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Regeste

Urteil des|. Verwaltungsgerichtshofes des Kantonsgerichts | Straf- und
Massnahmenvollzug

Erwagungen

E.11

Fir die Beurteilung der vorliegenden Beschwerde vom 20. November 2019 ist das kantona-
le Gesetz vom 7. Oktober 2016 Uber den Straf- und Massnahmenvollzug (SMVG; SGF
340.1) anwendbar, das seit dem 1. Januar 2018 in Kraft ist. Dieses Gesetz gilt auch dann,
wenn die Verurteilung des Beschwerdefuhrers vor seinem Inkrafttreten erfolgte (Art. 79
Abs. 1 SMVG). Geméss Art. 74 Abs. 1 SMVG richtet sich das Verfahren nach dem
kantonalen Gesetz vom 23. Mai 1991 Uber die Verwaltungsrechtspflege (VRG; SGF 150.1).

E.12

Laut Art. 7 Abs. 1 und 2 SMV G sowie Art. 2 lit. f der kantonalen Verordnung vom 5.
Dezem- ber 2017 Uber den Straf- und Massnahmenvollzug (SMVV; SGF 340.11)
entscheidet das Amt (fur Justizvollzug und Bewahrungshilfe) Gber die Aufhebung einer
stationédren therapeutischen Mass- nahme (vgl. BGE 139 1 51 E. 3.2.3). Die
Vollzugsentschei de des Amts konnen gemass Art. 74 SMV G zunéchst bei der Direktion
und anschliessend beim Kantonsgericht angefochten werden; Spezial bestimmungen bleiben
vorbehal-
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bedingten Entlassung aus einer Strafe, einer stationadren therapeuti schen Massnahme oder
einer Verwahrung oder gegen die Ablehnung der Aufhebung einer therapeutischen
Massnahme sind direkt beim Kantonsgericht zu erheben (Abs. 3). Die Staatsanwaltschaft ist
berechtigt, gegen Entscheide Uber die Gewahrung von beding- ten Entlassungen,
Aufhebungen von Massnahmen und Ausgangen, die Personen in einer statio- néren
therapeutischen Massnahme oder V erwahrte betreffen, direkt beim Kantonsgericht
Beschwerde einzureichen (Abs. 4). Geméss der Formulierung von Art. 74 Abs. 3 SMVG
koénnen Betroffene nur bel "Ablehnung der Aufhebung einer therapeutischen Massnahme”
direkt beim Kantonsgericht Beschwerde erheben. Wurde vom Amt demgegeniber die
Aufhebung einer solchen Massnahme angeordnet — eine Fall- konstellation, diein Art. 74
Abs. 3 SMVG nicht erwahnt wird —, dann miissen sie zuerst bei der Direktion Beschwerde
einreichen. Dem Staatsanwalt hingegen steht auch bel " Aufhebungen von Massnahmen”
(vgl. Art. 74 Abs. 4 SMVG) der verkirzte Instanzenzug ans Kantonsgericht offen. Die
wortgetreue Auslegung von Art. 74 Abs. 3 SMV G wirde somit bewirken, dassdie
Verfahrens- beschleunigung nur dann gilt, wenn der Staatsanwalt Beschwerde gegen die
Massnahmenaufhe- bung erhebt, nicht aber, wenn sich der Betroffene dagegen wehren will.



E.13

Ausgangspunkt der Gesetzesauslegung ist der Wortlaut einer Bestimmung (grammatikali-
sches Element). Ist er klar, d.h. eindeutig und unmissverstandlich, darf vom Wortlaut nur
abgewi- chen werden, wenn ein triftiger Grund fur die Annahme besteht, der Wortlaut ziele
am "wahren Sinn" der Regelung vorbei. Anlass fir eine solche Annahme kdnnen die
Entstehungsgeschichte der Bestimmung (historisch), ihr Zweck (teleologisch) oder der
Zusammenhang mit anderen Vorschriften (systematisch) geben, so namentlich, wenn die
grammatikalische Auslegung zu einem Ergebnis flhrt, das der Gesetzgeber nicht gewol It
haben kann (BGE 144V 327 E. 3; 142V 402 E. 4.1; je mit Hinweisen). Die
Entstehungsgeschichte von Art. 74 SMV G geht im Wesentlichen auf zwei
Bundesgerichtsurtei- le zuriick. Wahrend das Bundesgericht in BGE 139 | 51 noch warnte,
dass im Kanton Freiburg die Gefahr bestehe, dass die gerichtliche Uberpriifung von

M assnahmenentscheiden wegen des vorgangigen | nstanzenzuges an die Direktion nicht
innert der in Art. 62d StGB vorgeschriebenen Jahresfrist abgeschlossen sei (E. 3.2.3), rugte
esin einem spéteren Urteil (Urteil BGer 6B_285/2015 vom 21. April 2015) die lange
Verfahrensdauer von 14 Monaten bis mit deutlichen Worten und forderte den Kanton
Freiburg auf, das Verwaltungsverfahren fir Massnahmenent- scheide an die Jahresfrist von
Art. 62d StGB anzupassen (E. 4.2). Daraufhin wurde vom Gesetz- geber zur

V erfahrensbeschleunigung vorgesehen, dass geméss Art. 74 Abs. 3 und 4 SMV G gewisse
Massnahmenentscheide direkt beim Kantonsgericht angefochten werden kénnen (Botschaft
vom 28. Juni 2016 zum Entwurf des Gesetzes Uber den Straf- und Massnahmenvollzug
[SMVG], 2015-DSJ}244, S. 33 f.). Der gesetzessystematische Vergleich von Art. 74 Abs. 3
SMVG mit Art. 74 Abs. 4 SMV G macht deutlich, dass die Verfahrensbeschleunigung auch
fUr den Fall gelten soll, dass es um die Aufhebung einer therapeutischen Massnahme geht.
Die historische, teleologische und systematische Auslegung von Art. 74 Abs. 3 SMVG
lassen somit keinen Zweifel daran, dass die Formulierung dieser Bestimmung zu eng
gefasst wurde. Art. 74 Abs. 3 SMV G ist daher Uber seinen Wortlaut hinaus dahingehend
auszulegen, dass Betroffene die Aufhebung einer stationdren therapeutischen Massnahme
auch direkt beim Kantonsgericht anfechten konnen.

E.14

Auf die vorliegende Beschwerde, die frist- und formgerecht bel der zusténdigen Instanz
erhoben wurde, ist somit einzutreten.
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E.21

Der Anspruch auf rechtliches Gehor ist ein von der Bundesverfassung ausdriicklich
gewahrleistetes Grundrecht (vgl. Art. 29 Abs. 2 der Schweizerischen Bundesverfassung
vom 18. April 1999 [BV; SR 101]). Es stellt ein personlichkeitsbezogenes
Mitwirkungsrecht der Verfah- rensbeteiligten dar und verleiht diesen insbesondere den
Anspruch, sich vor Erlass eines in ihre Rechtsstellung eingreifenden Entschelds zu aussern,
erhebliche Bewese bei zubringen, Einsicht in die Akten zu nehmen, mit erheblichen
Beweisantragen gehort zu werden und an der Erhebung wesentlicher Beweise entweder
mitzuwirken oder sich zumindest zum Bewel sergebnis zu dussern, wenn dieses geeignet ist,
den Entscheid zu beeinflussen (Art. 57 ff. VRG; BGE 132 V 368 E. 3.1 mit Hinweisen).
Das Verwaltungsgerichtsverfahren im Kanton Freiburg ist grundsétzlich schriftlich (Art. 32
VRG). Eine Hauptverhandlung und damit zusammenhéngende I nstruktionsverfligungen



sind nicht vorge- sehen (vgl. Urteil BGer 2C_888/2010 vom 7. April 2011 E. 2.3). Die
Parteien haben somit keinen verfahrensrechtlichen Anspruch auf eine mundliche Anhérung
(Art. 57 Abs. 2 VRG). Das Kantonsgericht ordnet eine miindliche Verhandlung an, wenn es
die Parteien verlangen oder es die Erledigung der Beschwerdesache erfordert (Art. 91 Abs.
1VRG). Diese Verhandlung kann im Rahmen der antizipierten Beweiswirdigung auf die
Parteivortrage beschrankt werden (Urteil KG FR 605 2012 164 vom 2. November 2013 E.
3.bmw.H.).

E.22

In casu wurde der BeschwerdefUhrer im vorinstanzlichen Verfahren mehrfach personlich
angehort — am 4. September 2019 vom Présidenten der Kommission sowie am 1. Oktober
2019 von den Teilnehmenden der Vollzugskoordinationssitzung —, bevor das Amt den
Entscheid zur Aufhebung der Massnahme am 18. Oktober 2019 fallte. Im Zuge des
Beschwerdeverfahrens hatte der Beschwerdefiihrer ebenfalls mehrmals Gelegenheit, sich zu
aussern, sei es durch die beschwerdewei se eingereichte personliche Stellungnahme
(Beschwerdebeilage 13), die Einschatzung seiner Brieffreundin vom 22. Januar 2020 oder
das schriftliche Pladoyer seines Rechtsvertreters vom 30. April 2020. Dem Anspruch des
Beschwerdefuhrers auf rechtliches Gehor wurde somit in beiden Verfahren Rechnung
getragen. Die Durchfuhrung einer 6ffentlichen Verhandlung — auf die der Beschwerde-
fuhrer schliesslich verzichtet hat — hétte ihm keinen weitergehenden Gehorsanspruch
ermoglicht, zumal der Gerichtshof die geplante Sitzung vom 6. April 2020 in antizipierter
Beweiswurdigung auf die Parteivortrége beschrankt hatte.

E.31

Stationére therapeutische Massnahmen nach Art. 59 StGB sind im Unterschied zu Strafen
zeitlich relativ unbestimmt. Ihre Dauer hangt vom Behandlungsbedirfnis des
Massnahmeunterwor- fenen und den Erfolgsaussichten der Massnahme, letztlich also von
den Auswirkungen der Mass- nahme auf die Gefahr weiterer Straftaten, ab (BGE 145 1V 65
E. 2.3.3 mit Hinweisen; BGE 136 IV 156 E. 2.3). Der mit ihr verbundene Freiheitsentzug
betragt in der Regel maximal funf Jahre und kann —wenn nétig mehrfach —um jeweils
hochstens funf Jahre verlangert werden (Art. 59 Abs. 4 StGB). Das Ende der Massnahme
wird damit im Unterschied zum Ende der Strafe nicht durch ssmplen Zeitablauf bestimmt.
Ihre Dauer hangt letztlich von den Auswirkungen der Massnahme auf die Gefahr weiterer
Straftaten ab, wobei die Freiheit dem Betroffenen nur so lange entzogen werden darf, al's
die von ihm ausgehende Gefahr dies zu rechtfertigen vermag. Die Massnahme dauert aber
grundsétzlich so lange an, bisihr Zweck erreicht ist oder sich eine Zweckerreichung
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1421V 105E. 5.4; 1411V 236 E. 3.5; 141 1V 49 E. 2.1 f.; je mit Hinweisen).

E.3.2

Eine Massnahme, fur welche die Voraussetzungen nicht mehr erfiillt sind, ist aufzuheben
(Art. 56 StGB Abs. 6 StGB). Aufgehoben wird eine stationare therapeutische Massnahme,
wenn deren Durch- oder Fortfuhrung a's aussichtslos erscheint (Art. 62c Abs. 1 lit. a StGB).
Diesist namentlich dann der Fall, wenn sich im Laufe ihres Vollzugs herausstellt, dass eine
therapeuti sche Besserung nicht mehr zu erwarten ist bzw. eine deutliche Verminderung der
Gefahr weiterer Taten nicht mehr erreicht werden kann (BGE 134 1V 315 E. 3.7; 137 11 233
E. 5.2). Die Behandlung muss sich definitiv als undurchfihrbar erweisen; eine
voriibergehende Krise der betroffenen Person allein gentigt nicht. Davon ist nur



auszugehen, wenn die Massnahme nach der Lage der Dinge keinen Erfolg mehr verspricht
(BGE 1411V 49 E. 2.3). Die Erfolglosigkeit oder Unzweckméssigkeit einer Massnahme
liegt namentlich dann vor, wenn die therapeutischen Moglichkeiten nicht genl- gen, keine
Beziehung zum Therapierenden hergestellt werden kann oder die Therapie vom Betrof-
fenen verweigert wird (vgl. HEER, Basler Kommentar, 4. Aufl., 2019, Art. 62c Rz. 18).

E.33

Gemass Art. 62d StGB prft die zustandige Behdrde auf Gesuch hin oder von Amtes
wegen, ob und wann der Téter aus dem Vollzug der stationdren therapeuti schen Massnahme
bedingt zu entlassen oder die Massnahme aufzuheben ist. Sie beschliesst dartiber
mindestens einmal jahrlich. Vorher hort sie den Eingewiesenen an und holt einen Bericht
der Leitung der Voll- zugseinrichtung ein (Abs. 1). Hat der Téter eine Tat im Sinne von Art.
64 Abs. 1 begangen, so beschliesst die zustandige Behdrde gestiitzt auf das Gutachten eines
unabhangigen Sachverstéan- digen und nach Anhdrung einer Kommission aus Vertretern der
Strafverfolgungsbehdrden, der Vollzugsbehdrden sowie der Psychiatrie. Sachverstandige
und Vertreter der Psychiatrie durfen den Téater nicht behandelt oder in anderer Weise
betreut haben (Abs. 2). Die Aufhebung einer Massnahme ist ein reiner Vollzugsentscheid.
Die Vollzugsbehorde hat sich dabei zur Wirksamkeit der Massnahme mit Blick auf die

L egalprognose zu aussern und sich dazu auf die Vollzugserfahrungen zu stiitzen (HEER,
Art. 62d Rz. 1b). Die Stellungnahme der Kommissi- on hat aufgrund ihrer
pluridisziplindren Ausgestaltung ein hohes Gewicht, sofern sie ihre Empfeh- lungen
entsprechend begrundet (Urteil BGer 6B_27/2011 vom 5. August 2011 E. 3; Urtell KG FR
601 2014 65 vom 14. Oktober 2014 m.w.H.). Weichen die Empfehlungen der Kommission
vom eingeholten psychiatrischen Gutachten ab, so ist letzterem Prioritét einzurdumen
(HEER, Art. 62d Rz. 22f mit Verweis auf Urtell BGer 6B_1028/2014 vom 17. Juli 2015).
Das psychiatrische Gutach- ten hat sich analog zu Art. 56 Abs. 3 StGB zur Notwendigkeit
und zu den Erfolgsaussichten einer Behandlung, zu Art und Wahrscheinlichkeit weiterer
moglicher Straftaten und zu den Mdglichkeiten des Vollzugs der Massnahme zu aussern.
Wie jedes Beweismittel unterliegt es der freien richterli- chen Beweiswirdigung. In
Fachfragen darf das Gericht indessen nicht ohne triftige Grinde davon abweichen und
Abweichungen mussen begriindet werden. Auf der anderen Seite kann das Abstel- len auf
ein nicht schltissiges Gutachten bzw. der Verzicht auf die gebotenen zusétzlichen Bewels-
erhebungen gegen das Verbot willkirlicher Beweiswirdigung (Art. 9 BV) verstossen (BGE
1421V 49E. 2.1.3; 1461V 1 E. 3.1).

E.34

Der Wechsel von einer therapeutischen Massnahme zu einer nachtraglichen Verwahrung im
Sinnevon Art. 62c Abs. 4 StGB kommt dann in Betracht, wenn neben einem Anlassdelikt
gemass Art. 64 Abs. 1 StGB eine hohe Wahrscheinlichkeit fir einen Ruckfall besteht und
die betroffene Person untherapierbar ist (HEER, Art. 62c Rz. 40 m.w.H.). Der
Behandlungsprognose kommt daher in diesem Kontext elementare Bedeutung zu.
Entsprechend kénnen Téter, bei denen langerfristig Heillungschancen bestehen, von denen
aber kurz- oder mittelfristig im Vollzug oder
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nicht verwahrt werden (BGE 134 1V 121 E. 3.4.2). Bei derartigen Tétern ist vielmehr nach
Art. 59 Abs. 3 StGB zu verfahren und eine in gesichertem Rahmen zu vollziehende
stationére therapeutische M assnahme anzuordnen (Urteil BGer 6B_364/2009 vom 19.



August 2009 E. 3.2.1). Die Verwahrung ist angesichts der Schwere des Eingriffsin die
personliche Freiheit des Betroffenen stets subsididr und kommt nur als ultimaratio in Frage.
Sie darf nicht angeordnet werden, wenn die bestehende Gefahrlichkeit auf andere Weise
behoben werden kann (BGE 134 1V 121 E. 3.3, 3.4.4).

E.4

Vorliegend ist zu prifen, ob im Fallevon A. die stationdre therapeutische
Massnahme, die seit dem Jahr 2010 durchgefiihrt wird, wegen Aussichtslosigkeit
aufzuheben ist. AlsVorbemerkung ist darauf hinzuweisen, dass im Kanton Freiburg fr die
gesetzgeberisch zwei- geteilte Kompetenzordnung im Bereich der Umwandlung von
Massnahmen (vgl. BGE 141 1V 49 E. 2.6) je ein separater Instanzenzug fur die Aufhebung
der stationaren therapeuti schen Massnah- me und die Anordnung der Verwahrung
vorgesehen wurde (vgl. BGE 145 1V 167 E. 1). Im vorlie- genden verwaltungsrechtlichen
Verfahren hat der Gerichtshof deshalb nur Uber die Aufhebung der stationéren
therapeutischen Massnahme zu entscheiden. Sobald das betreffende Urtell in Rechts- kraft
erwachsen ist, wird das Strafgericht des Seebezirks tber die Anordnung einer Verwahrung
(Art. 62c Abs. 4i.V.m. Art. 64 Abs. 1 StGB) zu befinden haben (vgl. BGE 1411V 49 E.
2.5-6). Die Vorinstanz sttzte ihren Entscheid zur Aufhebung der stationdren
therapeutischen Massnahme wegen Aussichtslosigkeit in erster Linie auf das psychiatrische
Gutachten vom 25. April 2018 von Dr. med. B. , Chefarzt der forensischen
Psychiatrie der psychiatrischen Dienste C.

E. 41

Der Gutachter hielt im Wesentlichen fest, dass der Beschwerdefiihrer eine narzisstische
Personlichkeitsstorung (ICD-10: F60.8) mit starken dissozialen und impulsiven Anteilen,
Psychopa- thy in hoher Auspragung, ausgepragte Misogynie sowie eine schwere, komplexe,
(multiple) sexuel- le Devianz mit padophilen, voyeuristischen, sadistischen und Opfer
erschreckenden Anteilen aufweise und aufgrund seines Profils zu den wenigen tatséchlich
unbehandel baren schweren Sexual- und Gewaltstraftatern mit weiterhin sehr hohem
Risikopotential gehdre (Gutachten S. 187). Der Gutachter wies darauf hin, dass die sexuelle
Devianz beim BeschwerdefUhrer schon im Kindes- und Jugendalter in Erscheinung trat.
Bereits 1977, d.h. mit 11 Jahren, zeigte er eine Tendenz zu unztichtigen Handlungen mit
Méadchen (Gutachten S. 23), ab 16 Jahren begann er mit padosexuellen Handlungen und
Voyeurismus (ausserhalb der Familie) (Gutachten S. 95, 8) und mit 17 Jahren vergewaltigte
er erstmals eine Frau (Gutachten S. 8, 107). Die seither insgesamt 10 ergangenen
Strafurteile betrafen mehrheitlich Sexualdelikte (vier Vergewaltigungen, mehrere
N6tigungen sowie padosexuelle Handlungen), wobei der BeschwerdefUhrer zuletzt auch fir
eine versuchte schwere Kdrperverletzung verurteilt wurde (Gutachten S. 9). Zur sexuellen
Auffalligkeit hielt der Gutachter fest, dass der BeschwerdefUhrer sehr frih in der Pubertat
ungewohnliche sexu- elle Wiinsche mit pathologischer Auspréagung (padophil,
voyeuristisch und frauenfeindlich) hatte und auch die Bereitschaft zeigte, diese sexuellen
Winsche riicksichtslos auszuleben (Gutachten S. 124 f.). Dass er bei den Vergewaltigungen
die Frauen mit dem Tode bedroht habe und die Angst, das Erschrecken und das Schockieren
der Opfer ihn besonders zu erregen schienen, zeuge von sexuellem Sadismus. Diagnostisch
sei von einer komplexen und multiplen Stérung der Sexual préferenz mit voyeuristischen,
padophilen, sadistischen und Opfer erschreckenden Anteilen (ICD10: F65.6) auszugehen.
Aufgrund der Art, Breite und Intensitét der gezeigten devianten



Kantonsgericht KG Seite 9 von 15 Verhatensweisen sai diese Stérung beim
Beschwerdefiihrer sehr schwer ausgepragt (Gutachten S. 125 f.). Nach der ersten
Vergewaltigung wurden dem Beschwerdefihrer triebdampfende Mittel (Androcur) zur
"chemischen Kastration" verabreicht. Diese hielten ihn allerdings nicht von weiteren
Sexualdelikten ab; sie senkten jedoch deren Frequenz, nicht aber deren Schwere (Gutachten
S. 1291.). Wegen des Aufdeckungsrisikos der Vergewaltigungsopfer habe der
Beschwerdefuhrer unter anderem eine Prostituierte sowie ein behindertes, taubstummes
Mé&dchen als Opfer ausge- wahlt, was seine Skrupellosigkeit und ausgepragten
Empathiedefizite verdeutliche (Gutachten S. 127). Neben der schweren Stérung der
Sexualitét sei bereits ab dem jungen Erwachsenenalter wieder- holt auf die schwere Stérung
des Beschwerdefiihrers im Personlichkeitsbereich hingewiesen worden (Gutachten S. 120).
Ruckblickend sei festzustellen, dass er seit Kindheit erhebliche und im Verlauf starre
Normabweichungen in den Kognitionen, den Affekten und in der Beziehungsgestal- tung
zu anderen Menschen hatte. Diagnostisch handelt es sich um eine narzisstische Personlich-
keitsstorung (ICD 10 F60.8) mit zugleich starken dissozialen und impulsiven Anteilen
(Gutachten S. 123). Zur ebenfalls diagnostizierten Psychopathy fihrte der Gutachter aus,
dass die,,Maske des Gesunden™ — als typisches Zeichen der Psychopathy — erklare, wieso es
beim Beschwerdefuhrer zu wiederholten deutlichen Fehlbeurteilungen und einem massiven
Unterschétzen seiner ,, Gefahr- lichkeit" gekommen sei (Gutachten S. 124). So sel er

bei spiel sweise trotz dem sexuell motivierten Vorfall gegentiber einem Kind und einer Frau
im Jahr 1995 wahrend des Vollzugs in einer offenen Einrichtung kurze Zeit spéter aus der
Haft entlassen worden, obwohl das |etzte Gutachten damals von einer erheblichen
Ruckfallgefahr gesprochen hatte. Nach einer erneuten Vergewaltigung sei er ab Januar
1997 wieder in Haft genommen und im Jahr 2000, trotz sehr ungunstiger Prognoseein-
schétzung der Anstalt Bellechasse, in die offene Massnahmeneinrichtung St. Johannsen
versetzt worden, wo ihm, ungeachtet des warnenden Gutachtens aus dem Jahre 2001,
grosszugige L ocke- rungen gewahrt wurden. Seine Therapeutin habe im Jahr 2004 bestétigt,
dass er zuverlassig und kooperativ sei und Deliktsmechanismen wie die, dass er
Schwéchere habe demitigen wollen, erkannt habe. Dennoch sei der Beschwerdefiihrer kurz
darauf, d.h. im Jahr 2005, schwer ruckféllig geworden, indem er zum ersten Mal neben
einem Sexualdelikt auch ein Gewaltdelikt beging (Ablassen vom Opfer nach sexueller
Handlung und Zwang zum Oralverkehr, dann Rickkehr und Messerangriff auf das Opfer).
Obschon das Gutachten aus dem Jahr 2013 Vollzugslockerungen sehr kritisch beurteilt
hatte (Gutachten S. 132), wurden dem Beschwerdefiihrer ab September 2016 erneut
Vollzugslockerungen gewahrt.

E.4.2

Nach Ansicht des Gerichtshofes beschreibt das psychiatrische Gutachten vom 25. Apiril
2018 die psychischen Stérungen des Beschwerdefiihrers sowie ihren Einfluss auf die
Deliktdyna- mik und die Legal prognose ausfuhrlich und verstandlich. Der Gutachter

B. nahm eine grindliche Fallbearbeitung vor, forderte von verschiedenen Seiten
zusétzliche Dokumente an und machte verbleibende Unklarheiten und allfélige
Widerspriiche in den Akten transparent (Gutach- ten S. 3). Das 192-seitige Gutachten
erweist sich a's umfassend und vollsténdig. Der Gutachter analysierte die Befunde der 14
V orgutachten und bel euchtete insbesondere die Erkenntnisse des letzten Gutachtens aus
dem Jahr 2013. Ferner flhrte er auch die Therapie- und Vollzugsberichte auf und nahm zu
den abweichenden Einschétzungen Stellung. Neben den bisherigen Therapiebe- mihungen
und einer Zusammenfassung der Deliktgeschichte zeigte der Gutachter ferner auf, wie sich



die Straffélligkeit des Beschwerdefiihrersim Verlaufe der Jahre entwickelte. Er erfasste die
familidre Vorgeschichte, die aktuellen Beziehungen und dokumentierte auch die derzeitigen
L ebensumsténde des Beschwerdef iihrers im Massnahmenvollzug. Die umfangreichen
Ausfuhrun- gen des Gutachters erlauben es, sich ein klares Bild dartiber zu machen,
inwiefern sich die psychi- schen Stérungen des Beschwerdefiihrers auf seine
Therapieaussichten bzw. seine Legal prognose
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wonach der Beschwerdefiihrer nicht therapier- bar sei, sind in sich als auch im Verbund mit
den fruheren gutachterlichen Feststellungen sowie den neueren Therapieberichten stimmig
und Uberzeugend. Als zertifizierter forensischer Psychiater verfigte Dr. med. B.
zweifelsohne Uber die notwendige fachliche Qualifikation fur die Erstellung eines
Sachversténdigengutachtens. Esist nicht bekannt, dass er den Beschwerdefihrer jemals
behandelt hétte und daher vorbefasst wére; eine entsprechende Rige wird vom
Beschwerdefiihrer auch nicht vorgebracht. Zur Beurteilung der L egal prognose benutzte der
Gutachter verschiedene normierte Risikoinstrumente: PCL-R (Prifung von Psychopathy),
static 99 (international angewandtes Verfahren zur Einschétzung der sexuell motivierten
Ruckfallwahrscheinlichkeit bei verurteilten Sexualstraftétern), stable-2007 (strukturier- ter
Ansatz zur Erfassung dynamischer Risikofaktoren erwachsener, mannlicher

Sexual straftéter), VRAG-R (Violence Risk Appraisal Guide — Revised; statistisches
Verfahren zur Risikokalkulation der Ruckféligkeit bei Gewalt- und Sexualstraftétern) und
SORAG (Sex Offender Risk Appraisal Guide). Im klinisch orientierten Verfahren priifte er
die 14 Kriterien der Dittmann-Liste (2. Uberar- beitete Version 2017). Das Gutachten wurde
rund eineinhalb Jahre vor der Stellungnahme der Kommission verfasst; eine prgjudizielle
Wirkung des Kommissionsberichts ist daher per se auszuschliessen. Der Auftrag zur
Begutachtung erging nicht etwa wegen dem Verdacht auf Aussichtslosigkeit der
therapeutischen Massnahme, sondern weil gréssere L ockerungsschritteim Vollzug zur
Diskussion standen (Gutachten S. 6, 69, 74). Die Schlussfolgerungen des Gutachtens
wurden somit offensichtlich nicht durch die Beweggrinde der Gutachtenserstellung
beeinflusst.

E.43
Der Beschwerdefihrer kritisiert das Gutachten in verschiedener Hinsicht.

E. 431

Er moniert insbesondere, dass sich der Gutachter anlésslich der Exploration nur fir alte
Delikte interessiert und die durchgefihrte chirurgische Kastration in seinem Bericht nicht
geniigend gewdrdigt habe. Die Schlussfolgerungen des Gutachtens stiinden im Widerspruch
zu den erfolg- reich absolvierten Vollzugslockerungen sowie denjenigen Therapieberichten,
die ihm Behand- lungs- und Introspektionsfahigkeit attestieren wirden. Zudem seien bei
einer stationaren therapeu- tischen Massnahme — angesichts des Ultima-Ratio-Charakters
der Verwahrung — keine zu hohen Anforderungen an die Therapiefahigkeit zu stellen. Da
noch die Méglichkeit bestehe, dass seine Legal prognose durch Therapie verbessert werden
konne, sei die stationdre therapeutische Mass- nahme in der JVA Deitingen/SO
weiterzufiihren, zumal das Therapiekonzept der JVA Posch- wies/ZH wegen der
aufgehobenen Vollzugsl ockerungen nicht mehr sinnvoll weitergefihrt werden kénne.

E.43.2



Der Gutachter betonte in seinen Ausfihrungen mehrfach, dass A. Uber eine hohe
mani pul ative Kompetenz verfige, was die Diskrepanz zwischen den negativen
gutachterlichen Beurteilungen und den vereinzelten positiveren Einschdtzungen der
behandelnden Therapieperso- nen erklare (Gutachten S. 142 f., vgl. auch S. 148, 161, 179,
181). Er erwéahnte zudem auch Unge- reimtheiten, Widerspriiche und L icken in gewissen
Therapieberichten (Gutachten S. 188). Zur chirurgischen Kastration fuhrte der Gutachter
aus, dass dadurch die sexuelle Dranghaftigkeit und damit verbunden vermutungswei se auch
die sexuellen Fantasien nachgel assen hétten (Gutachten S. 98, 135, 155). Die Kastration
fuhre aber im Fall von A. nur zu einer gerin- gen Risikominderung, daim
Verlaufe der Therapie weder seine Frustrationstol eranz erhéht noch Fortschritte in
wesentlichen deliktrelevanten Bereichen erzielt worden seien (Gutachten S. 162). Der
Explorand habe bereits wahrend der "chemischen Kastration” rezidiviert, zundchst mit
pado-
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Vergewaltigungen (Gutachten S. 165, 168). Ein Ruckfall sei auch weiterhin moglich, da der
nunmehr chirurgisch herbeigefihrte Kastrationseffekt durch Testosteron oder durch
Hilfsmittel wie Viagra aufgehoben werden kénne (Gutachten S. 168). Die
Kastrationsbehandlung sei aber deshalb von Bedeutung gewesen, weil man sich erhofft
habe, dass der Betroffene dadurch fiir eine Psychotherapie ansprechbar werde (Gutachten S.
1701.). Das psychiatrische Vorgutachten aus dem Jahr 2013 habe jedoch festgehalten, dass
auch sechs Jahre nach der chirurgischen Kastration die deliktorientierte Therapie keinen
Erfolg gezeigt habe und somit eine therapeutische Einflussnahme auf das Ruckfallrisiko fir
einschlégige Sexualstrafta- ten al's aussichtsl os erscheine (Gutachten S. 58). Dieser
Einschatzung flgte der Gutachter an, dass A. die Kastration instrumentalisierend
gegen die psychotherapeutischen Bemiihun- gen genutzt habe, indem er sich a's,, asexuell”
bezeichnet oder angegeben habe, wegen der Kastration kein Ruckfallrisiko mehr zu haben
(Gutachten S. 171). Der Gutachter bemerkte ausserdem, dass sich der Explorand selber
nicht als Sexualstraftater mit tberdauernder und ausgeprégter Paraphilie und hoher
narzisstischer Krankungsbereitschaft sehe und somit auch zu keinem Risikomanagement in
der Lage sai (Gutachten S. 136 f., 179). Abgese- hen vom Mangel an Stérungseinsichten in
allen entscheidenden Bereichen der schweren sexuel- len Devianz, der
Personlichkeitsstorung sowie der Misogynie (Gutachten S. 143, 145) dirfe in Bezug auf das
massive Gewalthandeln gegentiber Frauen nicht vergessen werden, dass der Gedanke,
alenfalls auch einmal eine Frau zu téten, beim Beschwerdefihrer schon sein Leben lang ein
Themasel und nicht an Aktualitét verloren habe (Gutachten S. 182). Den bisherigen
Therapieverlauf sowie die kiinftigen Therapieaussichten beschrieb der Gutachter wie folgt:
"Der Expl. ist mehr oder weniger durchgangig seit Kindheit in ein fachtherapeutisches
Therapieangebot eingebunden. [Seit] 1997 wieder inhaftiert, ist er nach zun&chst
haftbegleitender Therapie seit dem Jahr 2000 (erneut) in Einrichtungen untergebracht, die
multiprofessionell Thera- pien im Sinne eines intensiven stationaren Settings anbieten.
Gemessen an den eingesetzten Ressourcen ist der heutige Stand des therapeutisch
Erreichten mehr als erntichternd. Es kann allerdings darauf verwiesen werden, dass schon in
der Theorie einerseits Paraphilien as nicht heil- bar anzusehen sind, bedeutsame
narzisstische Problematiken als besonders schwer, wenn nicht sogar als unbehandel bar
gelten, und es keine bekannten Therapieverfahren gibt, die bei Psycho- pathy nachweislich
Erfolg zeigen konnen. Die Kombination diverser schwerer Problembereiche
verkomplizieren zudem jede Therapie ganz bedeutsam. Wir haben hier aso einen Straftéter



mit komplexen und schweren psychischen Storungen, [weshalb] ein Scheitern der
Therapien zu erwarten ist und alles andere eine Uberraschung wére. Ungewohnlich ist hier
also nicht das Schei- tern der Therapie, ungewoéhnlich ist eher, dass man es so lange und
immer noch versucht. Es gibt heute keinerlel Hinweise, die erhoffen lassen, dass mit einer
Therapie Uiber weitere 5 bis 10 Jahre bedeutsame Fortschritte zu erwarten sind und die
Prognose bedeutsam verbessert werden konnte" (Gutachten S. 176). Der Gutachter
anerkannte zwar die Therapiebereitschaft des BeschwerdefUhrers, prézisierte dazu aber
Folgendes: "Der Expl. nimmt zuverl&ssig die Therapietermine wahr und zeigt sich auch
heute weiterhin therapiewillig. Es erscheint alerdings fraglich, ob die gedusserte
Therapiebereitschaft auf eine innere Motivation zurtickgefiihrt werden kann, oder vielmehr
Ausdruck eines angepasst berechnenden Wohlverhaltens und auch einfach Gewohnheit ist,
steht er doch seit der Jugend nahezu ununterbrochen in Therapie. Seine Offenheit erscheint
jedenfalls eingeschrankt. Seine manipulative Kompetenz ist deutlich. Man gewinnt dann
aber auch den Eindruck, dass die Stérun- gen einfach zu schwer sind und dabei die
deliktspezifischen Verdrangungsprozesse sehr ausge-
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kann, sich mit den Problematiken wirklich auseinandersetzen zu kénnen" (Gutachten S.
161).

E.4.33

Nach Ansicht des Gerichtshofes lassen sich die Einwande des BeschwerdefUhrers gestuitzt
auf die gutachterlichen Ausfihrungen ohne weiteres entkraften. Das Gutachten zeigt
insbesondere auf, weshalb die chirurgische Kastration das Ruckfallrisiko des
Beschwerdefuihrers nicht entschei- dend senken konnte und inwiefern dieses durch weitere
Faktoren (fehlende Stérungseinsicht, Untherapierbarkeit) massgeblich und ungiinstig
beeinflusst wird. Dem Gutachten ist ferner zu entnehmen, dass der (angebliche) Erfolg der
milieutherapeutischen Ausgange — soweit sie Uber- haupt durchgefthrt wurden (vgl.
Bemerkungen des Amts vom 20. Dezember 2019 S. 2) —fir die Legal prognose vorliegend
nicht ausschlaggebend ist und dass digjenigen Therapieberichte, die diese
Vollzugslockerungen bewirkt haben, eindeutig als Fehleinschéatzungen einzuordnen sind.
Das Gutachten macht deutlich, dass fUr die Beurteilung der L egal prognose des
Beschwerdefiih- rers von Bedeutung ist, dass er an mehreren psychischen Stérungen
(Paraphilien, narzisstische Personlichkeitsstorung, Psychopathy) leidet, die nach heutigem
Wissenstand — bereits als Einzel- stbrungen — nur schwer oder nicht therapierbar sind. Im
Falle des Beschwerdefuhrers treffen somit mehrere Stérungen aufeinander, fUr die es zum
jetzigen Zeitpunkt keine nachweislich wirksame Therapiemdglichkeit gibt. Das bestétigt
auch die Tatsache, dass die fast zehnjéhrige stationéare therapeuti sche Massnahme keine
namhaften Fortschritte bewirken konnte. Vor diesem Hinter- grund ist es daher ohne
Belang, dass der Beschwerdefihrer nach wie vor therapiewillig ist. In den Vorbringen des
Beschwerdefiihrers findet sich kein Argument, das geeignet ware, die Uber- zeugungskraft
des psychiatrischen Gutachtens vom 25. April 2018 oder die Glaubwirdigkeit bzw.
Unbefangenheit von Dr. med. B. ernsthaft in Frage zu stellen. Im Gegenteil, seine
Einwande lassen sich anhand des fundierten Gutachtens ohne weiteres widerlegen. Der
Beschwerdefiihrer bestreitet im Ubrigen weder die gutachterlichen Diagnosen noch das
Vorliegen elner Anlasstat im Sinne von Art. 64 Abs. 1 StGB.

E.5



Die Vorinstanz stitzte ihren Entscheid nicht nur auf das psychiatrische Gutachten, sondern
berticksichtigte auch die Behandlungsberichte der Therapeuten, die Vollzugsberichte der
Anstalts- leitung, den Kommissionsbericht sowie die Aussagen, die der Beschwerdefihrer
anlasslich seiner personlichen Anhdrung machte.

E.51

Nach Eingang des Gutachtens B. am 25. April 2018 stellte das Amt die Vollzugs-
lockerungen umgehend ein (Verfigung vom 25. April 2018), erlaubte dem
Beschwerdefiihrer aber, die stationére therapeutische M assnahme welterzufiihren, um sich
im Rahmen der Therapie inten- siv mit den gutachterlichen Kritikpunkten

ausei nandersetzen zu konnen (Entscheid vom 18. Okto- ber 2018). Die daraufhin erstellten
Behandlungsberichte der FPA vom 17. August 2018 und 19. Juli 2019 zeigen allerdings
keine therapeutischen Fortschritte auf, die fir die Delinquenzproble- matik bzw. die

L egal prognose bedeutend wéaren. Die Therapeuten bemerkten ferner, dass die formulierten
Therapieziele mehrheitlich nicht erreicht wurden. Der Behandlungsbericht vom 19. Juli
2019 geht von einem deutlichen bis sehr hohen Rickfallrisiko fir Hands-on Sexualdelikte
im Allge- meinen aus und fuhrt aus, dass angesichts der Diagnosen, der
Delinquenzgeschichte sowie des Therapieprozess des letzten Jahres keine Hinweise flr eine
positive Verénderung des Ruckfallrisi- kos bestiinden. Als Schlussfolgerung wurde
festgehalten, dass sich die stationdre Massnahme aus forensi sch-psychotherapeuti scher
Perspektive als nicht zweckmassig erwiesen habe, "um auf die Struktur der Personlichkeit
von A. bzw. auf seine kompensatorischen Strategien in einem
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nehmen" (Behandlungsbericht vom 19. Juli 2019 S. 18 ff., vgl. Behandlungsbericht vom 17.
August 2018, S. 221.).

E.5.2

Der Vollzugsbericht der VA Pdschwies vom 28. August 2018 beschreibt im Wesentlichen
ein gutes Vollzugsverhaten. Im Vollzugsbericht vom 20. August 2019 wurde die

therapeuti sche Massnahme aber al's nicht zweckmassig eingestuft, daim vergangenen Jahr
weder im Vollzugsall- tag noch im therapeutischen Milieu, am Arbeitsplatz oder in der
Einzeltherapie bahnbrechende V erénderungen stattgefunden hétten, weshalb die allgemeine
Risikobeurteilung weiterhin sehr hoch ausfalle.

E.53
In ihrer Stellungnahme vom 9. September 2019 empfahl die Kommission, nach einer Anho-
rung von A. durch den Prasidenten am 4. September 2019, die stationéren

therapeuti- schen Massnahmen wegen Aussichtslosigkeit aufzuheben. Die Kommission
vertrat die Ansicht, dass kein weiteres Gutachten notwendig sei, zumal die beiden letzten
Expertisen, wonach eine komplexe multiple sexuelle Devianz mit hohem Rickfallrisiko
bestehe, von der Vollzugseinrichtung als aussagekréftig eingestuft worden seien.

E.54

Anlasdlich der Vollzugskoordinationssitzung vom 1. Oktober 2019, an der Vertreter des
Amts, Therapeuten sowie der Soziaarbeiter und der Werkmeister teilnahmen, wurde der
Beschwerdefuhrer personlich angehort. Er ausserte dabei den Wunsch, nach Bellechasse
verlegt zu werden, um ndher bel seiner Mutter zu sein. Zum Massnahmenentscheid wollte
er nichts sagen, wies aber darauf hin, dass er sich in der Wohngruppe und im Werkbereich



fremdbestimmit fuhle.

E.55

Die vorstehenden Berichte, selbst wenn sie teilweise nicht sehr aufschlussreich sind, zeigen
eindeutig auf, dass alle beteiligten Stellen (V ollzugseinrichtung, Therapeuten des FPA,
Kommission) die Ansicht des Gutachters B. teilen, dass die Weiterfihrung der
station&- ren therapeutischen Massnahme aussichtslos sel. Die Sachlage wird somit von
alen Seiten gleich beurteilt.

E.6

In Gesamtwurdigung aler Beweismittel kommt der Gerichtshof deshalb zum Schluss, dass
die Weiterflihrung der stationaren therapeuti schen Massnahme mangels Therapierbarkeit
des Beschwerdefuhrers als aussichtslos erscheint und deshalb aufzuheben ist. Gemass den
Schluss- folgerungen der letzten beiden Begutachtungen sowie angesichts des dirftigen
Therapieerfolges wahrend dem Massnahmenvollzug der letzten zehn Jahre ist zum jetzigen
Zeitpunkt nicht davon auszugehen, dass der Beschwerdefihrer in Zukunft therapierbar sein
wird. Die Vorinstanz hat das gesetzlich vorgeschriebene Verfahren zur Aufhebung der
stationdren thera- peutischen Massnahme (vgl. Art. 62c Abs. 1 lit. ai.V.m. Art. 62d StGB)
eingehalten. Laut den Angaben des Beschwerdefhrers werden derzeit noch 14-tégliche
Therapiesitzungen durchge- fuhrt, weshalb nicht gesagt werden kann, dass die Massnahme
aufgehoben wurde, bevor der Entscheid rechtskréftig wurde. Nach dem Gesagtenist die
Beschwerde abzuweisen und der Entscheid vom 18. Oktober 2019 zu bestétigen.
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E.7

Mit Eingabe vom 20. November 2019 ersuchte der Beschwerdefiihrer um Gewahrung der
unent- geltlichen Rechtspflege (601 2019 211) und beantragte die Ernennung von
Rechtsanwalt Jurg Krumm als unentgeltlichen Rechtsbei stand.

E.71

Nach Art. 29 Abs. 3 BV hat eine bedirftige Partei, die nicht Uber die erforderlichen Mittel
verfugt, um einen Verteidiger beizuziehen, Anspruch auf einen unentgeltlichen

Rechtsbei stand, wenn dies zur Wahrung seiner Rechte notwendig ist und ihr
Rechtsbegehren nicht aussichtslos erscheint. Nach der Rechtsprechung des Bundesgerichts
gilt diese verfassungsrechtliche Minimal- garantie nicht nur im Straf- und Zivilprozess
sowie im Verwaltungsbeschwerde- und Verwaltungs- gerichtsverfahren, sondern auch im
nichtstreitigen Verwaltungsverfahren. Das Bundesgericht hat einen Anspruch auf
unentgeltliche Verbeisténdung namentlich im Verfahren um bedingte oder defi- nitive
Entlassung aus dem Vollzug einer Massnahme gemass Art. 43 aStGB bejaht (BGE 128 |
225 E. 2.3 mit Hinweis; Urteil BGer 6B 1093/2009 vom 22. Mé&rz 2010 E. 2.2.2). Nach Art.
142 Abs. 1 VRG hat Anspruch auf unentgeltliche Rechtspflege, wer nicht gentiigend Mittel
besitzt, um ohne Beschrénkung des notwendigen L ebensunterhalts fir sich oder seine Fami-
lie die Kosten eines Verfahrens bestreiten zu kénnen. Die unentgeltliche Rechtspflege wird
nach Art. 142 Abs. 2 VRG nicht gewahrt, wenn das Verfahren fir eine verniinftige
Prozesspartei von vornherein aussichtslos erscheint. Gemass Art. 143 Abs. 2 VRG umfasst
die unentgeltliche Rechtspflege auch die Zuwei sung eines Rechtsbeistands, wenn dies
aufgrund der Schwierigkeit der Angelegenheit nétig ist. Nach der bundesgerichtlichen
Rechtsprechung hat die bedirftige Partei Anspruch auf unentgeltli- che V erbei stdndung,



wenn ihre Interessen in schwerwiegender Weise betroffen sind und der Fall in tatsachlicher
und rechtlicher Hinsicht Schwierigkeiten bietet, die den Beizug eines Rechtsvertre- ters
erforderlich machen. Falls das in Frage stehende Verfahren besonders stark in die
Rechtspo- sition des Betroffenen eingreift, ist die Bestellung eines unentgeltlichen
Rechtsvertreters grund- sétzlich geboten. Die sachliche Notwendigkeit eines
Rechtsbeistands ist nicht bereits dadurch ausgeschlossen, dass das Verfahren von der
Offizialmaxime oder dem Untersuchungsgrundsatz beherrscht wird (BGE 128 | 225 E.
2.5.2. mw.H.; 119 1a 264 E. 3b; Urteil KG FR 601 2017 104/105 vom 27. Mé&rz 2018). Als
aussichtslos sind Begehren anzusehen, bel denen die Gewinnaussichten betrachtlich
geringer sind als die Verlustgefahren und die deshalb kaum als ernsthaft bezeichnet werden
konnen. Ein Begehren gilt hingegen nicht als aussichtslos, wenn sich Gewinnaussichten und
Verlustgefahren ungefahr die Waage halten oder jene nur wenig geringer sind als diese.
Massgebend ist, ob eine Partel, die Uber die nétigen Mittel verfigt, sich bei verninftiger
Uberlegung zu einem Prozess entschliessen wiirde. Eine Partei soll einen Prozess, den sie
auf elgene Rechnung und Gefahr nicht fihren wirde, nicht deshalb anstrengen kénnen, weil
er sie—zumindest vorlaufig — nichts kostet. Ob im Einzelfall gentigende Erfolgsaussichten
bestehen, beurteilt sich aufgrund einer vorlaufigen und summarischen Priifung der
Prozessaussichten, wobel die Verhaltnisse im Zeit- punkt der Einreichung des Gesuchs
massgebend sind (BGE 142 I11 138 E. 5.1 mit Verweisauf 139 111 475 E. 2.2; 138111 217 E.
2.2.4). Bedurftig ist eine Partei, welche die Leistung der erforderlichen Prozess- und
Parteikosten nur erbringen kann, wenn sie die Mittel angreift, die sie zur Deckung des
Grundbedarfs fur sich und ihre Familie benttigt (BGE 127 |1 202 E. 3b; 1251V 161 E. 4a
mit Hinweisen). Die prozessuale Bedurftigkeit beurteilt sich nach der gesamten
wirtschaftlichen Situation des Rechtsuchenden im
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einerseits samtliche finanziellen Verpflich- tungen, andererseits die Einkommens- und
Vermogensverhdtnisse (BGE 124 1 1 E. 2a; 120 1a 179 E. 3amit Hinweisen).

E.7.2

Im vorliegenden Fall erwiesen sich diein der Beschwerde vorgebrachten Argumente des
Beschwerdefiihrers gegen die Aufhebung der stationéren therapeutischen Massnahme
allesamt als nicht stichhaltig. Bei sorgféltiger Lektlre des Gutachtens und den
Behandlungsberichten hétte ihm bewusst sein missen, dass sich seine Vorbringen ohne
Weiteres entkréften liessen. Er hatte somit zum vornherein keine Chance, mit der
vorliegenden Beschwerde zu obsiegen. Das Beschwerdeverfahren war somit von Anfang an
aussichtslos. Bei dieser Ausgangslage ist das Gesuch um unentgeltliche Rechtspflege und
Verbeistdndung (601 2019 211) wegen Aussichtslosigkeit des Rechtsbegehrens

abzuwei sen, ohne dass die kumulative Voraussetzung der Mittellosigkeit néher zu prifen
ist. Unter diesen Umstanden wird darauf verzichtet, vom Beschwerdefihrer
Verfahrenskosten zu erhe- ben (Art. 129 VRG). Der Hof erkennt: 1. Die Beschwerde (601
2019 210) wird abgewiesen. Der Entscheid vom 18. Oktober 2019 des Amts flr
Justizvollzug und Bewahrungshilfe wird bestatigt. I1. Das Gesuch um Gewahrung der
unentgeltlichen Rechtspflege (601 2019 211) wird infolge Aussichtslosigkeit des
Rechtsbegehrens abgewiesen. 111. Es werden keine Gerichtskosten erhoben. 1V. Zustellung.
Gegen diesen Entscheid kann innert 30 Tagen ab Zustellung Beschwerde beim
Bundesgericht eingereicht werden. Freiburg, den 22. Juni 2020/yho Die Présidentin: Der
Gerichtsschreiber-Praktikant:
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