie fest, dass die Gesundheitsversorgung seit dem letzten Besuch
ausgebaut und verschiedene Prozesse und Abléufe verschriftlicht wurden. Sie be-
grisst zudem, dass eine digitale dermatologische Versorgung geplant ist».

Die Implementierung der digitalen dermatologischen Versorgung "Derma2go" wurde in
der Zwischenzeit erfolgreich durchgefiihrt. Weitere Gefangnisse bekunden Interesse
an diesem Servicc_a und befinden sich in der Einfuhrungsphase.

(2.a.24.)

«Die Einrichtung verfiigt zudem (ber einen infrastrukturell korrekt ausgestatteten Ge-
sundheitsdienst mit drei Rdumen fiir Untersuchungen wie bspw. EKG-Untersuchungen
und Behandlungen, filr administrative Arbeiten und fiir die Aufbewahrung der Medika-
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mente. Ein Assistenzarzt des Universitatsspitals Ziirich kommt zweimal pro Woche in
die Einrichtung. Zudem sind fiinf Pflegefachpersonen von Montag bis Freitag von 6.45
Uhr bis 11.50 Uhr und von 13.15 Uhr bis 16.35 Uhr zugegen. Die zahnérztliche Ver-
sorgung erfolgt einmal pro Woche vorwiegend fiir Notfallbehandlungen. Ein Physiothe-
rapeut kommt ebenfalls einmal pro Woche».

Aufgrund der hohen Belegungszahlen und gestiegenen Nachfrage wurde die Frequenz
der Physiotherapie inzwischen auf dreimal pro Woche erhéht.

(2.a.27.)

«Die Kommission erinnert an die Sorgfaltspflicht bei der Dokumentation der medizini-
schen Informationen, die u.a. Diagnoselisten, fortlaufende Berichte iiber den somati-
schen und psychischen Gesundheitszustand, Behandlungen, Pflegeplan enthalten
miissen. Sie empfiehlt dringend bereits vor der Einfiihrung des neuen Systems, die
Dokumentation der medizinischen Informationen anzupassen und zu verbessern. Sie
empfiehlt zudem, das Gesundheitsfachpersonal in Bezug auf die Dokumentation und
die Pflege von inhaftierten Personen mit teils komplexen Krankheitsbildern regelmassig
zu schulen und weiterzubilden. Beim Feedbackgesprdch nahm die Kommission mit
Zufriedenheit zur Kenntnis, dass fiinf Mitarbeitende des Gesundheitsdienstes bereits
Weiterbildungen absolvieren».

In den nachsten Jahren wird im gesamten JuWe, so auch im Geféngnis Zlrich, mit
dem Projekt ELEKTRA ein neues medizinisches Dokumentationssystem eingefuhrt.
Dadurch wird eine umfassende und {ibersichtliche interdisziplindre Dokumentation er-
méglicht. Aufgrund der begrenzten personellen Ressourcen und der gleichzeitig hohen
Belegungszahlen gestaltet sich die nahtlose Dokumentation heute als eine Herausfor-
derung. Die internen Pflegefachpersonen wurden jedoch erneut fir die Bedeutung ei-
ner akkuraten und vollstandigen Dokumentation sensibilisiert.

(2.a2.28.)

«Die Delegation stellte zudem fest, dass das Justizvollzugspersonal Zugang zu den
Papierunterlagen hat und die Vertraulichkeit somit nicht gewahrt ist. Der Zugang zu

den medizinischen Informationen ist auf das Gesundheitsfachpersonal zu beschrén-
keny.

Der Zugang zu den Raumlichkeiten des Gesundheitsdienstes ist ausschliesslich fur
den Gesundheitsdienst und das Kader des Gefangnisses Zurich méglich. Das Auf-
sichts- und Betreuungsteam hat nur in Ausnahmesituationen ausserhalb der Dienstzei-
ten des Gesundheitsdienstes, wie beispielsweise bei einer Notfalleinweisung, Zugriff
auf die schriftlichen Unterlagen der inhaftierten Personen. Dies geschieht, um die naht-
lose Fortsetzung der medizinischen Betreuung sicherzustellen und erfolgt stets nach
Ruicksprache mit dem Pikettdienst. Diese Vorgehensweise ist notwendig, da der Ge-
sundheitsdienst nur von Montag bis Freitag von 06:45 Uhr bis 16:35 Uhr vor Ort ver-
fugbar ist.

(2.2.29.)

«Die Kommission empfiehlt, alle inhaftierte Personen. iiber die medizinischen Mass-
nahmen wie die Verabreichung von Medikationen in einer ihnen versténdlichen Art und
Weise aufzukldren. Bei Sprachbarrieren ist der telefonische Dolmetscherdienst beizu-
zieheny.

Die Aufklarung Uber medizinische Massnahmen und Medikation erfolgt nach bestem
Wissen und Gewissen durch den Arzt oder die Pflegefachperson. Bei einem vertieften
Informationsbedarf seitens der inhaftierten Person werden auch Merkblétter und Aus-
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zlige kostenfrei bereitgestellt. Im Falle einer bestehenden Sprachbarriere stehen uns
verschiedene Méglichkeiten zur Verfligung, um diese zu Giberwinden. Unser Gesund-
heitsdienst-Team beherrscht eine Vielzahl von Sprachen, darunter Deutsch, Englisch,
Franzésisch, Italienisch, Rumanisch, Serbisch und Russisch. Sollte die benétigte Spra-
che nicht durch das Gesundheitsdienst-Team abgedeckt sein, greifen wir je nach The-
ma auf ein Dolmetschergerét oder einen telefonischen Dolmetscher zurtick. Unser tele-
fonischer Dolmetscherdienst ist umfassend und gut etabliert. Ein entsprechendes Ver-
zeichnis der verfugbaren Sprachdienstieistungen ist intern digital hinterlegt.

(2.2.30.)

«Die Kommission erinnert an den Grundsatz, wonach rezeptpfiichtige Medikamente
grundsétzlich durch Gesundheitsfachpersonal abzugeben sind. Es sind Massnahmen
zur Wahrung der Vertraulichkeit und Sicherheit zu treffen, falls die Abgabe durch Ge-
sundheitsfachpersonal nicht méglich ist».

Im Einklang mit dem Grundsatz des Normalisierungsprinzips werden die inhaftierten
Personen dazu ermutigt, ihre Medikamente eigensténdig auf der Etage vor den Mahl-
zeiten, also vor dem Frihstiick, Mittagessen und Abendessen, abzuholen. Abends,
nach dem Zelleneinschluss, erfolgt die Ausgabe der Medikamente durch das Aufsicht-
und Betreuungsteam, bedingt durch die begrenzten personellen Ressourcen des Pfle-
gefachpersonals.

Das Geféngnis Zirich ist sich bewusst, dass die Medikamentenausgabe eine sensible
Aufgabe ist. Das Aufsichts- und Betreuungsteam wird in Einzelschulungen durch den
Gesundheitsdienst umfassend Uber das Medikamentenmanagement geschult. Zudem
- organisiert das Gefangnis Ziirich regelmassige Schulungen zur Auffrischung des Wis-
sens. Um das Aufsichts- und Betreuungsteam bei der Medikamentenabgabe tagstber
auf den Etagen zu unterstitzen, wurden zwei temporére diplomierte Pflegefachperso-
nen eingestellt. Beim Medikamentenmanagement erfolgt die Vorbereitung und Uber-
prafung der Medikamente stets nach dem Prinzip der Vier-Augen-Kontrolle durch das
qualifizierte Pflegefachpersonal.

(2.2.32.)

«Die Kommission empfiehit der Kantonspolizei dringend, umgehend von der Fesselung
von schwangeren Frauen wéhrend dem Transport abzusehen. Inhaftierte Frauen, ins-
besondere schwangere Frauen sollten beim Transport in ein Spital vom Gesundheits-
fachpersonal begleitet werden». '

Es wird auf unsere obige Anmerkung zu «Eintritt» (1.b.8.) im zweiten Absatz verwie-
sen. Im Ubrigen wird das JuWe diese Angelegenheit mit der Kantonspolizei thematisie-
ren. :

Umsetzung epidemienrechtlicher Vorgaben (2.b.34)

«Die Kommission empfiehlt, bei der medizinischen Eintrittsabklérung folgende Punkte
systematisch zu erfassen: ‘

a. Somatische Krankheiten und Medikation, insbesondere Infektionskrankheiten, ”

b. Psychische Krankheiten und bisherige Therapien, u.a. auch Substanz-
abhéngigkeiten und Substitutionstherapien;

¢. Suizidalitdt und Selbstverletzungsgefahr.
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Ausserdem ist systematisch und insbesondere bei langeren Aufenthalten im Rahmen
der medizinischen Eintrittsabklérung der geschlechtsspezifische Gesundheitszustand
der Frauen zu erfassen. Die geschlechtsspezifischen Fragen sind auf Wunsch der Frau
durch weibliches Gesundheitsfachpersonal zu stelleny.

Der medizinische Eintrittsfragebogen wurde in diesem Jahr von einer Gruppe von Pfle-
gefachpersonen Gberarbeitet und ist bereits im Einsatz. Die aufgefuhrten Punkte der
NKVF wurden dabei berticksichtigt und integriert.

Im Ubrigen wird auf unsere obige Anmerkung zu «Eintritt» (1.b.8.) im zweiten Absatz
verwiesen.

(2.b.35)

«Die Delegation erhielt Kenntnis von einzelnen Féllen bei denen es bei der Verhaftung
durch die Polizei zu Verletzungen kam. Diese Anzeichen von Gewaltanwendung durch
die Polizei wurden aus Sicht der Kommission nicht geméss den Vorgaben des Istan-

~ bul-Protokolls bildlich dokumentiert. Die Kommission empfiehlt, potentielle Gewaltan-
wendungen im Rahmen der Eintrittsbefragung fachgerecht und nach rechtsmedizini-
schen Grundsétzen abkléren zu lassen und zu dokumentieren. Protokolle und Berichte
sind systematisch an die hierfiir zustdandigen Behérden weiterzuleiten».

Gemass neuem Eintrittsfragebogens wird speziell nach Gewalteinwirkung gefragt. Im
Falle einer solchen Einwirkung wird das Ereignis systematisch und professionell abge-
kiart.

(2.b.36)

«Substitutionstherapien werden nur fortgefiihrt aber nicht initiiert. Die Delegation erhielt
die Riickmeldung, dass Pregabalin-Abhdngigkeiten auch nicht substituiert werden. Die

Kommission bedauert, dass es keine klaren Entzugsschemata bei Suchterkrankungen

gibt. Entziige werden mit Benzodiazepinen durchgefiihrt».

Die Substitution bei einer Pregabalin-Abhangigkeit erfolgt nicht ausschliesslich mittels
Benzodiazepinen. Die betroffene Person wird in der psychiatrischen Visite von einer
Fachperson untersucht, um eine individuelle Lésung zu finden. Pregabalin wird keines-
falls abrupt abgesetzt, sondern es erfolgt eine individuelle wéchentliche Reduzierung.
Dies kann bei der inhaftierten Person zwar Unmut hervorrufen, es ist jedoch aus medi-
zinischer Sicht nicht vertretbar, Medikamente ohne klare Indikation auf Dauer zu verab-
reichen. Wahrend des Reduktionsprozesses wird die inhaftierte Person vom Gesund-
heitsdienst betreut.

(2.b.37)
«Die Kommission empfiehlt, steriles Injektionsmaterial zuganglich zu machen».

Grundsétzlich wird beim Gefangnis Zirich von einem drogenfreien Geféangnis ausge-
gangen, da grundsatzlich keine Sach- und Beziehungsurlaube stattfinden und regel-
massige Kontrollen mit Unterstiitzung der Polizei, inklusive Hundeflhrer, durchgefuhrt
werden. Abgesehen vom medizinischen Einzelfall (drztlich begleitete Abgabe von Be-
taubungsmitteln mit entsprechender Verordnung), bei welchem der Zugang zu sterilem
Injektionsmaterial jederzeit sichergestellt ist, wird derzeit in den Untersuchungsgefang-
nissen Zirich eine Vorgabe zuhanden der Gefangnisleiter:innen zur Umsetzung der
arztlichen Verordnung zur Abgabe von Betdubungsmitteln erarbeitet: Dabei ist — bei
Bedarf von Konsum von illegal erhaltenen Substanzen — grundsétzlich die Mdglichkeit
vorgesehen, vom Gefangnisarzt ein Set mit sterilen Spritzen verordnet zu erhalten. Der
Erhalt der Spritzen soll streng vertraulich behandelt werden.



Psychiatrische Versorgung (2.c.40.)

«Die Delegation stellte fest, dass die psychischen Beschwerden ausschliesslich mit
Psychopharmaka behandelt werden. Sie erhielt die Riickmeldung, dass bei den inhaf-
tierten Personen Gesprédchsbedarf besteht und die Visiten des Psychiaters jedoch
kaum Zeit fir Gespréche zulassen.

Die Kommission empfiehlt, die psychiatrische Grundversorgung auszubauen und einen
niederschwelligen Zugang sicherzustellen».

Die Gefangnisversorgung wird von der Psychiatrischen Universitatsklinik (PUK) Zirich
sichergestellt. Gegenwartig findet die psychiatrische Visite im Gefangnis Zlrich drei
Mal wéchentlich statt. Es ist geplant, die Visite aufgrund der hohen Belegungszahlen
auf vier Mal wochentlich auszuweiten. Durch den Umbau des Gefidngnisses Pfaffikon
werden zusétzliche personelle Ressourcen seitens der PUK-Arzte verfigbar, die be-
darfsgerecht genutzt werden kénnen. Aufgrund der hohen Belegungszahlen sind die
‘personellen Ressourcen der diplomierten Pflegefachpersonen stark beansprucht. Den-
noch werden auch hier Gesprache angeboten, die von den inhaftierten Personen
dankbar angenommen werden.

Die Anmeldungen zur psychiatrischen Visite werden im Rahmen des Normalisierungs-
prinzips in der Regel von den inhaftierten Personen selbst vorgenommen. Falls dies
aufgrund des physischen oder psychiatrischen Zustands nicht méglich ist, Gbernimmt
das Aufsicht- und Betreuungsteam oder das Gesundheitspersonal die Anmeldung.
Jede Anmeldung wird dabei beriicksichtigt und einer Triage unterzogen.

(2.c.41.)

«Die Kommission empfiehlt, klare Vorgehensweisen zur Suizidprévention in Konzepten
und Merkbléttern festzuhalten und das Personal regelméssig zu schulen».

Die SKJV hat kirrzlich ein Handbuch mit dem Titel "Psychiatrische Versorgung im Frei-
heitsentzug" erstellt, welches auch das Kapitel "Pravention bei psychischen Erkran-
kungen und selbstschddigendem/suizidalem Verhalten" enthélt. Dieses Handbuch
steht allen Personen zur Verfugung. Wir haben mehrere physische Exemplare dieses
Handbuchs vom SKJV angefordert, um sie dem Gefangnispersonal zur Verfiigung zu
stellen. Das Handbuch kann auch online unter "Psychiatri-
sche_Versorgung_Handbuch.pdf (skjv.ch)" abgerufen werden.

Zusatzlich bietet das SKJV ein kostenloses E-Learning-Programm zum Thema Suizid-
pravention an. Das Hauptziel dieses interaktiven Lernprogramms ist zunachst die Sen-
sibilisierung der Mita_rbeitenden fur diese Thematik (SKJV, 2023, E-Learnings | SKJV).

Zudem haben die Gefangnisse Pfaffikon und Zurich fusioniert. Es wird somit auf das
Detailkonzept der Sicherheitsabteilung des Gefangnisses Pféffikon betreffend die Vor-
gehensweise verwiesen (dieses wurde der NKVF vorgelegt).

Massnahmen in Bezug auf die Covid-19 Pandemie (2.d.43.)

«Die Kommission erfuhr, dass das kantonale Amt fiir Justizvollzug eine Verfiigung er-
liess, welche den Einrichtungen des Freiheitsentzugs im Kanton Ziirich bei Bedarf die
Rechtsgrundlage zur Streichung des tédglichen Spaziergangs lieferte. Diese wurde im
Geféngnis Ziirich geméss Riickmeldung nie angewendet. Die Kommission stuft die
mdgliche Streichung des taglichen Spaziergangs als besonders kritisch ein und weist
mit Bezug auf die einschldgige bundesgerichtliche Rechtsprechung darauf hin, dass
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der Spaziergang ein fundamentales Grundrecht der inhaftierten Personen darstellt, das
unter allen Umstanden taglich wéhrend mindestens einer Stunde zu gewéhrleisten ist».

Obwohl eine entsprechende Verfiigung des JuWe betreffend Streichung des taglichen
Spaziergangs erlassen wurde, wurde im Geféangnis Zirich nie davon Gebrauch ge-
macht. Die inhaftierten Personen erhielten weiterhin taglich ihren vorgegebenen Spa-
ziergang.

Im Ubrigen wird darauf hingewiesen, dass es sich hierbei um eine Praventivmassnah-
me handelte und diese Einschrankung Inhaftierte in Isolation (Verdachtsfélle wegen
gezeigter Symptome, Erkrankte) betraf sowie dem Schutz und der Sicherheit der Inhaf-
tierten und betreuenden Mitarbeitenden zwecks Vermeidung der Ausbreitung des
Coronavirus in den Institutionen diente. Gleichwoht wird das JuWe diese Anordnung
einer Prifung unterziehen.

Abschliessend bedanken wir uns fir die Méglichkeit zur Stellungnahme.

Mit freundlichen Griissen

Jadgueline Lehr

Kopie z.K. an: Justizvollzug und Wiedereingliederung, Amtsleitung/Fachbereich Recht



