17. DRK-Rettungsdienstsymposium C. Loth und G. Hosenfeld (2017)

,AAU DRAUF, ODER?"

Gewalt im Rettungsdienst und wie wir
damit umgehen - sollten!

Medical Tactics
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Zahlen und Fakten

Im Jahr 2015

... 1.939 gemeldete Straftaten gegen
Rettungsdienstmitarbeiter in Deutschland

... 266 Falle umfassten den Straftatbestand der schweren
Korperverletzung
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Training fiir Behdrden und Einsatzkrafte

(Quelle: Polizeiliche Kriminalstatistik 2015 / Bundeskriminalamt)
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Im direkten Vergleich

- Im Jahr 2013: 192 schwere Kdrperverletzungen
- Im Jahr 2014. 214 schwere Kdorperverletzungen

- Im Jahr 2015: 266 schwere Kdrperverletzungen

(Quelle: Polizeiliche Kriminalstatistik 2015 /

Medtcatiradartics

ng fir Behorden und Einsatzkraft



ABER ()

die Dunkelziffer aller begangenen
Straftaten liegt alleine in Berlin, Hamburg,
Munchen und Koln im Jahr 2015 bel Uber
4.000 nicht gemeldeten Straftaten gegen
Rettungsdienstmitarbeiter

Medical Tactics
\ (Quelle: Dr. Lara Janina Dressler Uni Bonn ,Gewalttatige Ubergriffe auf Rettungskrafte®)
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Problematik:

- Mitarbeiter fihlen sich nicht ernst genommen

- Frust und Resignation nach eingestellten
Strafverfahren (Uber 60%)

- Unwissenheit tber Moglichkeiten/Meldeweg

Medical Tactics

fratning tu Behgrden wne Bosatsatte (Quelle: Dr. Lara Janina Dressler Uni Bonn ,Gewallttatige Ubergriffe auf Rettungskréafte®)
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Was konnen wir gegen die hohe
Dunkelziffer tun?

- Klare Verfahrensanweisung im Falle einer strafrechtlich
relevanten Tat gegen Rettungsdienstmitarbeiter:

- sofortige Dokumentation (ggf. standardisiert)
- ggf. Vorstellung bei BG-Arzt

- stellt der Arbeitgeber die Strafanzeige oder muss der
Geschadigte die Straftat privat zur Anzeige bringen?
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Grunde

fur gewalttatige Ubergriffe gegen
Rettungsdienstmitarbeiter
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Medizinische Ebene:

Intoxikationen aller Art

Psychische Erkrankungen

Spezifische Notfallbilder (Hypoglykdmie, SAB,...)
Starke Schmerzen

Medical Tactics
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Nicht-medizinische Ebene:

Tater fuhlt sich unverstanden/nicht ernst genommen
Tater fuhlt sich bedroht

Tater will nicht behandelt werden (z.B. versuchter Suizid)
interkulturelle Probleme
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KONSEQUENZEN

fur betroffenen Rettungskrafte
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Korperliche Beeintrachtigungen
- Schlaflosigkeit, Ubererregung, Hypertonie
- Verletzungen und/oder Behinderungen

Seelische Beeintrachtigungen

- Selbstzwelfel, Unsicherheit, Wut,
Resignation

- Angst vor der Arbeit
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KONSEQUENZEN

far den Arbeitgeber
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- Ernohte Fehlzeiten / Krankheitstage
- Schlechtes Arbeitsklima
- Erhohte Fluktuation

- Unsicherheit und Angst fuhren ggf. zu
Fehlbehandlungen

- Erhebliche Kosten durch Vandalismus

Medical Tactics



GIBT ES SINNVOLLE
PRAVENTIONSMARNAHMEN?
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1) Kontinuierliche theoretische Fortbildung
- Rechtliche Grundlagen und Kompetenzgrenzen
- Kommunikation mit dem Gegenuber

- Deeskalationsstrategien im Einsatz
- Deeskalierende Kommunikation erlernen
- Training der nonverbalen Korpersprache

Medical Tactics
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2) Erwelterung der personlichen
Schutzausrustung

- Erwelterte PSA In Betracht ziehen

- Richtigen Umgang mit der erweiterten PSA
regelmaliig trainieren

Medical Tactics
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3) Kontinuierliche praktische Fortbildung

- Praxisnahe Fallbeispiele bearbeiten
- Training in moglichst realer Einsatzumgebung

- Verschiedenste Situationen durchgehen
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4) Umgang mit ,,fremden® Kulturen

- Wichtige Fakten kennen

- Grundverstandnis fur eine andere Religion
erlernen

- Kernproblematiken erfassen und Losungen
entwickeln
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VIELEN DANK FUR IHRE
AUFMERKSAMKEIT!

Weiltere Informationen unter:

www.medical-tactics.com
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