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Abb. 1: Um das
tatsachliche Ausmal3
der Gewalt gegen
Rettungskrafte zu
ermitteln, hat die
Unfallkasse NRW 2011
eine Studie in Auftrag
gegeben.
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Gefahrdungsbeurteilung:
Einsatz von Schutzwesten
im Rettungsdienst

Gewaltsituationen gegen Einsatzkrafte werden haufig erst dann wahrgenommen, wenn sie den Rah-
men Uberspannen und von den Medien aufgegriffen werden. In welchem MaBe Mitarbeiter Gewalt
ausgesetzt sind, war in Deutschland lange Zeit nicht bekannt. Um das tatsachliche AusmaB solcher Ge-
walt zu ermitteln, hat die Unfallkasse Nordrhein-Westfalen (NRW) als Tragerin der gesetzlichen Unfall-
versicherung fur die Beschaftigten im Rettungsdienst 2011 die Studie , Gewalt gegen Einsatzkrafte”
bei der Ruhr-Universitat Bochum in Auftrag gegeben. Es sollten erstmalig reprasentative Daten zur
Quantitat und Qualitat von Ubergriffen auf die medizinischen Einsatzkréfte in NRW erhoben und an-
schlieBend analysiert werden. Mit dieser Datensammlung sollte eine wissenschaftliche Grundlage zur
Konzeption geeigneter und zielgerichteter Schutz- und PraventionsmaBnahmen geschaffen werden,
um so Einsatzkrafte optimal schitzen und im Ernstfall betreuen zu kénnen.

Die Studie e 27% mit strafrechtlicher Relevanz angegriffen
wurden,

Die Studie, in deren Rahmen mehr als 2.000 Mitarbei- o sich die Ubergriffe hiufiger tagsiiber als nachts

ereignen, im privaten Raum ebenso haufig wie im

offentlichen Bereich (Volksfeste etc.),

ter von Rettungsdiensten und Berufsfeuerwehren iiber
einen Erhebungszeitraum von 12 Monaten interviewt

wurden, belegt, dass e Tatorte nicht nur soziale Brennpunkt sind,

e 98% der Befragten im Einsatz beschimpft sondern zu 27% auch biirgerliche Wohnge-
wurden, genden,

®  59% einen Ubergriff erlebt haben (durch e die Tater meist betrunkene Minner zwischen
Spucken, Kratzen, Schlagen, Stofen), 20 und 39 Jahren sind.
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Auf Grundlage der Studie und von fachlichen Diskus-

sionen und Erfahrungen koénnen folgende Punkte als

geeignete Maflnahmen des Arbeitgebers zum Schutz

der Einsatzkrifte vor korperlicher und verbaler Ge-

walt festgemacht werden:

e Verbesserung der Kommunikation mit der Leit-
stelle und den polizeilichen Einsatzkriften,

¢ klare Anweisungen zum Einsatzverhalten bei
Gefihrdungssituationen,

¢ Fortbildung zum Thema ,,zuldssige Maffnahmen
bei Ubergriffen (Notwehr)©,

¢ Deeskalationsschulungen,

e Schulung von Interventionstechniken bzw.
korperlichen Abwehrtechniken,

¢ Fortbildung zum Thema ,,Drogen, Suchtmittel
und deren Wirkung*,

¢ Fortbildung zum Thema , kulturelle, religiose
und migrationsspezifische Besonderheiten®,

¢ Einsatz von Schutzwesten,

e psychosoziale Unterstutzung (kollegiale Nach-
sorge).

Wenn Mitarbeiter regelmaBig in Situationen
geraten, bei denen sie mit Gegenstanden
attackiert werden, ist der Arbeitgeber bzw.
der Verantwortliche in der Pflicht, geeignete
PraventionsmaBnahmen einzuleiten.

Welche Mafinahmen im Einzelfall erforderlich und
sinnvoll sind, muss der Arbeitgeber auf Grundlage
der Gefihrdungsbeurteilung ermitteln (§ 5 Arbeits-
schutzgesetz). Wihrend der tiberwiegende Teil der
aufgefiihrten PraventionsmafSnahmen in Fachkreisen
als unstrittig gilt, wird das Thema ,,Schutzwesten fiir
den Rettungsdienst® stark diskutiert.

Die Notwendigkeit, Schutzwesten im Rettungs-
dienst einzusetzen, muss genau wie die anderen
genannten MafSnahmen zunichst mithilfe der Ge-
fahrdungsbeurteilung auf ihr Erfordernis und ihre
Sinnhaftigkeit hin gepruft werden. Wenn Mitarbeiter
regelmiflig in Situationen geraten, bei denen sie mit
Gegenstianden wie z.B. Kaniilen, Messern und ande-
ren spitzen Gegenstinden attackiert werden, ist der
Arbeitgeber bzw. der Verantwortliche in der Pflicht,
geeignete Priventionsmafinahmen einzuleiten. Dazu
zdhlen z.B.

e Vorabinformation durch die Leitstelle,
¢ Riickzug,
¢ FEinsatz von Deeskalationstechniken.

Diese Mafsnahmen sind jedoch nicht in jeder Situati-
on anwendbar bzw. ausreichend. Bei spontanen An-
griffen, z.B. durch stark alkoholisierte Personen oder
Drogenabhingige, sind die Einwirkungsmoglichkeiten
sehr begrenzt. Auch kann die Moglichkeit des Riick-
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Abb. 2 und 3: Insbe-
sondere bei spontanen
Angriffen bewirkt die
Schutzweste einen
Schutz fur lebens-
wichtige Organe.
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zugs, z.B. aus einer Wohnung, Gaststitte oder Disco,

eingeschrankt sein. Fiir solche Situationen bietet die
Schutzweste, zumindest fur lebenswichtige Organe,
eine gewisse Sicherheit.

Diese Tatsache wird von einzelnen Rettungs-
diensten, aber auch von manchen Mitarbeitern zum
Anlass genommen, Schutzwesten zu beschaffen und
einzusetzen. Besonders Beschiftigte, die schon Gewal-
terfahrungen gemacht haben, fiihlen sich dadurch si-
cherer und geschiitzter.

Im Zeitraum von Oktober 2014 bis Juli 2015
wurde durch die Unfallkasse NRW bei 12 Rettungs-
diensten in NRW ein Trageversuch mit 64 Teilnehmern
durchgefiihrt. Ziel des Trageversuchs war es, heraus-
zufinden, ob die Schutzweste fur den Rettungsdienst
praxistauglich ist. Zu diesem Zweck wurde eine We-
ste ausgewdhlt, die bereits im Rettungsdienst in der
Schweiz eingesetzt wird. Sie hat ein Gewicht von etwa
zwei Kilogramm und entspricht optisch der normalen
Rettungsdienstbekleidung. Sie soll vornehmlich ver-
steckt unter der Jacke getragen werden, um bei dem
Gegeniiber keine Aggressionen auszulosen. Die Schutz-
leistung der Weste entspricht den Vorgaben der Tech-
nischen Richtlinie (TR) ,,Ballistische Schutzwesten*
Schutzklasse (SK) 1, d.h. sie ist durchschusshemmend
gegen 9 mm Weichkerngeschosse, und sie ist stich- und
schnitthemmend (7 J — Priifverfahren gem. TR).

Die TR fur ballistische Schutzwesten gilt vor-
nehmlich fiir den Polizeibereich. Es gibt noch weitere
Schutzklassen, die je nach Bedrohungslage im Polizei-

einsatz Verwendung finden. Alternativ zu der getes-
teten Weste gibt es die Moglichkeit, eine ballistische
Schutzweste mit einer Einlage einzusetzen (z.B. SK 1
ST), die einen erhohten Stichschutz (15/25 < J) bietet.
Da es derzeit noch keine Festlegung gibt, welches Ni-
veau eine Schutzweste fiir den Rettungsdienst erfillen
muss, erwerben Einsatzkrifte nicht selten gebrauchte
Schutzwesten preisgiinstig aus dem Internet, ohne zu
wissen, welche Schutzeigenschaften sie bieten. Aus
diesem Grund ist die Festlegung eines Standards fiir
den Rettungsdienst unbedingt vonnoten.

Einsatzkrafte erwerben nicht selten
gebrauchte Schutzwesten preisglnstig
aus dem Internet, ohne zu wissen,
welche Schutzeigenschaften sie bieten.

Eine wesentliche Voraussetzung zur Akzeptanz
einer Schutzweste als personliche Schutzausriistung
(PSA) ist der Tragekomfort. Dazu gehort in erster Li-
nie, dass die Schutzweste gut angepasst ist. Um dies
zu gewihrleisten, wurde jedem Teilnehmer ein sog.
Vermessungsblatt zugeschickt, auf dem vier bzw. bei
Frauen sieben MafSangaben gemacht werden muss-
ten. Die Passgenauigkeit der Weste ist nicht nur fiir
den Tragekomfort wesentlich, sondern auch fiir die
Sicherheit, da Korperteile z.B. durch ein Verrutschen
ungeschtitzt sein konnen.

Zur Ermittlung der Ergebnisse wurde ein Vordruck
entwickelt, der aus 23 Fragen und fiinf Fragekomple-
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xen bestand. Mit den Ergebnissen sollten die Praxis-

tauglichkeit ermittelt und dem Hersteller Hinweise

geliefert werden, um Verbesserungen des Tragekom-

forts und der Funktionalitit zu erzielen. Es wurden

Fragen zu folgenden Punkten gestellt:

e Funktionalitit der aufgenihten Taschen, Verar-
beitung der Schutzweste, Produktleitfaden,

¢ generelle Funktionalitit,

¢ Tragekomfort,

e Tragekomfort bei Wirmebelastung,

e Sicherheit,

o Freitextfeld (Thre Meinung).

FUhlen Sie sich durch das Tragen
einer Schutzweste besser geschutzt?
75% antworteten mit ,ja".

Ergebnisse

Sowohl der Tragekomfort als auch die Funktionali-

tat wurden im Durchschnitt als ,,befriedigend* bis

»gut® bewertet. Auch wurden Hinweise gegeben, bei

welchen Punkten noch Verbesserungsbedarf besteht.

Beziiglich der Akzeptanz wurden folgende Ergebnisse

erzielt:

¢ Sind Schutzwesten Ihrer Meinung nach im
Rettungsdienst erforderlich? 65% antworteten
mit ,,ja“.

¢ Fiihlen Sie sich durch das Tragen einer Schutzweste
besser geschiitzt? 75% antworteten mit ,ja“.

e Werden Schutzwesten von Kolleginnen und
Kollegen fur erforderlich gehalten? 61% antwor-
teten mit ,,ja“.

Schlussfolgerung

Die Ergebnisse dieser nicht-reprasentativen Erhebung
machen deutlich, dass es einen Bedarf fiir den Fin-
satz von Schutzwesten im Rettungsdienst gibt. Dabei
ist die Zahl der Befiirworter (65%) im Vergleich zu
den Zahlen der Studie von Prof. Dr. Thomas Feltes
von der Ruhr-Universitit Bochum wesentlich hoher
(18%). Dieses Ergebnis ist moglicherweise durch eine
erhohte Akzeptanz entstanden, die sich im Laufe der
Erprobung entwickelt hat.

Alle genannten Schutzmafinahmen, die der Ge-
waltpriavention dienen, sind wichtig und situations-
abhingig anzuwenden. Deshalb sollte auch die Option
»Schutzweste® fir gefihrliche Situationen in Betracht
gezogen werden. Die erforderlichen Schutzmafsnah-
men sind immer in Abhingigkeit von der Gefdhr-
dungsbeurteilung auszuwihlen und anzuwenden. Nur
wenn bei Einsidtzen eine entsprechende Gefihrdung
vorhanden ist, sollten Schutzwesten beschafft und ein-
gesetzt werden. O]
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