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Psychiatrische Storungen bei Haftinsassen

T. Stompe2, N. Brandstéatter®, N. Ebner'-3, D. Fischer-Danzinger®

Kurzfassung: Haftinsassen zeigen eine héhere
Belastung mit kdrperlichen Krankheiten wie HIV
oder Hepatitis, auch die Suizidrate liegt deutlich
tiber der der Durchschnittsbevlkerung. Diese
Arbeit préasentiert erstmals Zahlen zur psychi-
schen Gesundheit einer Gsterreichischen Ge-
féangnispopulation. 100 Untersuchungshéftlinge
und 100 Strafgefangene wurden mit standardi-
sierten Instrumenten (SCAN und AMDP-Bdgen)
untersucht. Substanzmissbrauch und -abhangig-
keit (54 % Untersuchungshéftlinge, 57 % Straf-
gefangene) sowie Schizophrenie (je 3 %) waren
in beiden Gruppen deutlich haufiger als in der

Allgemeinbevdlkerung anzutreffen. Affektive Er-
krankungen fanden sich ofter bei den Unter-
suchungshaftlingen, neurotische Stérungen bei
den Strafgefangenen. Insgesamt ist die Prava-
lenz dieser Krankheitsbilder bei Gefangnis-
insassen mit der in der Allgemeinbevdlkerung
vergleichbar.

Abstract: Psychiatric Disorders in Prison
Inmates. Prison inmates show a high burden
with somatic illnesses like HIV or hepatitis; also
the suicide rates are clearly higher than those of
the general population. This paper presents for

the first time data on the mental condition of an
Austrian prison population. 100 remand prison-
ers and 100 convicted prisoners were investi-
gated with standardized instruments (AMDP,
SCAN). Both groups showed statistically signifi-
cantly higher rates of substance misuse/abuse
and schizophrenia. Affective disorders were
more prevalent in remand prisoners, neurotic
disturbances in convicted prisoners. The preva-
lence rates of affective and neurotic disorders
were comparable with the general population. J
Neurol Neurochir Psychiatr 2010; 11 (2): 20—
3.

Einleitung

2003 befanden sich weltweit mehr als 9 Millionen Menschen
in Haft [1]. In Osterreich kommen gegenwirtig auf 100.000
Personen der Wohnbevolkerung zwischen 78 und 114 Inhaf-
tierte. In den Jahren unmittelbar nach dem Zweiten Weltkrieg
betrug die Anzahl bis zu 66.000 Haftinsassen [2]. Zwischen
1950 und 1970 stabilisierte sich die Zahl auf Werte zwischen
40.000 und 50.000, um bis 1975 rasant auf einen Tiefststand
von etwa 17.500 zu fallen. Zwischen 1975 und 2000 schwank-
ten die Werte um 20.000, um danach bis 2005 auf etwa 24.000
anzusteigen. Seither sinken die Haftzahlen wieder etwas
(Abb. 1).

In Osterreich gibt es 28 Haftanstalten mit etwa 8000 verfiig-
baren Plitzen. Gegenwirtig sind etwa 60 % der Gefingnis-
insassen Strafgefangene, 27 % sind Untersuchungsgefangene,
der Rest sind Personen in Schubhaft. In den Jahren von 2000—
2004 ist die relative Zahl der Untersuchungsgefangenen ange-
stiegen, die der Haftgefangenen gesunken (Abb. 2).

In vielen Lindern wurden in Gefidngnissen psychiatrische
Untersuchungen durchgefiihrt. In einer Metaanalyse von 62
europdischen, nordamerikanischen und australischen Studien
mit 23.000 Hiftlingen fanden sich im Vergleich zur Durch-
schnittsbevolkerung erhohte Raten fiir schwere psychiatri-
sche Erkrankungen und Personlichkeitsstorungen [3]. Nach
Reed [4] wiesen sowohl Untersuchungs- als auch Strafgefan-
gene im Vergleich zur Allgemeinbevolkerung eine weitaus
hohere Hiufigkeit an psychiatrischen Storungen auf. 59 % der
minnlichen Untersuchungshiftlinge und 76 % der weiblichen
Untersuchungshiftlinge zeigten neurotische Storungen. 58 %
der ménnlichen und 36 % der weiblichen Untersuchungs-
hiftlinge erfiillten die Kriterien fiir Alkoholmissbrauch oder
-abhingigkeit im vorangegangenen Jahr und 66 % der Frauen
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gaben an, im Laufe des vorangegangenen Jahres illegale Sub-
stanzen konsumiert zu haben. Uber 25 % der weiblichen Be-
fragten berichteten iiber einen Suizidversuch im vorangegan-
genen Jahr. Eine Komorbiditdt von psychiatrischen Erkran-
kungen war in 70 % zu finden. Eine dédnische Studie an Unter-
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Abbildung 1: Entwicklung der Verurteilungen zu Freiheitsstrafen in Osterreich von
1947-2008 (Inzidenz).
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Abbildung 2: Anteil der Untersuchungshaftlinge und Strafgefangenen in
dsterreichischen Haftanstalten (2000-2004) in %.

For personal use only. Not to be reproduced without permission of Krause & Pachernegg GmbH.



suchungshiftlingen fand eine Privalenz von insgesamt 71 %
fiir psychiatrische Erkrankungen, psychische und Verhaltens-
storungen durch psychotrope Substanzen und dissoziale Per-
sonlichkeitsstorungen eingeschlossen [5].

Fiir Osterreich existieren bisher noch keine Daten zur Priva-
lenz psychischer Erkrankungen von Gefidngnisinsassen. Ein
erster Ansatz waren die Untersuchungen einer Arbeitsgruppe
unter der Leitung von Frithwald iiber Gefingnissuizide. Die
Autoren fanden eine deutlich erhdhte Rate von Selbsttétungen
im Vergleich zur Durchschnittsbevolkerung [6, 7]. Ziel der
vorliegenden Untersuchung ist die Erfassung der Privalenz
psychischer Erkrankungen bei Untersuchungshiftlingen und
Strafgefangenen. Diese Daten sollen dazu beitragen, den
Behandlungsbedarf und — damit verbunden — die erforderli-
chen Ressourcen besser abschitzen zu konnen.

Methode

100 Untersuchungshiftlinge und 100 Strafgefangene der
Justizanstalt Wien-Josefstadt wurden konsekutiv fiir die Stu-
die rekrutiert. Alle untersuchten Personen waren ilter als
18 Jahre. Die Befragung der Untersuchungshiftlinge wurde
spitestens am 10. Tag nach der Inhaftierung durchgefiihrt.
Erst dieses Untersuchungsdesign ermoglicht zu differenzie-
ren, welche Erkrankungen schon im Vorfeld der Inhaftierung
bestanden und welche erst durch den Gefingnisaufenthalt
ausgelost wurden.

Die Erhebung der soziodemographischen Daten und der psy-
chiatrischen Anamnese erfolgte durch die Bogen 1-3 des
AMDP-Systems (Arbeitsgemeinschaft fiir Methodik und
Dokumentation in der Psychiatrie) [8]. Das AMDP-System ist
ein Interviewverfahren zur standardisierten Erfassung von
Symptomen und Syndromen. Psychische und Verhaltens-
storungen durch psychotrope Substanzen (F1), Schizophre-
nie, schizotype und wahnhafte Storungen (F2), affektive
Storungen (F3) sowie neurotische, Belastungs- und somato-
forme Storungen (F4) wurden nach ICD-10 diagnostiziert [9].
Als standardisiertes Klassifikationsinstrument wurden die
»Schedules for Clinical Assessment in Neuropsychiatry*
(SCAN) verwendet.

Die Insassen wurden iiber Inhalt und Zweck der Untersuchung
informiert. Das Einverstindnis zur Durchfiihrung des Inter-
views und zur schriftlichen Aufzeichnung wurde eingeholt.

Resultate

69 % der Untersuchungshiftlinge und 72 % der Strafgefange-
nen zeigten eine oder mehrere psychische Erkrankungen
(Abb. 3). Vor allem Substanzmissbrauch und -abhingigkeit
sind in Gefidngnispopulationen weit verbreitet, 54 % der Un-
tersuchungshiftlinge und 57 % der Strafgefangenen hatten
vor der Festnahme regelmiflig eine oder mehrere Substanzen
konsumiert. Bei den Untersuchungsgefangenen fand sich ein
Missbrauch von Alkohol in 28 %, von Opioiden in 5 %, von
Cannabinoiden in 6 %, von Kokain in 5 % und von Stimulan-
zien in 2 % der Fille. 19 % zeigten einen multiplen Substanz-
missbrauch. Ahnlich wurden Alkohol von 31 %, Opioide von
3 %, Cannabinoide von 8 %, Kokain von 2 % sowie Stimu-
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Abbildung 3: Psychiatrische Diagnosen (n = %) bei Untersuchungshéftlingen (n =
100) und Strafgefangenen (n = 100) der Justizanstalt Wien-Josefstadt (Mehrfach-
diagnosen waren maglich).

lanzien von 4 % der Strafgefangenen konsumiert. In dieser
Gruppe boten 22 % einen multiplen Substanzmissbrauch.

Schizophrenie und verwandte Storungen waren mit 3 % in
beiden Gruppen gleich vertreten. Bei den Untersuchungshéft-
lingen fand sich jeweils ein Insasse mit einer undifferenzier-
ten Form, mit einem schizophrenen Residuum und mit einem
Querulantenwahn. Zwei Strafgefangene boten ebenfalls einen
Querulantenwahn, ein weiterer litt an einem schizophrenen
Residuum. Affektive Storungen fanden sich bei 13 % der
Untersuchungshiftlinge und bei 4 % der Strafgefangenen.
Dieser Unterschied erreichte das 5 %-Signifikanzniveau.
Neun Untersuchungshiftlinge litten an einer Depression, 4 an
einer Dysthymie, ein Strafgefangener litt zum Zeitpunkt der
Untersuchung an einer Depression, 2 an einer Dysthymie.

Ein hochsignifikanter Verteilungsunterschied fand sich bei
der Gruppe der neurotischen Storungen. Diese waren mit
25 % zu 10 % deutlich hiufiger bei den Strafgefangenen zu
finden. 4 % der Untersuchungshéftlinge litten unter einer
Anpassungsstorung, 2 % unter einer posttraumatischen Be-
lastungsstorung, ebenfalls 2 % unter einer Panikstorung, je-
weils ein Insasse hatte eine Sozialphobie bzw. eine Somatisie-
rungsstorung. Bei den Strafgefangenen fand sich ein etwas
anderes Profil: Einfache Phobien waren mit 14 % am héufigs-
ten, gefolgt von Zwangsstorungen mit 5 %, Sozialphobie mit
4 %, generalisierte Angststorung ebenfalls mit 4 % und post-
traumatische Belastungsstorung mit 2 %.

Diskussion

Diese hier vorgestellte Untersuchung prisentiert erstmals
osterreichische Daten iiber die psychische Verfassung von
Haftinsassen. Mit standardisierten Untersuchungsinstrumen-
ten wurden 100 Untersuchungshiftlinge und 100 Strafgefan-
gene interviewt. Im Einklang mit den meisten anderen Unter-
suchungen fanden wir im Vergleich zur osterreichischen Be-
volkerung in beiden Gruppen deutlich hohere Privalenzen fiir
mehrere psychische Erkrankungen.

57 % der 6sterreichischen Strafgefangenen und 54 % der Un-
tersuchungshéftlinge betrieben einen missbrauchlichen Alko-
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Abbildung 4: Studien zur Prévalenz psychotischer Erkrankungen (in %) bei Unter-
suchungshéftlingen (griin) und Strafgefangenen (rot).

hol- oder Drogenkonsum. Diese Zahlen sind mit Untersu-
chungen aus anderen Lidndern durchaus vergleichbar: Coté
und Hodgins [10] fanden bei kanadischen Untersuchungs-
hiftlingen eine Privalenz von 66,9 %, Andersen et al. [5] in
ddnischen Gefingnissen 53 % und Teplin et al. [11] in den
USA 63,6 %. Opioide hatten in unserer Untersuchung 5 % der
Strafgefangenen und 3 % der Untersuchungshiftlinge regel-
miBig im Jahr vor der Inhaftierung konsumiert. Nicht enthal-
ten sind hier die Personen, die Opioide konsumierten, aber
unter die Kategorie ,,multipler Substanzmissbrauch* klassifi-
ziert wurden. Im Vergleich dazu betridgt die 1-Jahres-Priva-
lenz fiir Opioidkonsum in der Allgemeinbevolkerung nur
0,43 % [12]. Diese Zahlen bestitigen eindrucksvoll den be-
deutenden Stellenwert von Substanzmissbrauch als Pradiktor
fiir Kriminalitdt im Allgemeinen und Gewaltdelikte im Spezi-
ellen [13].

Fiir Schizophrenie und verwandte Stérungen betrug die 1-Jah-
res-Privalenz in beiden untersuchten Gruppen 3 %. Damit be-
finden sich die Osterreichischen Insassen im internationalen
Mittelfeld (Abb. 4).

Mit den Ergebnissen der hier vorliegenden Untersuchung ver-
gleichbar ergab auch die Metaanalyse von Fazel und Danesh
keinen Unterschied in der Belastung mit psychotischen Er-
krankungen zwischen Untersuchungshiftlingen und Straf-
gefangenen [3]. Im Vergleich dazu ergab eine Metaanalyse
von 188 bevolkerungsbasierten Untersuchungen eine Priva-
lenz von 3,3 (1,3-8,2) pro 1000 Einwohnern [27]. Die Belas-
tung der osterreichischen Gefiangnisinsassen mit Schizophre-
nie betrégt also etwa das 10-Fache.

Neun Prozent der Untersuchungshiftlinge und 1 % der Straf-
gefangenen boten das Bild einer Depression. Damit liegt un-
ser Sample eher im unteren Bereich (Abb. 5). Affektive Sto-
rungen finden sich bei den Osterreichischen Haftinsassen in
beiden Gruppen dhnlich hédufig wie in der Durchschnittsbe-
volkerung. In einem umfassenden Review iiber Studien zu
Depressionen in Europa fanden Paykel et al. eine 1-Jahres-
Privalenz von durchschnittlich 5 % [28].

25 % der Strafgefangenen und 10 % der Untersuchungshift-

linge zeigten eine neurotische Storung. Damit unterscheidet
sich diese Pridvalenz nicht wesentlich von den Werten der
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Abbildung 5: Studien zur Pravalenz von depressiven Episoden (in %) bei Unter-
suchungshéftlingen (grtin) und Strafgefangenen (rot).

Durchschnittsbevolkerung: Jacobi et al. fanden in einer popu-
lationsbasierten Studie in Deutschland eine 1-Jahres-Priva-
lenz fiir Phobien von 12,6 %, fiir die Panikstorung von 2,3 %,
fiir die generalisierte Angststorung von 1,5 % und fiir Zwangs-
storungen von 0,7 % [29]. Eine friithere epidemiologische
Untersuchung dieser Arbeitsgruppe ergab fiir die posttrauma-
tische Belastungsstorung eine 1-Jahres-Privalenz von eben-
falls 0,7 % [30].

Waihrend sich also die 1-Jahres-Privalenz der affektiven Er-
krankungen und neurotischen Stérungen von Osterreichischen
Gefingnisinsassen nicht wesentlich von der der Durchschnitts-
bevolkerung unterscheidet, tibersteigt der Substanzmissbrauch
der Gefangenenpopulation den der Bevolkerung um ein Viel-
faches. Auch die Rate der Gefangenen mit Schizophrenie und
verwandten Storungen ist deutlich erhoht. Einschridnkend
muss jedoch angemerkt werden, dass die Studie nur einen ers-
ten Einblick in die psychische Verfassung von Untersuchungs-
hiftlingen und Strafgefangene geben kann. Wie bei den meis-
ten internationalen Untersuchungen zu dieser Thematik sind
die Daten selektiv, da sie ausschlieBlich in einer einzelnen
Haftanstalt erhoben wurden. Um den Behandlungsbedarf
realitdtsgerecht einschitzen zu konnen, sind weitere Studien
in anderen Osterreichischen Gefidngnissen erforderlich.

Relevanz fiir die Praxis

Die vorliegende Arbeit beschreibt erstmals die Inzidenz
psychischer Erkrankungen von Untersuchungshiftlingen
und Strafgefangenen in einer Osterreichischen Haftanstalt.
Neben einer hohen Rate an Substanzmissbrauch zeigte sich
eine gegeniiber der Durchschnittsbevolkerung erhohte Pré-
valenz fiir Erkrankungen aus dem schizophrenen Formen-
kreis. Eine Anpassung der Ressourcen an den sich daraus
ergebenden Behandlungsbedarf erscheint dringend erfor-
derlich.
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