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Vorwort

Folter ist in 100 Staaten dieser Erde weiter ein gravierendes Problem.
Der Bericht von Amnesty International fiir das Jahr 2012 belegt in dieser
Hinsicht sogar eine Zunahme der weltweiten Menschenrechtsverletzungen.
Das Istanbul-Protokoll strebt die vollstindige Abschaffung von Folter an; vor
einer Bestrafung steht aber die gerichtsfeste Dokumentation der Vorwiirfe.
Hierzu hat das Istanbul-Protokoll als Initiative von iiber 40 Organisationen
zur Menschenrechtsarbeit die Standards erarbeitet. Leider besteht weiterhin
eine Kluft zwischen globalem Verbot der Folter bzw. weltweiter Einsicht zur
Achtung in der Theorie und praktischer moralischer wie auch politischer
Lage in Bezug auf durchgefiihrte Menschenrechtsverletzungen. Die Neuaus-
gabe des Istanbul-Protokolls als Taschenbuch soll eine noch weitere Verbrei-
tung der Initiativen gegen Folter unterstiitzen.

Das internationale EU-Projekt » Awareness Raising and Training for the
Istanbul-Protocol« (ARTIP) mdochte hier weitere Schritte unterstiitzen: Mit
Forderung der Europdischen Union arbeiten die Medizinische Universitét
Wien (O), die Professur fiir Ethik in der Medizin Erlangen-Niirnberg (D), die
Medizinische Fliichtlingshilfe Bochum (D), das Institute of Criminology
Leuven (BEL), das Ludwig Boltzmann Institut fiir Menschenrechte (BIM)
Wien (O), KTP Briinn (CZ), Integra Velenje (SLOV), das universitéire Netz-
werk Gunet Athen (GR) und die Wissenschaftsinitiative Niederdsterreich an
Projekten zur Implementierung des Istanbul-Protokolls als »state of the art«.

Auf dem Kongress »Medizin und Gewissen« 2011 in Erlangen hat eine
der Autorinnen dieses UN-Standards den erstmalig vergebenen Preis fiir
Friedensarbeit in der Medizin erhalten: Die tiirkische Professorin Sebnem
Korur Financi erhielt die Auszeichnung fiir ihren Einsatz gegen Folter. Die in
Istanbul forschende und lehrende Gerichtsmedizinerin wurde bekannt durch
die Enthiillung von Folterfallen, oft gegen den Widerstand der Behdrden.
Mehrere Male wurde ihr sogar der Lehrstuhl fiir Rechtsmedizin entzogen,
gerichtlich wurde sie jedoch wieder in ihre akademische Position eingesetzt.
Seit 2009 ist Prof. Financi Présidentin der Tiirkischen Menschenrechtsstif-
tung (TIHV). Der Preis steht symbolisch auch fiir alle, die sich international
und in Zentren fiir Folteropfer weltweit fiir Betroffene einsetzen (siehe hierzu
auch die jeweiligen Projekte »Atlas of Torture« von TIHV und BIM).

Wir hoffen auf eine weitere Verbreitung des Istanbul-Protokolls mit
Umsetzung in der Praxis und danken der EU sowie allen ARTIP-Kollegen.

Erlangen-Niirnberg/Wien, Andreas Frewer, Thomas Wenzel
im Sommer 2012 (fur EU-Projekt und Herausgeber)
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Geleitwort

Das Verbot der Folter ist eines der wenigen absoluten Menschenrechte,
das auch im Ausnahmezustand wie Krieg, Biirgerkrieg oder bei der Bekdmp-
fung und Verhiitung von Terroranschldgen nicht eingeschrinkt werden darf.
Trotzdem wird Folter in vielen Staaten der Welt und oft auf systematische
Weise praktiziert. Die Griinde fiir diese grausame und grauenvolle Praxis, die
einen unmittelbaren Angriff auf den Kern der Wiirde und die personliche
Integritidt des Menschen darstellt, sind vielfdltig. Am weitesten verbreitet ist
nach wie vor die Anwendung der Folter durch gewdhnliche Polizeibeamte
beim Verhor von Personen, die im Verdacht stehen, eine Straftat begangen zu
haben. In der Strafjustiz der meisten Staaten stellt das Gestiindnis weiterhin
das wichtigste Beweismittel dar. Aus diesem Grund wird von Seiten der
Justiz, der Staatsanwaltschaft und der Politik enormer Druck auf die Polizei
ausgelibt, Gestdndnisse zu erlangen. Da Sachbeweise oft fehlen und die kri-
minalpolizeilichen Ermittlungsmethoden in den meisten Staaten nicht son-
derlich ausgereift sind, greift die Polizei schnell zu gewaltsamen Methoden
um der verddchtigen Person ein Gestidndnis abzuringen. Falls diese nicht in
der gewiinschten Weise »kooperiert, ist es nur ein kleiner Schritt zu Schli-
gen und anderen Foltermethoden. In vielen Staaten, die ich in meiner Funk-
tion als UNO-Sonderberichterstatter iiber Folter in den letzten Jahren offiziell
besucht habe, scheint es fiir Strafverddchtige normal zu sein, bei der Verhaf-
tung und wihrend der ersten Stunden und Tage in Polizeihaft geschlagen,
eingeschiichtert, erniedrigt oder gar gefoltert zu werden. Auch ist es bezeich-
nend fiir Linder in denen Folter systematisch praktiziert wird, dass die Opfer
oftmals gar keine andere Behandlung von der Polizei erwarten und ein Un-
rechtsbewusstsein bei Polizeibeamten, Staatsanwilten, Gefingniswirtern und
deren Vorgesetzten meist vollstindig fehlt. Folter wird héufig als notwendi-
ges Ubel und als Kavaliersdelikt angesehen. SchlieBlich wiirden »nur« Kri-
minelle gefoltert werden, und die hitten ohnedies nichts Besseres verdient.

Neben dieser Primirfunktion der Folter als routinemifliger Bestandteil
einer unzureichend entwickelten Strafjustiz gibt es auch andere Griinde, wes-
halb weltweit die Anwendung von Folter nicht abnimmt, sondern, im Ge-
genteil, in vielen Lindern der Welt sogar ansteigt. Unter dem Deckmantel
des Kampfes gegen den Terrorismus und gegen vermeintliche Staatsfeinde
werden politische Oppositionelle, Angehorige ethnischer und religioser Min-
derheiten, »Subversive«, »Separatisten« und »Terroristen« eingeschiichtert
und unterdriickt. Hier wird die Folter nicht primér zur Erzwingung von Ge-
stindnissen eingesetzt, die letztlich zu einer strafrechtlichen Verurteilung
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Geleitwort

fiihren konnten, sondern zur Beschaffung von geheimdienstlichen Informati-
onen und Erkenntnissen iiber Terrornetzwerke, Aufstindische, Drogenkar-
telle, kriminelle Banden und sonstige Strukturen der organisierten Krimina-
litat. Die dabei angewendeten Foltermethoden sind hochst professionell und
werden nicht selten, wie beispielsweise im US-amerikanischen »Krieg gegen
den Terror«, mit der Priavention von Terroranschlidgen und Gewalt, also mit
der potenziellen Rettung von unschuldigem Leben, zu rechtfertigen versucht.

Aus welchen Griinden auch immer gefoltert wird, so ist doch allen Fol-
termethoden gemeinsam, dass sie gegen wehrlose Menschen hinter ver-
schlossenen Tiiren und ohne Zeugen praktiziert werden. Keine Menschen-
rechtsverletzung ist so schwer zu beweisen wie die Folter. Bei willkiirlichen
Hinrichtungen gibt es in der Regel zumindest eine Leiche. Auch wenn die
Regierung bestreitet, mit der Ermordung etwas zu tun zu haben, so kann sie
das Faktum, dass jemand gewaltsam zu Tode gekommen ist, nicht ernsthaft
bestreiten. Um sich nicht dem Verdacht der Titerschaft auszusetzen, muss sie
daher eine Untersuchung iiber die Ursachen des Todes durchfiihren. Beim
erzwungenen Verschwindenlassen wird in der Regel das Faktum, dass ein
Mensch verschwunden ist, ebenfalls nicht bestritten, sondern nur die Verant-
wortung der Regierung geleugnet, so dass eine Untersuchung nicht vermeid-
bar ist. Bei der Folter wird hingegen schon das blofle Faktum der Folter ge-
leugnet und alles daran gesetzt, um etwaige Spuren am Korper des Opfers gar
nicht entstehen zu lassen oder, zum Beispiel durch incommunicado-Haft bis
zur Verheilung der Wunden, zu verwischen. Falls die Opfer die Torturen
iiberleben und danach Foltervorwiirfe erheben, werden diese Behauptungen
in der Regel von den Verantwortlichen mit Vehemenz bestritten und die
Glaubwiirdigkeit des Opfers wird in Zweifel gezogen. Da es sich bei jenen
Menschen, die behaupten, gefoltert worden zu sein, gemif3 der Logik der
Verantwortlichen um Kriminelle oder Staatsfeinde handelt, werden deren
Foltervorwiirfe oft als Ausrede abgetan, die nur dazu diene, sich vor einer
drohenden Verurteilung zu schiitzen. So werden Kriminelle und Staatsfeinde
im Voraus als unglaubwiirdig abgestempelt. Folglich werden solche Be-
hauptungen nicht ernst genommen und gar nicht untersucht. Viele meiner
dringlichen Appelle an Regierungen mit der Aufforderung, Foltervorwiirfe zu
untersuchen und mich iiber die Ergebnisse dieser unabhidngigen Untersu-
chung zu informieren, werden mit dem bezeichnenden Hinweis beantwortet,
die betroffenen Personen seien in der Zwischenzeit bereits wegen Mordes,
Raubes, Terrorismus oder einer sonstigen Straftat verurteilt worden, so als
wiirde diese Verurteilung jede weitere Untersuchung ihres Foltervorwurfs
hinfillig machen. Dass viele Menschen unschuldig sind und nur auf Grund
eines mittels Folter erpressten Gestdndnisses verurteilt wurden, wird dabei
geflissentlich unter den Tisch gekehrt. Die Unschuldsvermutung bleibt in
vielen Staaten leider nur ein frommer Wunsch.
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Manfred Nowak

Zur Durchbrechung dieses Teufelskreises, der zur Perpetuierung von
Folter fiihrt, gibt es im Wesentlichen zwei Methoden: die Verhiitung der
Folter durch Verkiirzung der Polizeihaft, schnellen Zugang zu unabhingigen
Richtern, Anwilten und Arzten, durch Tonband- oder Videoaufnahmen aller
Polizeiverhore oder durch unangekiindigte Besuche aller Haftorte durch un-
abhingige Kommissionen; und die effektive Untersuchung eines jeden Ver-
dachts oder Vorwurfs der Folter. Das Istanbul-Protokoll, das im Jahr 2000
von der fritheren Menschenrechtskommission und der Generalversammlung
der Vereinten Nationen proklamiert wurde, dient dem letztgenannten Zweck.
Es wurde von Experten unterschiedlicher Disziplinen ausgearbeitet, um jenen
Personen, die Foltervorwiirfe untersuchen und Spuren von Folter dokumen-
tieren sollen, praktische Hinweise zu geben. Auch wenn sich das Istanbul-
Protokoll primir an forensische Experten richtet, so stellt es ein wichtiges
Hilfsmittel fiir alle mit der Untersuchung von Folterfillen betrauten Personen
dar, ob unabhingig oder weisungsgebunden, ob national oder international,
ob Juristen, Psychologen, Mediziner oder Sozialarbeiter.

Fiir meine Titigkeiten in den Funktionen als Vorsitzender einer unab-
hingigen Besuchskommission des Menschenrechtsbeirats im Osterreichi-
schen Innenministerium und spiter als UNO-Sonderberichterstatter iiber
Folter habe ich eine Reihe wichtiger Anregungen durch das Istanbul-Proto-
koll erhalten. Auf meinen Linder-Missionen als Sonderberichterstatter werde
ich stets von einem forensischen Experten begleitet. Zudem mache ich es zur
Bedingung fiir staatliche Einladungen, dass ich in allen Haftanstalten, die ich
unangekiindigt besuche, nicht nur unbeobachtet mit allen Hiftlingen spre-
chen kann, sondern auch Video- und Fotoausriistung sowie sonstiges Werk-
zeug beniitzen darf, welches fiir die Dokumentation von Folter unabdingbar
ist. Himatome und bestimmte Wunden am Riicken eines Hiftlings sind noch
kein Beweis fiir Folter. Aber wenn diese Spuren nach Untersuchung durch
forensische Experten genau mit den Schilderungen des Hiftlings iiberein-
stimmen, die vom Gefingnispersonal angebotene Sachverhaltsdarstellung
jedoch Widerspriiche aufwirft, dann erhirtet sich der Beweis. Vielleicht gibt
es noch zusitzliche Indizien wie frithere Folterungen durch dieselben Poli-
zeibeamten, Zeugen oder Spuren im Vernehmungsraum. Jedenfalls ist es
wichtig, dass alle physischen Spuren von Gewalt am Korper der betroffenen
Person zu einem moglichst frithen Zeitpunkt genau analysiert und dokumen-
tiert werden, um spiter als Beweise verwendet werden zu konnen. Ich habe
mehrmals erlebt, dass Polizeibeamte oder Militirs, die ich nicht nur mit den
Foltervorwiirfen gegen ihre Person, sondern auch mit entsprechenden Fotos
konfrontiert habe, letztlich die Anwendung von Gewalt zugegeben haben.

Ich danke den Herausgebern, dass sie das Istanbul-Protokoll in die deut-
sche Sprache iibersetzt haben. Denn auch Deutschland, die Schweiz und
Osterreich sind nicht gefeit gegen Folter, wie beispielweise der Fall des gam-
bischen Staatsbiirgers Bakary Jassey zeigt, der nach einem misslungenen
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Geleitwort

Abschiebeversuch im Jahr 2006 durch vier Wiener Polizeibeamte gefoltert
wurde. Obwohl die Polizisten die Tat geleugnet hatten und dem Opfer die
Verantwortung fiir seine schweren Verletzungen in die Schuhe schieben
wollten, konnte die Tat schlieBlich durch das Zusammenwirken unterschied-
licher Akteure — von Amnesty International, iiber den Menschenrechtsbeirat
bis zum Biiro fiir Interne Angelegenheiten (BIA) im Bundesministerium fiir
Inneres — geklirt und die involvierten Beamten zu einer, allerdings duferst
milden, bedingten Haftstrafe verurteilt werden. Ausschlaggebend fiir die
Aufklirung trotz aller Vertuschungsmandover seitens der Sicherheitsexekutive
war jedoch die Dokumentation der Verletzungen durch ein Foto, das die
Ehefrau bei einem Besuch in der Schubhaft kurz nach der Folter machen
konnte, sowie darauf folgende medizinische Untersuchungen und die mit
allen kriminalpolizeilichen Befugnissen ausgestatteten Ermittlungen durch
das BIA als einer Institution, die von der fiir die Folter verantwortlichen
Polizei weitgehend unabhingig ist. Ausschlaggebend war letztlich auch die
Moglichkeit der exakten Standortbestimmung der involvierten Polizeibeam-
ten durch eine Auswertung der Rufdaten ihrer Mobiltelefone.

Dieser Fall unterstreicht einen wichtigen Grundsatz in § 3(a) des Istan-
bul-Protokolls. Jene Personen, die die Ermittlungen durchfiihren, sollen mit
allen notwendigen budgetiren und technischen Ressourcen und der Befugnis
zur Vorladung von Zeugen und Verdichtigen ausgestattet sein. Solche Be-
fugnisse haben in der Regel nur kriminalpolizeiliche Ermittlungsbehorden.
Da die Folter aber primir durch staatliche Sicherheitsorgane durchgefiihrt
wird, besteht auch in demokratischen Verfassungsstaaten eine gewisse Ge-
fahr, dass gegen Kollegen aus Griinden des Corpsgeistes und der Solidaritit
nicht mit der gleichen Intensitit ermittelt wird, wie gegen Auflenstehende. Es
ist daher dringend anzuraten, dass zur Untersuchung von Misshandlungsvor-
wiirfen eine »Polizei-Polizei« eingerichtet wird, die organisatorisch vollig
auBlerhalb der Strukturen und Weisungszusammenhinge der Sicherheitsexe-
kutive angesiedelt ist. Ebenso wichtig ist, dass eine rasche forensische Unter-
suchung von potenziellen Folteropfern nicht durch Amts- oder Polizeiirzte,
sondern durch unabhingige forensische Experten durchgefiihrt wird, die iiber
unbeschrinkten Zugang zu Polizeianhaltezentren verfiigen.

AbschlieBend mochte ich noch auf einen weiteren wichtigen Grundsatz
in § 2 des Istanbul-Protokolls hinweisen. Umgehende und effektive Untersu-
chungen sollen nicht nur auf der Basis von Beschwerden potenzieller Folter-
opfer, sondern in jedem Fall durchgefiihrt werden, wenn konkrete Anzeichen
dafiir vorliegen, »dass Folter oder Misshandlung stattgefunden haben konn-
ten«. Diese Verpflichtung zu einer amtswegigen Untersuchung aller relevan-
ten Hinweise auf mogliche Folter unabhingig von Beschwerden der Opfer
ergibt sich auch aus Artikel 12 der UNO-Konvention gegen die Folter. Wenn
Polizeichefs oder Gefangnisdirektoren wihrend meinen Linder-Missionen
versichern, dass Folter in ihrem Verantwortungsbereich nicht existiere, weil
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Manfred Nowak

sie noch nie eine entsprechende Beschwerde von Hiftlingen erhalten hitten,
so deutet das in der Regel nicht darauf hin, dass Folter wirklich nicht exis-
tiert, sondern vielmehr, dass Folter dort weit verbreitet ist und die Opfer
entweder aus Angst vor Repressionen oder weil sie das Vertrauen in eine
wirksame Untersuchung verloren haben, keine Beschwerden erheben. Falls
Polizeichefs, Gefingnisdirektoren und deren Vorgesetzte ernsthaft daran
interessiert sind, Folter und Misshandlung in ihrem jeweiligen Verantwor-
tungsbereich auszurotten, so steht ihnen dafiir eine breite Palette von Hand-
lungsmoglichkeiten zur Verfiigung: Eine klare und deutlich kommunizierte
Anordnung einer »Null-Toleranz«-Haltung gegeniiber Folter und Misshand-
lung an alle Sicherheitskrifte; die Offnung aller Haftanstalten fiir priventive
Besuche durch unangekiindigte Inspektionen unabhzngiger Besuchskommis-
sionen wie der so genannten »Nationalen Pridventionsmechanismen«, zu
deren Einrichtung sich alle Vertragsstaaten des Falkultativprotokolls zur
UNO-Konvention gegen die Folter verpflichtet haben; und die friihest mogli-
che Untersuchung aller Verletzungen von Hiftlingen durch unabhingige
forensische Experten, selbst wenn alle involvierten Polizeibeamten betonen,
dass diese Verletzungen vom Opfer selbst zugefiigt wurden oder auf einen
»Unfall« zuriickzufiihren sind. Das Istanbul-Protokoll enthilt alle relevanten
Grundsitze fiir die wirksame Untersuchung und Dokumentation von Folter
und Misshandlung. Es bedarf lediglich des politischen Willens der zustindi-
gen Entscheidungstriger, sie in die Tat umzusetzen.

Wien, Manfred Nowak
im September 2008 UNO-Sonderberichterstatter iiber Folter
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Das Istanbul-Protokoll und die
Dokumentation von Folter

Zur Einfiihrung

Und doch wage ich, zweiundzwanzig Jahre nach-
dem es geschah, auf Grund einer Erfahrung, die
das ganze Maf3 des Moglichen keineswegs auslo-
tete, die Behauptung: Die Tortur ist das fiirchter-
lichste Ereignis, das ein Mensch in sich bewahren
kann.

Jean Améry: Die Tortur!

1. Einleitung

Kaum etwas vermag einen Menschen korperlich und seelisch so zu zer-
storen, wie die Folter. Neben den Schmerz und die Todesangst tritt die si-
chere Gewissheit, dass die erlittenen Qualen keine unvermeidlichen und
zufilligen Naturkatastrophen sind, sondern von Mitmenschen gezielt zuge-
fligt werden. Sie stellen das Opfer blofl und isolieren es — auch von seiner
Familie und seinem nichsten Umfeld. Folter betrifft deshalb nie nur den
Einzelnen: Sie zerstort das fiir jede Gemeinschaft unerldssliche Vertrauen in
den Anderen und wirkt damit auf einen Kreis weit tiber den Gefolterten hin-
aus. Genau 60 Jahre nach der universalen Erklirung der Menschenrechte’ und
beinahe 25 Jahre nach der Verabschiedung des Ubereinkommens gegen
Folter’ sowie zwei Jahrzehnte nach der Einsetzung des UN-Ausschusses
gegen Folter zur Uberwachung dieses Abkommens, besteht Folter weiterhin
und wird gegenwiirtig sogar in iiber 80 Lindern dieser Erde eingesetzt.*

1 Jean Améry, Die Tortur, in: ders., Jenseits von Schuld und Siihne, Miinchen
1966, S. 43.

2 10. Dezember 1948, UN-Dok. A/810, S. 71.

3 Ubereinkommen gegen Folter und andere grausame, unmenschliche oder
erniedrigende Behandlung oder Strafe vom 10. Dezember 1984, BGBI. 1990 II,
S. 247ff.

4 Amnesty International, Amnesty International Report 2008. Zur weltweiten
Lage der Menschenrechte, Frankfurt/Main, 2008.

Open-Access-Publikation im Sinne der CC-Lizenz BY-NC-ND 13



Das Istanbul-Protokoll und die Dokumentation von Folter

Da die betroffenen Staaten selbst offensichtlich hochstens zogerlich
willens sind, das Problem anzugehen, ist es umso wichtiger, auf eine sorgfil-
tige Dokumentation von Fillen zu dridngen, bei denen der Verdacht besteht,
dass Folter stattgefunden hat. Das wichtigste Instrument hierzu ist das so
genannte Istanbul-Protokoll,” dem damit letztendlich auch eine zentrale Rolle
fiir die Priavention von Folter zukommt. Die grundlegende Intention des Pro-
tokolls ist es, internationale Richtlinien aufzustellen, nach denen eine sorg-
faltige Ermittlung der Sachlage bei einem Verdacht auf Folter ermoglicht
wird, sodass die gewonnenen Befunde auch in einem strafrechtlichen Verfah-
ren als Beweismittel Bestand haben.’ Entstanden aus der tiglichen Arbeit und
der Notwendigkeit einer sorgfiltigen Dokumentation von Foltervorfillen
(siehe II, unten), verstehen sich die aufgestellten Richtlinien dabei nicht als
feststehende Vorschriften, sondern vielmehr als flexible Ratschlige fiir die
Praxis, die den jeweiligen Gegebenheiten und vorhandenen Ressourcen an-
gepasst werden miissen.” Neben dem Ziel, die fiir Folter Verantwortlichen
strafrechtlich zur Rechenschaft zu ziehen, kann die Dokumentation von Fol-
tervorfillen mit Hilfe des Istanbul-Protokolls aber auch in anderen Zusam-
menhédngen von Nutzen sein, beispielsweise bei der Untersuchung von Men-
schenrechtsverletzungen oder bei der Begutachtung von mutmaflichen Fol-
teropfern im Rahmen von Asylverfahren. Dariiber hinaus soll das Handbuch
Anhaltspunkte fiir den Behandlungsbedarf von Folteropfern liefern und letzt-
endlich auch zu einer »Wiedergutmachung« fiir die Opfer und deren Familien
fiihren, soweit dies bei solchen Verbrechen iiberhaupt moglich ist. Diese
vielfiltigen Moglichkeiten machen die Anwendung des Istanbul-Protokolls
nicht nur in solchen Lindern sinnvoll, in denen Folter weiterhin systematisch
veriibt wird, sondern auch in jenen, wo Folteropfer in erster Linie als Fliicht-
linge auftreten.’ Fiir das an der Professur fiir Ethik in der Medizin der Fried-

5 Istanbul Protocol. Manual on the Effective Investigation and Documentation of
Torture and other Cruel, Inhuman and Degrading Punishment or Treatment.
Bisher ist das Istanbul Protokoll in den offiziellen Sprachen der UNO (arabisch,
chinesisch, englisch, franzosisch, russisch, spanisch) erschienen. Die englische
Version ist im Internet erhiltlich unter www.ohchr.org/Documents/Publications/
training8Revlen.pdf (27. August 2008).

6 »The broad purpose of the investigation is to establish the facts relating to al-
leged incidents of torture, with a view to identifying those responsible for the
incidents and facilitating their prosecution [...]«, Istanbul Protocol, S. 17, § 77.

7 »The guidelines contained in this manual are not presented as a fixed protocol.
Rather, they represent minimum standards based on the principles and should be
used taking into account available resources.« Istanbul Protocol, S. 2.

8 Zu den verschiedenen Verwendungsmoglichkeiten der Daten, die bei einer
medizinisch-rechtlichen Dokumentation von Folter nach den Standards des Is-
tanbul-Protokolls gewonnen wurden, insbesondere in Behandlungszentren fiir
Folteropfer, siehe: L. Mandel, L. Worm, Documentation of torture victims.
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rich-Alexander-Universitit Erlangen-Niirnberg bestehende »Forum Medizin
und Menschenrechte« war dies der ausschlaggebende Grund, die vorliegende
deutsche Fassung des Istanbul-Protokolls zu erstellen und herauszugeben.
Damit ist die Absicht verbunden, dieses >Handbuch fiir die wirksame Unter-
suchung und Dokumentation von Folter und anderer grausamer, unmenschli-
cher oder erniedrigender Behandlung oder Strafe< auch im deutschsprachigen
Raum einem groBeren Kreis von praktizierenden Menschenrechtlern® sowie
vor allem Arzten und Juristen bekannt zu machen.

2. Die Problematik der Folter und ihrer Dokumentation

Im aktuellen Jahresbericht 2008 hat Amnesty International in 81 Staaten
Fille von Folter oder anderer entwiirdigender und unmenschlicher Behand-
lung dokumentiert." Insbesondere angesichts des in das gleiche Jahr fallen-
den 60. Jahrestags der Allgemeinen Erkldrung der Menschenrechte offenbart
diese Zahl die frappierende Diskrepanz zwischen dem Bekenntnis der Staaten
gegen jede Form von Folter und deren tatsichlicher Anwendung. Dabei sind
die rechtlich weitgehend unverbindlichen Bestimmungen der Allgemeinen
Erkldarung der Menschenrechte mittlerweile lingst durch eine Reihe von
Vertrigen zu bindendem Recht fiir die einzelnen Vertragsstaaten geworden.
Zu nennen sind hier an erster Stelle der Internationale Pakt {iber biirgerliche
und politische Rechte (Zivilpakt)" von 1976 und das Ubereinkommen gegen
Folter und andere grausame, unmenschliche oder erniedrigende Behandlung
oder Strafe (UN-Anti-Folter-Konvention, CAT) von 1984 mit seinem Fakul-
tativprotokoll,” das 2006 in Kraft trat. Beide Dokumente enthalten ein

Implementation of medico-legal protocols, in: Torture 2007, Vol. 17/1, S. 18-
26.

9 Im Folgenden wird bei Berufsbezeichnungen aus Griinden der besseren Lesbar-
keit das generische Maskulinum verwendet. Dennoch sind natiirlich generell
beide Geschlechter angesprochen.

10 Amnesty International. Op. cit., Anm. 4. Einen Uberblick iiber die wichtigsten
Zahlen und Fakten aus dem Report 2008 gibt es unter www.amnesty.de/files/
JB08ZahlenFakten08.pdf (12. August 2008).

11  International Covenant on Civil and Political Rights vom 16. Dezember 1966,
BGBI. 197311, S. 1534ff.

12 Das Fakultativprotokoll verpflichtet Vertragsstaaten, nationale Kommissionen
einzurichten, die der Uberwachung der UN-Anti-Folter-Konvention dienen.
Diese werden unterstiitzt von einem internationalen Unterausschuss. Die Kom-
missionen haben das Recht, alle Orte zu besuchen, an denen Menschen gegen
ihren Willen festgehalten werden, also neben Gefidngnissen auch psychiatrische
Einrichtungen oder den Transitbereich von Flughéfen. Dariiber hinaus miissen
die Regierungen der Kommission alle bendtigten Informationen, wie beispiels-
weise die Griinde fiir eine Festnahme, zur Verfiigung stellen. Siehe hierzu aus-
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kategorisches Verbot der Anwendung von Folter, das unter absolut allen
duferen Umstidnden Geltung beansprucht, sodass es keinerlei Rechtfertigung
fir die Anwendung von Folter oder anderer entwiirdigender Behandlung
geben kann." Beide wurden von einer iiberwiltigenden Mehrheit aller Staa-
ten unterzeichnet bzw. anerkannt. Dass es trotz dieser Eindeutigkeit, sowohl
was das Bekenntnis gegen jede Art der Folter als auch die juristische Ver-
bindlichkeit der genannten Vertrige anbelangt, dennoch in so weitem Aus-
maf} zu einem Bruch mit geltendem Recht kommen kann, liegt teilweise in
der Struktur der Vereinten Nationen begriindet.

Als intergouvernementaler Zusammenschluss von unabhingigen Staa-
ten waren alle Mitglieder von Anfang an darauf bedacht, die volle Souveri-
nitdt in ihren jeweiligen Hoheitsgebieten zu behalten. Trotz einer seit den
1990er Jahren feststellbaren Tendenz, iiber eine weite Auslegung dessen, was
eine »Bedrohung fiir den internationalen Frieden« darstellt, bei groBflachigen
und schwerwiegenden Verstoen gegen die Menschenrechte auch zu militéri-
schen MaBnahmen zu greifen und beispielsweise bei Biirgerkriegskonflikten
in Drittstaaten einzugreifen,"” ist das Souverinititsprinzip weitestgehend in
Kraft. Dies bedeutet, dass die einzelnen Staaten selbst fiir die Einhaltung und
Durchsetzung der oben genannten Vertridge verantwortlich sind. Es existiert
kein iibergeordneter Sanktionsmechanismus, um einen Versto3 gegen das
hierin verankerte Recht zu ahnden. Da es sich bei dem Verbot der Folter um
ein Abwehrrecht des Einzelnen gegeniiber dem Staat handelt, und Folter-
handlungen gemal Art. 1 (1) CAT gerade dadurch definiert sind, dass sie
»von einem Angehorigen des offentlichen Dienstes oder einer anderen in
amtlicher Eigenschaft handelnden Person, auf deren Veranlassung oder mit
deren ausdriicklichem oder stillschweigendem FEinverstindnis verursacht
werden, entsteht so ein Dilemma: Es muss mit hoher Wahrscheinlichkeit
damit gerechnet werden, dass diejenigen staatlichen Organe, die eigentlich
dafiir Sorge tragen miissten, das Folterverbot zu iiberwachen und rechtlich
durchzusetzen, denjenigen Organen nahestehen, die gerade fiir die Folter
verantwortlich sind. Ein Staat, der zur Folter greift, wird deswegen wenig
Interesse an einer Aufklidrung haben und daran, die verantwortlichen Titer
vor Gericht zu stellen.”

fiihrlich: C. Mahler, Das Fakultativprotokoll der Konvention gegen Folter und
andere grausame, unmenschliche oder erniedrigende Behandlung oder Strafe
(CAT-OP), MenschenRechtsMagazin, Heft 3/2002, S. 183-186.

13 Das Ubereinkommen gegen Folter legt beispielsweise in Artikel 2 (2) fest:
»AuBergewohnliche Umstidnde gleich welcher Art, sei es Krieg oder Kriegsge-
fahr, innenpolitische Instabilitidt oder ein sonstiger offentlicher Notstand, diirfen
nicht als Rechtfertigung fiir Folter geltend gemacht werden.«

14 S. Gareis, J. Varwick, Die Vereinten Nationen, Bonn 2003, S. 223ff.

15 In dem Verfahren Ismail Alan vs. Schweiz hat der Ausschuss gegen Folter
festgestellt, dass die Ratifizierung der UN-Anti-Folter-Konvention »noch nichts
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Trotz dieser Kritik muss natiirlich auch gesehen werden, dass es erst die
Vereinten Nationen ermoglicht haben, der Folter praktisch weltweit 6ffent-
lich eine klare Absage zu erteilen. So gibt es, auch wenn die von Amnesty
International jiingst vorgelegten Zahlen wenig erfreulich sind, dennoch posi-
tive Entwicklungen: Da Folter inzwischen weltweit geédchtet wird und weil
mittlerweile in fast allen Staaten Folterhandlungen rechtlich verboten sind,
selbst dort, wo sie de facto stattfinden, kann es sich praktisch kein Staat er-
lauben, sich offentlich zu einer Anwendung von Folter zu bekennen. Selbst
die USA, als einzige verbliebene militdrische Weltmacht und >Hauptbeitrags-
zahler< der Vereinten Nationen, die im Zuge ihres so genannten »Kampfes
gegen den Terror« wieder zu einzelne Formen von Folter greifen, bemiihen
sich darum, die Bedeutung des Begriffs »Folter« derart neu zu definieren,
dass die von ihnen verwendeten Methoden der »fortgeschrittenen Verneh-
mungstechniken« (»enhanced interrogation techniques«) oder der »ver-
schirften Vernehmung« (»harsh interrogation«) nicht als solche zihlen."* Wo
Folter heute stattfindet, muss sie verheimlicht und vertuscht werden. Nichts
bringt demnach Folterer mehr in Bedringnis, als wenn sie an das Licht der
Offentlichkeit gebracht, ihre Taten aufgeklirt und sorgfiltig dokumentiert
werden. Genau an diesem Punkt setzt das Istanbul-Protokoll an. Das Hand-
buch fiir die wirksame Untersuchung und Dokumentation von Folter und
anderer grausamer, unmenschlicher oder erniedrigender Strafe oder Behand-
lung gibt internationale Richtlinien vor und benennt Untersuchungsmethoden
und Standards, die eine genaue Dokumentation von Foltervorfillen ermogli-
chen, sie offentlich machen und so zu einer Aufkldrung tiber Folter beitragen.
Die im Istanbul-Protokoll enthaltenen Prinzipien stellen dabei zwar kein
verbindliches Recht dar, sondern verstehen sich als Ratschlige und detail-
lierte Hinweise fiir die tidgliche Praxis von Arzten, Juristen und anderen Ex-
perten, die mit der Untersuchung von Foltervorfillen befasst sind. Dennoch
besitzen diese Richtlinien einen quasi-verbindlichen Charakter, weil jeder
Staat sich an sie halten muss, will er behaupten, dass er tatsachlich eine sorg-
filtige und wirksame Untersuchung von Folteranschuldigungen durchfiihrt."”

iiber die tatsdchliche Situation in dem betreffenden Staat aussage.« Hierzu
N. Weill, Auswertung der Rechtsprechung des Ausschusses gegen Folter
(CAT), MenschenRechtsMagazin, Heft 2/1997, S. 15-22.

16 Zu den Bemiihungen des US-amerikanischen Justizministerium hierfiir, siche
beispielsweise: H. Leyendecker, Die Liigen des Weilen Hauses, in: Psychoso-
zial, 2005, Nr. 100, Heft II, S. 15. In diesem Zusammenhang zur Unterschei-
dung von Folter und anderer grausamer, unmenschlicher oder erniedrigender
Behandlung: M. Nowak, E. McArthur, The distinction between torture and
cruel, inhuman or degrading treatment, in: Torture 2006, Vol. 16/3, S. 147-151.

17  Eventuell kann die Tatsache, dass das Istanbul-Protokoll als UN-Dokument
anerkannt ist (siehe III, unten) sowie die Bezeichnung als »Protokoll« den Ein-
druck erwecken, es handle sich um ein rechtsverbindliches Dokument. Siehe
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3. Zur Entstehung des Istanbul-Protokoll

Konkreter Anlass fiir die Entstehung des Istanbul-Protokolls und
zugleich beispielhafter Beleg fiir das oben skizzierte Dilemma war der »Fall
Baki Erdogan«:'® Am 10. August 1993 wurde Erdogan in seiner Heimatpro-
vinz Aydin in der Tiirkei wegen des Verdachts auf eine Mitgliedschaft in der
verbotenen »Revolutiondren Linken« verhaftet. Zehn Tage spiter lag er im
Koma und wurde in ein Krankenhaus gebracht, wo er kurz darauf verstarb.
Als offizielle Todesursache wurde zunichst ein Lungenddem angegeben,
hervorgerufen durch einen Hungerstreik. Wihrend Familienangehorige den
Leichnam Erdogans wuschen, konnten sie jedoch iiberall Spuren von Folter-
handlungen erkennen. Bei der Beerdigung lenkten einige Familienmitglieder
die anwesenden Polizisten ab, wihrend andere das Leichentuch aufrissen und
den Leichnam fotografierten und filmten. Auf der Grundlage dieser Hinweise
erstellte die Arztekammer von Izmir ein alternatives Gutachten, das als To-
desursache ein durch multiple Traumata verursachtes akutes Lungenversagen
nennt, sowie Stromschlige und Folter durch Hiangen. Dariiber hinaus hat die
Arztekammer das Attest der offiziellen Gerichtsmedizin fiir ungiiltig erklirt,
weil es nicht entsprechend der Prinzipien des sogenannten Minnesota-Proto-
kolls erstellt wurde. Dieses Protokoll, das Referenzpunkt der Ermittlung war,
enthilt Richtlinien fiir die Untersuchung von extralegalen und willkiirlichen

auch J. Haagensen, The role of the Istanbul-Protocol in the uphill battle for tor-
ture survivors being granted asylum in Europe and ensuring the perpetrators
pay, in: Torture 2007, Vol. 17/3, S. 238. Uber die tatsichlich vorhandene recht-
liche Verpflichtung, jeden Verdacht auf Folter umgehend und unparteiisch zu
untersuchen und die Verantwortlichen strafrechtlich zu verfolgen, erhilt das
Handbuch unter Umstidnden doch eine gewisse Verbindlichkeit, da es die hierfiir
erforderlichen Mafnahmen benennt. Siehe hierzu: H. Battjes, Legal effects of
the Istanbul Protocol, in: R. Bruin, M. Reneman, E. Bloemen, CARE FULL.
Medico-legal reports and the Istanbul Protocol in asylum procedures, Utrecht/
Amsterdam 2006, S. 16-29.

18  Uber die genauen Hintergriinde des Falls >Baki Erdogan« gibt es in den deutsch-
sprachigen Informationsquellen teilweise widerspriichliche Angaben. Unser be-
sonderer Dank gilt an dieser Stelle Dr. Alp Ayan von der Human Rights Foun-
dation of Turkey (HRFT) fiir weiterfiihrende Informationen und einige Klar-
stellungen. Siehe hierzu auch: K. Rauchfuss, Das Istanbul-Protokoll und die
Folter, in: Infobrief Nr. 97 des Republikanischen Anwiltinnen- und Anwilteve-
reins, erhiltlich unter www.rav.de/infobrief97/Rauchfuss.html (27. August
2008). Amnesty International, Jahresbericht 1994, Landerbericht Tiirkei, zu er-
halten unter http://aidrupal.aspdienste.de/umleitung/1994/deu03/002?lang=de%
26mimetype%3dtext%2thtml (27. August 2008). Dies., Turkey — The duty to
supervise, investigate and prosecute, 1999, erhiltlich unter http://asiapacific.
amnesty.org/library/Index/ENGEUR440241999?0pen&of=ENG-376 (27. Au-
gust 2008).
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Hinrichtungen.” In der Folge kam es zu einem Prozess und schlieBlich zu
einer Verurteilung der Titer, die jeweils fiinfeinhalb Jahre Haft wegen fahr-
lassiger Totung erhielten.

Als die tiirkische Arztekammer im Mirz 1996 in Adana ein internatio-
nales Symposium zu dem Thema »Medizin und Menschenrechte« abhielt,
ergriff die Menschenrechtsstiftung der Tiirkei (TIHV, oder englisch: »Human
Rights Foundation of Turkey«/HRFT) zusammen mit den Physicians for
Human Rights (PHR) die Initiative, um nach dem Vorbild des Minnesota-
Protokolls eine Sammlung von Richtlinien zu erstellen, die der Untersuchung
von Foltervorfillen an noch lebenden Opfern dienen sollte.”” Wihrend diese
beiden Organisationen das Projekt koordinierten und organisierten, waren an
der Entstehung des Protokolls letztendlich aber iiber 75 Experten beteiligt,
die mehr als 40 Organisationen aus 15 Lindern vertraten. Die endgiiltige
Version des Istanbul-Protokolls ist das Ergebnis einer dreijahrigen gemein-
samen Analyse, Forschung und Arbeit am Text, ausgefiihrt von Gerichtsme-
dizinern, Arzten, Psychologen, Menschenrechtsbeobachtern und Rechtsan-
wilten.

Nach seiner Fertigstellung wurde das Protokoll im August 1999 der da-
maligen UN-Hochkommissarin fiir Menschenrechte, Mary Robinson, iiber-
geben. Der Empfehlung des UN-Sonderberichterstatters iiber Folter folgend,
wurde das Protokoll am 4. Dezember 2000 sowohl von der Generalver-
sammlung als auch von der Menschenrechtskommission angenommen.”
Noch in der gleichen Sitzung wurde iiber eine Verdffentlichung und breitere
Bekanntmachung der Richtlinien zur Untersuchung und Dokumentation von
Folter diskutiert. Im Mirz 2001 erschien das Istanbul-Protokoll schlief3lich
im Rahmen der UN-Ausbildungsreihe in den sechs offiziellen UN-Sprachen
und ist in diesen auf der Webseite des Biiros des Hochkommissars fiir Men-
schenrechte der Vereinten Nationen erhiltlich.” Auch die Europiische Union
und die Afrikanische Menschenrechts- und Volkerrechtskommission haben
das Protokoll als effektives und geeignetes Mittel zur Aufkldrung und Doku-
mentation von Foltervorwiirfen anerkannt.

19 Der volle Titel des Protokolls lautet: »Principles on the Effective Prevention and
Investigation of Extra-legal, Arbitrary and Summary Executions«, zu erhalten
unter: www?2.ohchr.org/english/law/executions.htm (27. August 2008).

20  Zur Entstehungsgeschichte des Protokolls siehe auch: V. Iacopino, O. Ozka-
lip¢i, C. Schlar, The Istanbul Protocol: international standards for the effective
investigation and documentation of torture and ill treatment, in: The Lancet
1999; Vol. 354, S. 1117. H. Ucpinar, T. Baykal, An important step for preven-
tion of torture, in: Torture 2006; Vol. 16/3, S. 252-267.

21 Resolution 55/89 der Generalversammlung vom 4. Dezember 2000 und Resolu-
tion 2000/43 der Menschenrechtskommission vom 20. April 2000.

22 UN-Professional Training Series No. 8, abrufbar unter www.ohchr.org/EN/
PublicationsResources/Pages/TrainingEducation.aspx (27. August 2008).
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4. Umsetzung und Implementierung

Gleich nach ihrer Veroffentlichung gab es vor allem in der Tiirkei zahl-
reiche Bemiihungen, die Richtlinien und standardisierten Verfahrensweisen
des Istanbul-Protokolls einem grofleren Kreis medizinischen und juristischen
Fachpersonals bekannt zu machen. Durch gemeinsame Ausbildungseinheiten
von Arzen und Rechtsexperten sollte sowohl das Wissen um das Protokoll
und seine Anwendung in der tiglichen Praxis verankert werden, als auch eine
Motivation geschaffen werden, die Haltung gegeniiber der Folter zu verén-
dern. Letzteres zielte darauf ab, dass Hinweise auf Folter nicht mehr lianger
ignoriert, sondern vielmehr unter Beriicksichtigung der Prinzipien des Istan-
bul-Protokolls weiterverfolgt wiirden. Die Trainingsseminare wurden ge-
meinsam von der TIHV, der Tiirkischen Arztekammer (»Turkish Medical
Association«/TMA) und der Gesellschaft gerichtsmedizinischer Experten
(»Society of Forensic Medicine Specialists«/SFMS) ausgefiihrt, dem tiirki-
schen Team, das schon an der Entstehung des Protokolls beteiligt war.”

In den Jahren 2003 bis 2005 fand auBerdem die erste Phase des »Istan-
bul Protocol Implementation Projects« (IPIP) statt. Dieses von der Europii-
schen Kommission geforderte Projekt wurde vom International Rehabilita-
tion Council for Torture Victims (IRCT) und dem Weltidrztebund (»World
Medical Association«/WMA) ins Leben gerufen. Ziel des Projektes war es, in
fiinf Pilotlindern mit der Hilfe weiterer internationaler und lokaler Partner
Mitarbeiter des Gesundheitswesens und Juristen im Umgang mit dem Istan-
bul-Protokoll zu schulen, um auf diese Weise sukzessive einen Rahmen fiir
die allgemeine Einfiihrung des Protokolls zu schaffen. AuBerdem wurde eine
Reihe von Materialien fiir die ldnder- und berufsspezifische Umsetzung des
Protokolls erarbeitet. Wihrend der ersten Phase des Projekts besuchten in Sri
Lanka, Georgien, Uganda, Marokko und Mexiko insgesamt 244 Angehorige
des Gesundheitswesens und 123 Anwilte und Justizangestellte die Trainings-
seminare. Fine zweite Phase des Projekts wird ebenfalls von der EU finan-
ziert. Fortgefiihrt wurde das IPIP zwischen 2005 und 2007 auch durch das
»Prevention Through Documentation Project«, das als weiteres Ziel die noch
stirkere Forderung der Kooperation von Medizinern und Juristen bei der
Umsetzung des Istanbul-Protokolls sowie die Bereitstellung von Wissen iiber
eine wirksame Privention von Folter in den Rehabilitationszentren fiir Fol-
teropfer hatte. AuBler den bereits genannten Lindern waren hierbei noch
Agypten, Ecuador, Kenia, die Philippinen und Serbien beteiligt. Wihrend in
den neu hinzugekommenen Lindern wiederum Juristen und Arzte in der

23 H. Ucpinar, T. Baykal, op. cit., Anm. 20, S. 264f.
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Anwendung des Protokolls geschult werden sollten, wurden in den bereits im
IPIP beteiligten Lindern auch Trainer und Multiplikatoren ausgebildet.”

Neben dem Einsatz des Istanbul-Protokolls in Liandern, in denen Folter
weiterhin systematisch ausgeiibt wird oder zumindest weit verbreitet ist,
bietet es jedoch auch in anderen Staaten eine wirksame Hilfestellung fiir
Menschenrechtsorganisationen und psychosoziale Zentren bei ihrer Arbeit
mit Folteriiberlebenden. Dariiber hinaus konnen die Richtlinien des Proto-
kolls in Asylverfahren verwendet werden, wenn eine Begutachtung von
Fliichtlingen und eventuell der Nachweis einer mutmaflichen, unter Umstén-
den bereits linger zuriickliegenden Folter erbracht werden soll. Diesem Ziel
entsprechend haben die Physicians for Human Rights (PHR) in den USA auf
der Grundlage des Istanbul-Protokolls 2001 ein eigenes Handbuch zur Unter-
suchung von Asylbewerbern erstellt.” Dabei wurden die Teile des Istanbul-
Protokolls, die fiir eine Begutachtung mutmaBlich gefolterter Menschen im
Zusammenhang mit Asylverfahren relevant sind, beibehalten und um zwei
Teile erginzt, von denen der eine sich spezifisch mit der Asylrechtssituation
in den USA befasst, wihrend der andere eine Reihe beispielhafter eidesstatt-
licher Gutachten anfiihrt.

Auch das niederldndische Projekt CARE FULL beschiftigt sich mit der
Anwendung des Protokolls in Asylverfahren. Es wurde initiiert von Amnesty
International Niederlande, dem Dutch Council for Refugees und Pharos
(»Knowledge Centre on Refugees and Health«) und entstand aus der Sorge,
dass die Opfer von Folter und Misshandlungen aufgrund der in der gesamten
EU immer strikter werdenden Asylrechtspraxis kein entsprechendes Gehor
mehr finden.” Innerhalb des Projekts wurde untersucht, inwieweit das Istan-
bul-Protokoll schon Anwendung in Asylverfahren innerhalb der EU findet
und wie es in solchen Verfahren einzusetzen ist.”” Die klare Schlussfolgerung
aus der Untersuchung lautet: Medizinisch-psychologische Gutachten, die eine
Folterbehauptung zumindest weitgehend entweder bestitigen oder auch wi-
derlegen konnen, miissen in Asylverfahren ein angemessenes Gewicht erhal-

24 Ebd., S. 266f. Weitere Informationen sind auch auf der Webseite des Internatio-
nal Rehabilitation Councils for Torture Victims verfiigbar: www.irct.org.

25 Physicians for Human Rights, Examining Asylum Seekers. A Health Profes-
sional’s Guide to Medical and Psychological Evaluations of Torture, 2001. Zu
erhalten unter: www.physiciansforhumanrights.org/library/documents/reports/
examining-asylum-seekers-a.pdf (27. August 2008).

26 R. Bruin, M. Reneman, E. Bloemen, CARE FULL. Medico-legal reports and the
Istanbul Protocol in asylum procedures, Utrecht/Amsterdam, 2006.

27  Siehe hierzu: Th. Wenzel, S. Kjaer, Aspects of the value and use of the Istanbul
Protocol in asylum procedures, in: R. Bruin, M. Reneman, E. Bloemen, op. cit.,
Anm. 26, S. 110-119 und M. Wijnkoop, Country Assessments: how do EU
Member States deal with medico-legal reports in asylum procedures?
In: R. Bruin, M. Reneman, E. Bloemen, op. cit., Anm. 26, S. 120-208.
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ten. Aulerdem sollten diese Gutachten nach den im Istanbul-Protokoll aufge-
stellten Kriterien durchgefiihrt werden.”

Das dénische »Rehabilitation and Research Center for Torture Victims«
hat in einem Pilotprojekt untersucht, inwiefern sich eine medizinische Do-
kumentation fiir rechtliche Zwecke nach den Standards des Istanbul-Proto-
kolls im Rahmen der therapeutischen Behandlung von Folteropfern durchfiih-
ren lédsst. Als Ergebnis konnte gezeigt werden, dass es erhebliche Synergieef-
fekte gibt, da ein GroBteil der fiir einen rechtlichen Zweck notwendigen Da-
ten bereits wihrend des Rehabilitationsprozesses gewonnen wird. Allerdings
besteht dennoch ein gewisser Mehraufwand, da sowohl noch zusitzliche
Daten erhoben als auch die bereits gewonnen Daten restrukturiert und zu-
ginglich gemacht werden miissen, wodurch die Erarbeitung eines eigenen
Konzepts fiir die Speicherung der Daten notwendig wird. Weil der Nutzen
einer medizinisch-rechtlichen Dokumentation von Folter allerdings wissen-
schaftlich bisher wenig erforscht ist, bleibt die Frage offen, ob der zu erwar-
tende Mehraufwand gerechtfertigt ist.”

Aus der FEinteilung der Kapitel wird klar, dass das Istanbul-Protokoll
zwar in unterschiedlichen Kontexten Verwendung finden kann, sich in erster
Linie aber doch an Juristen und Arzte richtet. Von den sechs Kapiteln und
vier Anhéngen, aus denen das Handbuch besteht, wenden sich die zwei um-
fangreichsten Kapitel (zur korperlichen und psychologischen Untersuchung
von Folteropfern) sowie drei Anhinge an Arzte. Zwei Kapitel — das zur
rechtlichen Ermittlung bei Folter und im Prinzip auch das Kapitel iiber die
relevanten internationalen rechtlichen Standards — sowie der erste Anhang,
der noch einmal die wichtigsten Prinzipien einer (straf-)rechtlichen Ermitt-
lung wiederholt, wenden sich an Juristen. Das Kapitel iiber ethische Kodizes
behandelt sowohl die Berufsethik von Juristen als auch von Angehorigen der
Gesundheitsberufe, sodass vor allem der Abschnitt mit den allgemeinen
Hinweisen fiir eine Befragung von Folteropfern (und in gewissem Mal} auch
das Kapitel iiber internationale Rechtsstandards) einen breiteren Kreis von
Menschenrechtlern anspricht. Die herausragende Wichtigkeit von Arzten und
Juristen bei der Untersuchung von Foltervorfillen sowie die Notwendigkeit
einer engen Zusammenarbeit dieser beiden Berufsgruppen spiegeln sich auch

28  Siehe hierzu auch eine Broschiire mit den aus dem CARE FULL-Projekt
gewonnen Prinzipien und Empfehlungen: R. Bruin, M. Reneman, E. Bloemen,
CARE FULL. Medico-legal reports and the Istanbul Protocol in asylum proce-
dures: Principles and Recommendations, Amsterdam/Utrecht 2006. Online er-
hiltlich unter www.pharos.nl/uploads/_site_1/Pdf/Documenten/Care%20Full%
20PenR.pdf (27. August 2008).

29  Siehe hierzu L. Mandel, L. Worm, op. cit., Anm. 8 und zu den Ergebnissen des
Pilotprojekts insbesondere dies., Documentation of torture victims, assessment
of the Start Procedure for Medico-Legal Documentation, in: Torture 2007, Vol.
17/3, S. 196-202.

22 Open-Access-Publikation im Sinne der CC-Lizenz BY-NC-ND



Zur Einfiihrung

in den Bemiihungen um eine Implementierung der durch das Istanbul-Proto-
koll vorgegebenen Richtlinien und Standards.

5. Anwendung im deutschsprachigen Raum

Trotz der Unterstiitzung durch die Vereinten Nationen wie auch weite-
rer internationaler Organe™ und der vielfiltigen Aktivititen zur Verbreitung
des Wissens um das Protokoll,” hat das Handbuch bis heute nicht den ihm
zustehenden Stellenwert erlangt.32 Auch in Deutschland, Osterreich und der
Schweiz ist es bisher unter Arzten und Rechtsexperten zu wenig bekannt. Da
es auBerdem keine einheitlichen Vorschriften dartiber gibt, welche Qualifi-
kationen eine Arztin oder ein Arzt besitzen muss, um ein medizinisch-psy-
chologisches Gutachten — falls tiberhaupt eines angefordert wird — in einem
ausldnderrechtlichen Verfahren erstellen zu konnen, findet das Protokoll und
die in ihm enthaltenen Richtlinien in Deutschland noch kaum Anwendung.
Abhilfe in Bezug auf einheitliche Richtlinien fiir die Begutachtung im Rah-
men von Asylverfahren schaffen seit einiger Zeit die in der Arbeitsgruppe um
Hans Wolfgang Gierlichs (Aachen) und Waltraud Wirtgen (Miinchen) ent-
standenen »Standards zur Begutachtung psychisch reaktiver Traumafol-
gen.«” Diese Empfehlungen legen die fachlichen Voraussetzungen fest, die
ein Arzt, der als Gutachter in einem Asylverfahren tétig sein will, besitzen
muss, um seinen Auftrag sorgfiltig und ordnungsgemiB ausfiihren zu kon-
nen. In Zusammenarbeit mit den Arztekammern und den Kammern fiir Psy-

30 Beispielsweise hat der Sonderberichterstatter iiber Folter in seinen allgemeinen
Empfehlungen noch einmal auf die Wichtigkeit der in dem Istanbul-Protokoll
aufgestellten Prinzipien hingewiesen (E/CN.4/2003/68, § 26) und die Men-
schenrechtskommission hat in ihrer Resolution zu den Menschenrechten und der
Gerichtsmedizin die Staaten aufgefordert, das Handbuch als ein niitzliches
Werkzeug im Kampf gegen Folter einzusetzen (Menschenrechtsresolution
2003/33 vom 23. April 2003; E/CN.4/2003/ L.11/Add.4). Siehe hierzu auch den
Beitrag von H. Ucpinar, T. Baykal, op. cit., Anm. 20, S. 256f.

31 Im September 2003 hat der Weltidrztebund eine Erkldrung zur »Verantwortung
von Arzten bei der Verurteilung von Folterakten oder grausamer, unmenschli-
cher oder erniedrigender Behandlungen, die ihnen zur Kenntnis gelangt sind«
verabschiedeten. Darin empfiehlt er in Absatz 20 den nationalen Arzteorganisa-
tionen, »ihren Arzten das Istanbul-Protokoll zur Verfiigung« zu stellen. Welt-
drztebund, Handbuch der Deklarationen, Erkldarungen und EntschlieBungen,
2004, S. 251. Vgl. www.bundesaerztekammer.de/downloads/handbuch wma.pdf
(27. August 2008).

32 Zu den moglichen Griinden siehe: L. Mandel, L. Worm, Op. cit. Anm. 8, S. 18f.

33 Die Projektgruppe nennt sich »Standards zur Begutachtung psychotraumatisier-
ter Menschen« (SBPM). Weitere Informationen sind auf der Internet-Seite der
SBPM vertiigbar: www.sbpm.de/ (27. August 2008).
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chologen werden auflerdem nach einem festen Fortbildungscurriculum bun-
desweit zertifizierte Fortbildungsveranstaltungen durchgefiihrt. Entstanden ist
auflerdem ein eigenes Handbuch fiir die psychologische Begutachtung von
Asylbewerbern, das von Ferdinand Haenel und Mechthild Wenk-Ansohn
herausgegeben wurde.”

Dennoch kann der Einsatz des Istanbul-Protokolls, vor allem, wenn er
komplementir verstanden wird, durchaus sinnvoll sein, da es noch iiber diese
Standards hinausgeht. Beispielsweise finden sich sehr detaillierte Hinweise
zum Einsatz von Dolmetschern und neben einem Kapitel iiber die psycholo-
gische Untersuchung mutmaBlicher Folteropfer enthilt es, wie bereits ge-
schildert, auch eine differenzierte Beschreibung méglicher korperlicher Sym-
ptome spezifischer Folterarten, der anzuwendenden Diagnosemittel sowie
einer moglichen Differenzialdiagnostik. Natiirlich finden sich in dem vorlie-
genden Handbuch auch Richtlinien und Teile, die im west-europiischen
Kontext und im Rahmen von Asylverfahren weniger relevant sind. Genannt
seien hier nur die Ausfithrungen zu den internationalen rechtlichen Regelun-
gen des Folterverbotes und die Beschreibung von Verfahren fiir eine juristi-
sche Ermittlung gegen die Titer. Da das Protokoll im deutschsprachigen und
europdischen Raum seine Anwendung derzeit vorrangig in Asylverfahren
finden wird, wo es um die blo3e Feststellung eines Asylgrundes, nicht um die
Strafverfolgung moglicher Téter geht, sind die entsprechenden Ausfiihrungen
hier aktuell von eher untergeordneter Bedeutung.” Aus diesem Grund war
zunichst eine Uberlegung, in Anlehnung an das von den PHR herausgege-
bene Buch »Examining Asylum Seekers«, auch in der deutschen Ubersetzung
des Istanbul-Protokolls eventuell nur die fiir Asylverfahren relevanten Teile
herauszugeben und um Beitrdge zu ergéinzen, die sich mit der konkreten
Asylrechtspraxis in Deutschland, Osterreich und der Schweiz befassen.
Letztendlich erscheint es aber sinnvoller, das Protokoll zumindest einmal in
seiner Gesamtheit vorzulegen, um es unabhingig von einem spezifischen

34 F. Haenel, M. Wenk-Ansohn (Hrsg.), Begutachtung psychisch reaktiver
Traumafolgen in aufenthaltsrechtlichen Verfahren, Weinheim, 2005.

35 In einem Beitrag, der die beiden bereits zitierten Aufsitze zusammenfiihrt,
haben Lene Mandel und Lise Worm noch einmal die mogliche Verwendung ei-
ner medizinisch-rechtlichen Dokumentation von Foltervorfillen entsprechend
der Standards des Istanbul Protokoll auch innerhalb von Staaten, in denen selbst
nicht gefoltert wird, dargestellt. Dies konnen neben Asylverfahren sein: Um ge-
gen die Straffreiheit von Tidtern zu kdmpfen (durch internationale oder auch na-
tionale Strafverfahren); um Forschung iiber die Folgen von Folter und iiber
moglichen Strategien gegen Folter durchzufiihren; um Lobby-Aktivititen zu
untermauern; um Fiirsprache-Aktivititen fiir Folteropfer zu untermauern; und
um Dokumentationsmethoden weiter zu entwickeln. Siehe: L. Mandel, L.
Worm, Implementing the Istanbul Protocol, Praxis Paper No. 3, Kopenhagen
2006, S. 6 und S. 11ff. Ebenso op. cit., Anm. 8 und Anm. 29.
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Verwendungszweck im deutschsprachigen Raum bekannt zu machen und so
einer breiteren Verwendung zuzufiihren. Stattdessen wird als dritter Band der
Reihe »Medizin und Menschenrechte« in Kiirze ein Erginzungsband* zum
Istanbul-Protokoll erscheinen, der sich ausfiihrlicher mit dem Thema >Folter«
im Allgemeinen und der Begutachtung von Opfern im Rahmen von auslédn-
derrechtlichen Verfahren im Besonderen beschiftigen wird. In jedem Fall
wird es sehr gut moglich sein, sich bei Bedarf die benotigten Richtlinien und
Prinzipien, beispielsweise zur psychologischen Begutachtung eines mutmal-
lichen Folteropfers, aus dem vorliegenden Text zusammenzustellen. Insge-
samt soll die deutsche Ubersetzung des Istanbul-Protokolls dazu beitragen,
das Bewusstsein vor allem unter Arzten und Juristen fiir die Probleme von
Folteropfern zu schirfen. Eine Konfrontation mit diesen Problemen kann
nidmlich nicht nur wihrend eines moglichen Asylverfahrens oder einer damit
zusammenhingenden Begutachtung auftreten, sondern ebenso im Rahmen
einer >normalen< medizinischen Behandlung eines Folteriiberlebenden, der
entweder noch auf den Ausgang seines Asylverfahrens wartet oder dessen
Antrag gegebenenfalls bereits genehmigt wurde.

36  H. Furtmayr, K. Krédsa, A. Frewer (Hrsg.) Folter und &rztliche Verantwortung.
Das Istanbul-Protokoll und Problemfelder in der Praxis. Medizin und Men-
schenrechte, Band 3. V&R unipress, Gottingen 2009.
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Die deutsche Ubersetzung des Istanbul-Protokolls
Editorische Bemerkungen

Die vorliegende Ubersetzung des Istanbul-Protokolls basiert auf der
2004 revidierten Fassung des englischen Textes. Nur in wenigen Ausnahme-
fillen, in denen die Annahme begriindet erschien, dass die Revision entweder
zu einem Fehler oder zumindest zu einer Unklarheit gefiihrt hatte, wurde auf
die urspriingliche Fassung zuriickgegriffen. Dies betrifft beispielsweise eine
Stelle in § 211, an der verschiedene Folterarten durch Zwangsstellungen
beschrieben werden. Dort heiit es in der revidierten Fassung: »the classic
»banana tie< over a chair just on the ground, or on a motorcycle.« Dies wiirde
bedeuten, dass eine Form des »>banana tie<, bei dem die Handgelenke des
Opfers hinter seinem Riicken mit den Fullgelenken verbunden werden, auf
einem Motorrad ausgefiihrt wird oder auf einem Stuhl, der auf dem Boden
steht. In der alten Fassung hingegen lautete die gleiche Passage in § 210: »the
classic »banana tie< over a chair or just on the ground, motorcycle.« Hier ist
gemeint, dass der >banana tie< entweder iiber einen Stuhl oder einfach auf
dem Boden ausgefiihrt wird; >Motorrad< bezeichnet dagegen eine andere Art
der Folter durch Zwangsstellungen, bei der das Opfer unter Umstéinden iiber
Stunden die Haltung eines Motoradfahrers einnehmen und selbst die Fahrge-
rdusche imitieren muss. Aus diesem Grund haben wir hier auf die alte Fas-
sung des Istanbul-Protokolls zuriickgegriffen. Entsprechendes gilt zum Bei-
spiel auch fiir eine Stelle in § 184 der alten, bzw. § 185 der neuen Fassung. In
der urspriinglichen Version hiel es: »Genital examination should be per-
formed only with the additional consent of the patient.« In der revidierten
Fassung ist dann das »additional< herausgefallen. Da aber der »informed con-
sent< grundlegende Voraussetzung jeder medizinischen Untersuchung ist,
muss an dieser Stelle angenommen werden, dass eine solch intime Untersu-
chung wie die des Genitalbereiches einer weiteren expliziten Einwilligung
des Patient bedarf, noch iiber die ebenfalls einzuholende Einwilligung fiir
eine generelle medizinische Untersuchung hinaus.

Trotz der Revision merkt man dem Text jedoch sowohl an, dass die ur-
spriingliche Fassung bereits aus dem Ende der 1990er Jahre stammt, als auch,
dass er von einer Vielzahl unterschiedlicher Personen verfasst wurde. Was
sein Alter angeht, so ist dies natiirlich am augenfilligsten bei den historischen
Gegebenheiten: Die Angaben zum Stand der Ratifizierung des Statuts des
Internationalen Strafgerichtshofes, wie er in § 47 angegeben wird, entspre-
chen natiirlich dem Zeitpunkt der Entstehung des Protokolls. Ebenso wurde
die in § 18 beschriebene Menschenrechtskommission im Jahre 2006 aufge-
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16st und durch den Menschenrechtsrat ersetzt. Ahnliches mag hinsichtlich der
in den Kapitel V und VI (zur physischen und psychologischen Untersuchung
von mutmaBlichen Folteropfern) zitierten Literatur und der Hinweise zu den
diagnostischen Verfahren in Anhang II gelten, die womoglich zu einem Teil
bereits iiberholt sind. Hier konnten und wollten wir jedoch keine Aktualisie-
rung vornehmen, da es unser Ziel war, eine Ubersetzung des Istanbul-Proto-
kolls vorzulegen, nicht eine erneute Revision. Schwieriger wird es jedoch bei
der Ubersetzung der psychologischen und psychiatrischen Fachbegriffe in
Kapitel VI. Deren Verwendung hat sich in den vergangenen Jahren zumin-
dest teilweise gewandelt. Eine Hilfe war hier, dass groe Teile des Abschnitts
B (§§ 241-259), der sich mit den psychologischen Folgen der Folter be-
schiftigt, praktisch wortgleich zu entsprechenden Passagen im DSM-IV und
ICD-10 gehalten sind. Vor allem betrifft dies die Ausfiihrungen zur Major
Depression und zur Posttraumatischen Belastungsstorung, die weitestgehend
dem DSM-IV¥ entnommen sind, sowie die Beschreibung der Personlich-
keitsinderung, die dem ICD-10® entstammt. An diesen Stellen wurde jeweils
auf die deutsche Ausgabe der entsprechenden diagnostischen Handbiicher
zuriickgegriffen.

Bereits vorhandene bzw. offizielle Ubersetzungen wurden auch fiir die
Ubertragung von Zitaten aus internationalen Abkommen und Erklirungen
herangezogen, wie sie vor allem in den Kapiteln I und II zu finden sind. So-
fern es sich um ratifizierte Abkommen handelt, die in Deutschland, Oster-
reich und der Schweiz Gesetzeswirkung erlangt haben (z. B. das Uberein-
kommen gegen Folter der Vereinten Nationen) und die im deutschen Bundes-
gesetzblatt erschienen sind, wurden die jeweils entsprechenden Passagen
hieraus verwendet. Fiir Erkldrungen, die nicht im Bundesgesetzblatt verof-
fentlich wurden, konnten in den meisten Fillen Ubertragungen ins Deutsche
beim Ubersetzungsdienst der Vereinten Nationen gefunden werden.* Dies
betrifft sowohl ausdriicklich als Zitate gekennzeichnete Passagen als auch
Stellen, bei denen im Text des Istanbul-Protokolls nur auf entsprechende
Abkommen und Erkldrungen hingewiesen wird, die aber tatsdchlich wort-
gleich mit diesen Erkldrungen und Abkommen sind. Beispielsweise ist dies
der Fall in § 10, dessen Abschnitte a) und b) sowie f) bis i) weitestgehend
identisch mit einzelnen Paragraphen des Ubereinkommens gegen Folter sind,
und dessen Abschnitt j) der Erkldrung tiber den Schutz vor Folter entnommen
wurde. Allerdings muss an dieser Stelle beachtet werden, dass einige der

37 H. SaB, H.-U. Wittchen, M. Zaudig, I. Houben (Hg.), Diagnostisches und sta-
tistisches Manual psychischer Stérungen, Gottingen 2003.

38  Verwendet wurde die 1:1-Ubertragung der englischsprachigen Originalausgabe
von 2004, ICD-10-WHO. Diese ist auf der Website des Deutschen Instituts fiir
Medizinische Dokumentation und Information erhéltlich: www.dimdi.de/static/
de/klassi/diagnosen/icd10/1s-icdhtml.htm (27. August 2008).

39  Siehe hierzu: www.un.org/Depts/german/ (27. August 2008).

28 Open-Access-Publikation im Sinne der CC-Lizenz BY-NC-ND



Editorische Bemerkungen

Zuordnungen, d. h. welche Bestimmungen zum Umgang mit Foltervorwiirfen
in welchen Erkldarungen gefunden werden konnen, offensichtlich unzutref-
fend sind. Bei Zitaten aus Erkldrungen des Weltirztebundes wurde die je-
weilige Ubersetzung aus dessen Handbuch der Deklarationen, Erklirungen
und EntschlieBungen von 2004 verwendet.*

Dass an der Entstehung des Istanbul-Protokolls eine Vielzahl unter-
schiedlicher Organisationen und Personen beteiligt war, zeigt sich auch an
einer gewissen Inhomogenitit des Textes, die stellenweise sichtbar wird,
beispielsweise in Kapitel IV, Abschnitt L. Das Kapitel selbst wendet sich an
alle Berufsgruppen, die mit der Untersuchung von Foltervorfillen zu tun
haben. Besagter Abschnitt aber geht beinahe ausschlieBlich auf die Interpre-
tation medizinischer Befunde ein, sodass sein Platz eigentlich eher in Kapitel
V zu vermuten wire. Ahnliches gilt fiir Abschnitt 1. (c) des zweiten An-
hangs. Dort wird die Computertomographie als Diagnosemittel behandelt.
Gleichzeitig finden sich aber zahlreiche Hinweise zur Magnetresonanztomo-
graphie, die erst in Abschnitt 1. (d) behandelt wird. In den §§ 100, 136, 138,
139 und 169 findet sich zudem plotzlich eine direkte Anrede des Lesers mit
direkten Aufforderungen. Teilweise sind diese gemischt mit moglichen Fra-
gen, die ein Untersuchender dem mutmaBlichen Opfer stellen sollte. Diese
sind ebenfalls in direkter Rede abgefasst. Hier wurden, zur besseren Unter-
scheidung und weil im Deutschen iiblicher, alle Richtlinien und Handlungs-
vorschlidge in die indirekte Rede iibertragen, wie sie ansonsten im Text vor-
herrscht.

Dass bei einem so komplexen Text wie dem vorliegenden, an dessen
Erstellung nicht nur iiber 40 Organisationen und 75 Einzelpersonen beteiligt
waren, sondern der auch unterschiedlichste Sachgebiete beriihrt, immer wie-
der Fragen nach der exakten und treffendsten Ubersetzung einzelner Begriffe
auftauchen, ist selbstverstindlich. Dennoch gibt es im Istanbul-Protokoll
zumindest zwei Begriffe, deren Ubertragung ins Deutsche einer ausfiihrliche-
ren Erlduterung bedarf, weil hinter ihnen eine kontrovers gefiihrte Diskussion
steht und dadurch die Problematik ihrer Ubersetzung iiber das MafB des Ge-
wohnlichen hinausgeht. Der erste dieser beiden Begriffe ist >informed con-
sent<. In der Literatur umstritten, scheint es immer noch am besten, Artikel 1
des Niirnberger Kodex*' zu zitieren, um den vollen Bedeutungsumfang des
Begriffs zu fassen, wenngleich dort noch nicht von einem >informed<, son-
dern von einem >voluntary consent< die Rede ist. Jedenfalls ist hier nicht die

40  The World Medical Association, Handbuch der Deklarationen, Erkldrungen und
EntschlieBungen, Ko6ln 2004. Erhiltlich unter: www.bundesaerztekammer.de/
downloads/handbuchwma.pdf (28. August 2008).

41  A. Frewer et al. (Hg.), Medizinverbrechen vor Gericht. Das Urteil im Niirnber-
ger ArzteprozeR gegen Karl Brandt und andere sowie aus dem Prozef gegen
Generalfeldmarschall Erhard Milch. Bearbeitet von U.-D. Oppitz, Erlangen und
Jena 1999.
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Stelle, die Diskussion von neuem aufzurollen und um einen weiteren Beitrag
zu erginzen. Aus diesem Grund, und weil bei der Behandlung des >informed
consent< in § 63 des Istanbul Protokolls ausdriicklich auf die Erkldrung von
Lissabon des Weltdrztebundes hingewiesen wird, wurde in der vorliegenden
Ubersetzung der Term >Einwilligung nach Aufklirung< verwendet, wie er in
der deutschen Ausgabe der Erkldrung im bereits genannten Handbuch des
Weltérztebundes zu finden ist. Der zweite Begriff, der einer genaueren Be-
trachtung bedarf, ist >crimes against humanity<, der im Zusammenhang mit
der Darstellung des Internationalen Strafgerichtshofes in § 47 genannt wird.
Mit den Niirnberger Prozessen erhielt der Rechtsbegriff der >crimes against
humanity< Einzug in das moderne Volkerstrafrecht, ein Begriff, der auf
Deutsch treffender mit >Verbrechen gegen die Menschheit< zu tibersetzen
wire. Allerdings hat sich im offiziellen deutschen Sprachgebrauch, seit der
Ubersetzung der Niirnberger Gerichtsprotokolle, die Terminologie vom
>Verbrechen gegen die Menschlichkeit< durchgesetzt. Hanna Arendt kriti-
sierte in ihrem Buch »Eichmann in Jerusalem« diese Verharmlosung als
»Understatement des Jahrhunderts«.*? Das »Verbrechen gegen die Mensch-
heit< bezeichnet den kriminellen Missbrauch der Staatssouverinitit, weshalb
die US-Richter im Verfahren gegen den ukrainischen Aufseher des Vernich-
tungslagers Treblinka, Iwan Demjanjuk, die Téter 1985 erneut als »common
enemies of all mankind« definierten, als »Feinde der gesamten Menschheit«,
deren Strafverfolgung im Interesse aller Nationen liege. Das >Verbrechen
gegen die Menschheit< unterliegt daher der universellen Rechtsprechung und
muss unter Verletzung nationaler juristischer Souveranitit strafrechtlich an
jedem Platz des Globus verfolgt werden. Dennoch wurde fiir den vorliegen-
den Text die Ubersetzung >Verbrechen gegen die Menschlichkeit< gew:hlt,
zum einen weil sich dieser Begriff faktisch durchgesetzt hat, zum anderen
aber auch, weil er sich damit von seinem Bedeutungsgehalt inzwischen dem
Begriff >Verbrechen gegen die Menschheit< zumindest angenédhert haben
diirfte.¥

Eine letzte Bemerkung betrifft das verwendete Genus bei Berufs- und
Personenbezeichnungen. Aus Griinden der Ubersichtlichkeit und besseren
Lesbarkeit wurde grundsitzlich entweder das generische Femininum (die
Person), das generische Neutrum (das Opfer) oder eben das generische Mas-
kulinum (der Téter, der Arzt) verwendet. Es sollte sich von selbst verstehen,
dass in prinzipiell allen Fillen sowohl Ménner als auch Frauen gemeint sind,
wobei die Titer in der Regel Minner sind. Eine Ausnahme bilden hierbei fiir
die Verwendung natiirlich die Abschnitte, in denen geschlechtsspezifische
Fragen angesprochen werden, also die §§ 154 und 155 sowie Teile derjenigen

42 Vgl. H. Arendt, Eichmann in Jerusalem, Frankfurt am Main 2000.
43 An dieser Stelle gilt unser besonderer Dank Knut Rauchfuss von der Medizini-
schen Fliichtlingshilfe Bochum fiir seine Anmerkungen.
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Abschnitte, die sich mit der Untersuchung nach einer sexuellen Folter befas-
sen (§§ 215 — 232). Kein Problem des Genus, sondern der fachlichen Ausbil-
dung ist die Frage, ob das Protokoll eher Psychologen oder Psychiater an-
spricht. In der englischen Version des Istanbul-Protokolls ist meist von >psy-
chological< (>psychological evaluation« etc.) die Rede, nur in Ausnahmefillen
von >psychiatric<. Es sollte sich unseres Erachtens auch hier verstehen, dass
sowohl Psychologen als auch Psychiater eine Begutachtung durchfiihren
konnen, wenngleich vielleicht mit unterschiedlicher Schwerpunktsetzung.
Hilfreich ist hier mit Sicherheit ein integrativer Ansatz.

Auch mit eigener Expertise in verschiedenen Bereichen der Medizin
und der Menschenrechte ist die Herausgabe einer Ubersetzung wie der vor-
liegenden nicht moglich ohne die Mithilfe zahlreicher Personen und Institu-
tionen. Wir danken der Staedtler-Stiftung und der Hans Neuffer-Stiftung fiir
die finanzielle Forderung des Forschungsprojekts zur Edition und Druckle-
gung des Istanbul-Protokolls. Der Leitung der Friedrich-Alexander-Univer-
sitdt Erlangen-Niirnberg und der Medizinischen Fakultit danken wir fiir die
Forderung des »Forum Medizin und Menschenrechte« an der Professur fiir
Ethik in der Medizin des Instituts fiir Geschichte und Ethik der Medizin.
Thomas Oberschmidt (Berlin) mochten wir fiir die grundlegende Uberset-
zungsarbeit und die gute Zusammenarbeit im Rahmen des Projektes danken.
Ein Dank geht auch an Frank Uhe von der IPPNW, der uns besonders in der
Startphase beratend zur Seite stand. Ein Text, der so unterschiedliche Sachbe-
reiche beriihrt wie das Istanbul-Protokoll, bedarf natiirlich einer genauen
Korrektur durch auf dem jeweiligen Gebiet ausgewiesene Experten. Deshalb
bedanken wir uns ganz besonders bei Knut Rauchfuss, Georg Eberwein und
Lennart Peters von der Medizinischen Fliichtlingshilfe Bochum fiir ihre sorg-
filtige Durchsicht des ersten respektive des zweiten bzw. fiinften Kapitels
und der Anhénge. Sven Eric Baun vom International Rehabilitation Council
for Torture Victims in Kopenhagen (Ddnemark) sei ebenso wie den Kollegen
am Berliner Zentrum fiir Folterofer fiir Literaturhinweise gedankt.

Ein herzliches Dankeschon geht auch an Sonja Huber, die sich ausdau-
ernd und erfolgreich der Formatierung des Textes gewidmet hat. Den Mitar-
beiterinnen und Mitarbeitern des Verlags V & R unipress sei fiir die gute
Zusammenarbeit gedankt. Aulerdem danken wir besonders dem Sonderbe-
richterstatter iiber Folter der Vereinten Nationen, Prof. Manfred Nowak, fiir
die Unterstiitzung des Projekts durch ein Geleitwort. Sushil Ihapa, der bereits
das Cover der UN-Edition gestaltet hatte, und dem Zentrum fiir Folteropfer
(CVICT) in Nepal sei ebenfalls herzlich gedankt: Das Titelbild »Indelible
Scar« — »unausloschliche Narbe« — fiihrt in den Kern der Problematik von
Folter und Menschenrechten.

Erlangen und Wien, Holger Furtmayr, Andreas Frewer
im Oktober 2008 Kerstin Krasa, Thomas Wenzel
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Vereinte Nationen
New York und Genf

HINWEIS

Die verwendeten Bezeichnungen und die Darstellung des Materials in dieser
Veroffentlichung bedeuten auf keinerlei Weise den Ausdruck einer Meinung
seitens des Sekretariats der Vereinten Nationen betreffend den Rechtsstatus
irgendeines Landes, Gebietes, einer Stadt oder eines Bezirkes oder ihrer
Behorden oder die Festlegung ihrer Grenzen betreffend.

k
ko osk

In dieser Verdffentlichung enthaltenes Material darf frei zitiert werden, unter
der Voraussetzung, dass es namentlich erwéhnt wird und ein Exemplar der
Veroffentlichung, die das nachgedruckte Material enthilt, an das Amt des

Hohen Kommissars fiir Menschenrechte, Vereinte Nationen, 1211 Genf 10,
Schweiz, geschickt wird.
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Istanbul-Protokoll

Einleitung

Folter wird in diesem Handbuch mit den Worten des Ubereinkommens der
Vereinten Nationen gegen Folter von 1984 wie folgt definiert:*

»Der Ausdruck >Folter< bezeichnet jede Handlung, durch die einer Person vor-
sitzlich groBe korperliche oder seelische Schmerzen oder Leiden zugefiigt wer-
den, zum Beispiel um von ihr oder einem Dritten eine Aussage oder ein Ge-
standnis zu erlangen, um sie fiir eine tatsdchlich oder mutmaBlich von ihr oder
einem Dritten begangene Tat zu bestrafen oder um sie oder einen Dritten einzu-
schiichtern oder zu nétigen, oder aus einem anderen, auf irgendeiner Art von
Diskriminierung beruhenden Grund, wenn diese Schmerzen oder Leiden von ei-
nem Angehorigen des offentlichen Dienstes oder einer anderen in amtlicher Ei-
genschaft handelnden Person, auf deren Veranlassung oder mit deren ausdriick-
lichem oder stillschweigendem Einverstindnis verursacht werden. Der Aus-
druck umfasst nicht Schmerzen oder Leiden, die sich lediglich aus gesetzlich
zuldssigen Sanktionen ergeben, dazu gehoren oder damit verbunden sind.«'

Folter ist ein Gegenstand tiefer Besorgnis der Weltgemeinschaft. Thr Ziel ist
es, nicht nur das physische und emotionale Wohlergehen von einzelnen Men-
schen, sondern in einigen Fillen auch die Wiirde und den Willen ganzer
Gemeinschaften vorsitzlich zu zerstoren. Sie betrifft alle Mitglieder der

* Bundesgesetzblatt (BGBI1) 1990 11, S. 247f.

1 Die Empfehlungen beziiglich der Unterstiitzung der Vereinten Nationen fiir
Opfer von Folter, die durch den Treuhidnderausschuss fiir den Freiwilligen
Fonds der Vereinten Nationen fiir Opfer der Folter dem Generalsekretdr der
Vereinten Nationen gegeben wurden, basieren seit 1982 auf Artikel 1 der Erkld-
rung iliber den Schutz aller Personen vor Folter und anderer grausamer, un-
menschlicher oder erniedrigender Behandlung oder Strafe. Dieser bestimmt,
dass »Folter eine schwere und vorsitzliche Form grausamer, unmenschlicher
oder erniedrigender Behandlung oder Strafe« darstellt und dass »sie nicht
Schmerzen oder Leiden einschliet, die nur aus gesetzlichen MaBnahmen ent-
stehen, ihnen innewohnen oder zu ihnen gehoren in dem Mafle, das mit den
Mindestgrundsitzen fiir die Behandlung von Gefangenen iibereinstimmt«. Die
Empfehlungen basieren ebenso auf allen anderen relevanten internationalen Do-
kumenten.
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Menschheitsfamilie, weil sie den Sinn unserer Existenz selbst und unsere
Hoffnung auf eine bessere Zukunft negiert.’

Obwohl internationale Menschenrechte und humanitires Volkerrecht
iibereinstimmend Folter unter allen Umstinden verbieten (siehe Kapitel I),
werden Folter und Misshandlungen in mehr als der Hélfte der Lénder der
Welt praktiziert.”* Der eklatante Widerspruch zwischen absolutem Folterver-
bot und der Verbreitung der Folter in der heutigen Welt beweist die Notwen-
digkeit zur Festlegung und Umsetzung effektiver staatlicher Malnahmen, um
Menschen vor Folter und Misshandlung zu schiitzen. Dieses Handbuch
wurde dazu entwickelt, Staaten in die Lage zu versetzen, eines der wichtigs-
ten Anliegen beim Schutz einzelner Menschen vor Folter anzugehen — wirk-
same Dokumentation. Eine solche Dokumentation bringt den Beweis fiir
Folter und Misshandlungen ans Licht, so dass Titer fiir ihre Handlungen
verantwortlich gemacht werden konnen und den Interessen der Gerechtigkeit
gedient werden kann. Die in diesem Handbuch enthaltenen Dokumentati-
onsmethoden sind auch in anderen Zusammenhingen anwendbar. Hierzu
zihlen u. a. Menschenrechtsuntersuchungen und die Uberwachung der Ein-
haltung der Menschenrechte, Beurteilungen im Rahmen von Asylverfahren,
die Verteidigung von Personen, die unter Folter Verbrechen >gestehen< sowie
die Einschitzung der Erfordernisse bei der Behandlung von Folteropfern. Im
Fall von Angehdrigen der Gesundheitsberufe, die zu Missachtung, Fehlinter-
pretation oder Verfialschung von Beweismaterial iiber Folter gezwungen
werden, bietet dieses Handbuch ihnen und ebenso den Organen der Rechts-
sprechung einen internationalen Referenzpunkt.

Wihrend der beiden vergangenen Jahrzehnte hat man viel iiber Folter
und Folterfolgen hinzugelernt, aber es standen keine internationalen Richtli-
nien fiir die Dokumentation zur Verfiigung, bevor dieses Handbuch erarbeitet
wurde. Das Handbuch fiir die wirksame Untersuchung und Dokumentation
von Folter und anderer grausamer, unmenschlicher oder erniedrigender
Behandlung oder Strafe (Istanbul-Protokoll) soll als internationale Richtlinie
dienen, um Personen zu begutachten, die angeben, gefoltert oder misshandelt
worden zu sein, um Fille von mutmaBlicher Folter zu untersuchen und um
der Richterschaft oder jeglichem anderen Untersuchungsorgan iiber die Er-

2 V. Iacopino, »Treatment of survivors of political torture: commentary«, The
Journal of Ambulatory Care Management, Bd. 21 (2) (1998), S. 5-13.

3 Amnesty International, Amnesty International Report 1999 (London, AIP,
1999).

4 M. Basoglu, »Prevention of torture and care of survivors: an integrated ap-
proach«, The Journal of the American Medical Association (JAMA), Bd. 270
(1993), S. 606-611.
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gebnisse Bericht zu erstatten. Dieses Handbuch enthilt Grundsétze fiir die
wirksame Untersuchung und Dokumentation von Folter und anderer grausa-
mer, unmenschlicher oder erniedrigender Behandlung oder Strafe (siehe
Anhang I). Diese Grundsitze entwerfen Mindeststandards fiir Staaten, um die
wirksame Dokumentation von Folter sicherzustellen.” Die in diesem Hand-
buch enthaltenen Richtlinien werden nicht als ein feststehendes Protokoll
vorgelegt. Vielmehr stellen sie Mindeststandards dar, die auf diesen
Grundsitzen beruhen, und sollten so angewandt werden, dass zur Verfligung
stehende Ressourcen beriicksichtigt werden. Das Handbuch und die Richtli-
nien sind das Ergebnis von drei Jahren Analyse, Forschung und Arbeit am
Text, ausgefiihrt durch mehr als 75 Experten auf den Gebieten des Rechts,
der Gesundheit und der Menschenrechte, die vierzig Organisationen oder
Institutionen aus fiinfzehn Lindern vertreten. Die Erstellung des Konzepts
und die Umsetzung in Form dieses Handbuches ist eine Gemeinschaftsleis-
tung von Gerichtsmedizinern, Arzten, Psychologen, Menschenrechtsbeob-
achtern und Juristen aus Chile, Costa Rica, Dianemark, Frankreich, Deutsch-
land, Indien, Israel, den Niederlanden, Siidafrika, Sri Lanka, der Schweiz, der
Tiirkei, den Vereinigten Staaten von Amerika und den besetzten paldstinensi-
schen Gebieten.

5 Die Grundsitze einer wirksamen Untersuchung und Dokumentation von Folter
und anderer grausamer, unmenschlicher oder erniedrigender Behandlung oder
Strafe sind der Resolution der Generalversammlung 55/89 (4. Dezember 2000)
und der Resolution der Menschenrechtskommission 2000/43 (20. April 2000)
als Anlage beigefiigt worden; beide wurden ohne Abstimmung angenommen.
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Kapitel I

Relevante internationale rechtliche Standards

1. Das Recht, frei von Folter zu sein, ist auch nach internationalem
Recht fest etabliert. Die Allgemeine Erkldarung der Menschenrechte, der In-
ternationale Pakt iiber biirgerliche und politische Rechte und das Uberein-
kommen gegen Folter und andere grausame, unmenschliche oder erniedri-
gende Behandlung oder Strafe — sie alle verbieten ausdriicklich Folter. In
gleicher Weise stellen mehrere regionale Instrumente das Recht, frei von
Folter zu sein, auBler Zweifel. Die Amerikanische Erkldrung der Menschen-
rechte, die Afrikanische Charta der Menschenrechte und Rechte der Volker,
die Europiische Konvention zum Schutz der Menschenrechte und Grundfrei-
heiten — sie alle enthalten ausdriickliche Verbote der Folter.

A. Humanitires Volkerrecht

2. Die internationalen Vertrige, die bewaffnete Konflikte regeln,
begriinden humanitires Volkerrecht bzw. das Kriegsrecht. Das Verbot von
Folter nach dem humanitiren Volkerrecht ist nur ein kleiner, aber wichtiger
Teil des weiter gefassten Schutzes, den diese Vertrdge fiir alle Opfer von
Kriegen bieten. Die vier Genfer Abkommen von 1949 sind von 188 Staaten
ratifiziert worden. Sie stellen Regeln fiir das Fiihren von internationalen be-
waffneten Konflikten auf, insbesondere fiir die Behandlung von Personen,
die nicht oder nicht mehr an Feindseligkeiten teilnehmen, einschlieBlich der
Verwundeten, der Gefangenen und von Zivilisten.

Alle vier Abkommen verbieten die Anwendung von Folter und anderen
Formen von Misshandlung. Zwei Zusatzprotokolle zu den Genfer Abkom-
men (1977) erweitern den Schutzumfang und den Geltungsbereich dieser
Abkommen. Zusatzprotokoll I (bis heute von 153 Staaten ratifiziert) behan-
delt internationale Konflikte. Zusatzprotokoll II (bis heute von 145 Staaten
ratifiziert) behandelt nicht-internationale Konflikte.

3. Wichtiger fiir den vorliegenden Zweck ist hier jedoch der als
>Gemeinsamer Artikel 3< bekannte Artikel, der sich in allen vier Abkommen
findet. Der gemeinsame Artikel 3 gilt fiir bewaffnete Konflikte, die »keinen
internationalen Charakter« haben, ohne dass dies jedoch niher definiert wird.
Er wird verwendet, um Kernpflichten zu definieren, die in allen bewaffneten
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Konflikten und nicht nur in internationalen Kriegen zwischen Léndern be-
achtet werden miissen. Generell wird dies so aufgefasst, dass gewisse Grund-
regeln nicht fiir ungiiltig erkldrt werden konnen, ganz gleich, welcher Art ein
Krieg oder ein Konflikt ist. Das Verbot von Folter ist eine von diesen und
stellt ein Element dar, das dem humanitidren Volkerrecht und der Menschen-
rechtsgesetzgebung gemeinsam ist.

4. Der gemeinsame Artikel 3 stellt fest:

»[Es] sind und bleiben [...] jederzeit iiberall verboten [...] Angriffe auf das Le-
ben und die Person, namentlich Totung jeder Art, Verstimmelung, grausame
Behandlung und Folterung; [...] Beeintridchtigung der personlichen Wiirde, na-
mentlich erniedrigende und entwiirdigende Behandlung; [...]J«*

5. Nigel Rodley, Sonderberichterstatter iiber Folter, stellte dazu fest:
»Das Verbot von Folter oder anderen Misshandlungen kénnte kaum in noch ab-
soluteren Begriffen formuliert werden. In den Worten des offiziellen Kommen-
tars zu dem Text seitens des Internationalen Komitees vom Roten Kreuz
(IKRK) ist keine mogliche Hintertiir offengelassen; es kann keine Entschuldi-
gung, keine mildernden Umstéinde geben.«(’

6. Eine weitere Verbindung zwischen humanitirem Volkerrecht und
Menschenrechtsgesetzgebung ist in der Prdambel zu Protokoll II zu finden,
das nicht-internationale bewaffnete Konflikte (beispielsweise ausgewachsene
Biirgerkriege) reguliert und erklirt, dass »[...] die internationalen Uberein-
kiinfte iiber die Menschenrechte der menschlichen Person einen grundlegen-
den Schutz bieten.«’ **

* BGBI 1954 11, S. 783f., S. 813f., S. 838f., S. 917f. Die schweizer Ausgabe der
Genfer Abkommen weist leichte Differenzen im Vergleich zu der
bundesdeutschen Ubersetzung auf. Dort heiBt es: »[Es] sind und bleiben [...]
jederzeit und jedenorts verboten: [...] Angriffe auf Leib und Leben, namentlich
Mord jeglicher Art, Verstiimmelung, grausame Behandlung und Folterung; [...]
Beeintrichtigung der personlichen Wiirde, namentlich erniedrigende und
entwiirdigende Behandlung«; vgl. Bundesblatt der Schweiz: www.admin.ch/c