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Hintergrund

Patientensexualität ist für viele forensisch 
psychiatrische Einrichtungen (auch für den 
Strafvollzug) und deren Mitarbeitende 
herausfordernd
Vieles ist bekannt über sexuelle Störungen, 
Sexualität und Devianz, Brandstiftung usf: 
Wenig ist verschriftlicht über den Umgang 
damit in der Forensik
Wenig ist verschriftlicht über Sexualität 
als gewöhnliches, normales Bedürfnis 
psychiatrisch forensischer PatientInnen
Verdacht: Implizite «Regelwerke», 
rechtliche und ethisch/moralischer Ängste, 
Medikalisierung gewöhnlicher Sexualität
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(DSM – III-R, 1987)
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 Verhalten forensischer Pat.

«Fortpflanzug = Leben»
(Purves et al., 2006)

Philip Larkin (1922-1985)
Annus Mirabilis
Sexual intercourse began
In nineteen sixty-three
(which was rather late for me) -
Between the end of the 
"Chatterley" ban
And the Beatles' first LP.



Fragestellungen

Was gilt aktuell als akzeptierte Form von Sexualität 
forensisch psychiatrischer Patienten*?
Mit welcher Haltung wird der Sexualität von 
forensisch psychiatrischen Patienten aus der 
Perspektive professioneller Mitarbeitenden 
begegnet?
Welche Interventionen sind im Rahmen des Vollzugs 
vorstellbar (oder üblich), um auf verbotene sexuelle 
Handlungen reagieren? 
Wie kann die Bereitschaft gefasst werden, 
Vorgehensweisen und Handhabungen formal zu 
regeln? 
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Ausgewählte Ergebnisse



Menschenrechtsverletzung?



Beziehung zu Prostituierten? DACH



Beziehung zu Prostituierten?



ntime Berührungen?

ntime Berührungen zwischen Patienten sollen sein ...



Rückzugsraum?

orensische Stationen/Einrichtungen sollten einen privaten 
ückzugsraum zur Verfügung stellen, damit Patienten unbeaufsichtigt 
esuche von ihren Ehepartnern/Lebenspartnern erhalten können?



Akzeptierte Sexualität

«voll und ganz» 
emotionale Beziehungen, Masturbieren, 
Umarmungen, Hände halten
«unter bestimmten Umständen»
Sexualität mit PartnerInnen, mit MitpatientInnen, 
mit Prostituierten, sowie Küssen, der Konsum von 
Pornografie, intime Berührungen, als auch 
Eheschliessungen zwischen PatientInnen
«verboten» 
sexuelle Aktivitäten zwischen PatientInnen und 
Mitarbeitenden



nterventionen bei «verbotener» Sexualität

Als «wichtig» für die Erwägung einer 
Intervention/Regelung der Sexualität forensischer 
Patienten gilt:
– Einverständnisfähigkeit
– Vulnerabilität
– Delikt
– Risiko für übertragbare Krankheiten
– Diagnose

Beratung, Bericht und Teambesprechung sind 
akzeptierte Formen der Intervention

Medikation und Isolation sind (eher) nicht 



Formales Regelwerk?

Es besteht eine grundsätzliche Bereitschaft zur 
fachlichen Auseinandersetzung mit der Sexualität 
forensischer Patienten

Eine «Nachlese»-Möglichkeit hinsichtlich Sexualität 
für Patienten wird begrüsst

Richtlinien und Standards werden eher zugestimmt.

Einer Aufklärung von Patienten über die 
Nebenwirkungen von Medikamenten wird 
«zugestimmt»
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Fallbeispiel



„Hr. B. wurde demzufolge im Tagesraum angetroffen, wobei er mit der 
Patientin Frau D. Zärtlichkeiten ausgetauscht hätte (im Arm halten, 
wobei die Patientin auf seinem Schoss sass).“ 

Herr B. wurde in sein Zimmer eingeschlossen, die Raucherwaren 
wurden ihm vorübergehend entzogen. Das Personal hat des Weiteren 
während der Überlappung über weitere Massnahmen befunden. Herr 
B. musste übers Wochenende in seinem Zimmer bleiben; „ggf. wurde 
erwogen, dass er die Mahlzeiten in der Gruppe zu sich nehmen 
könne.“ (Quelle: Patient B, Pflegedokumentation 398/407 in 
Li d 2014 S 158)

allbeispiel: Meinung (2015) vs Wirklichkeit (2004)
Unerwünschte Sexualkontakte, sexuelle Belästigung und 
nzüglichkeiten“ in der Forensik (Lindenmann, 2004)



Diskussion

Liberale Haltung im deutschsprachigen Raum gegenüber der 
Sexualität forensischer Patienten
Meinungen 2015 liberaler als Vorgehen 2004 (vgl. Fallbeispiel
Österreich scheint am liberalsten (Stichprobenverzerrung?) und 
UK am konservativsten
Sexualität = anthropologische Konstante: Meinung/Haltung 
wahrscheinlich kulturgebunden
Die Haltungen der MA in Strafvollzug und forensischer sind 
ähnlich
historisch beschriebene «Marginalisierungen» sind nicht 
erkennbar



Schlussfolgerungen

Vieles ungeklärt etwa Regelwerke, 
Beratungsmodelle
Mögliche weitere Projekte
– Rechtliche und/oder ethisch/moralische Betrachtungen und 

Entscheidungsmodelle
– Einfluss der jeweiligen Gesellschaft und des derzeitigen 

politischen Klimas (Soziologie)
– Abgrenzungskriterien: Normale und Pathologische 

Sexualtität (Psychiatrie/Psychologie)
– Handhabung im psychiatrisch forensischen Alltag (Pflege)
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