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Abstract zum Vortrag

Reprasentative Studie

Befragt wurden Uber 2.000 Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter von Rettungsdiensten und Be-
rufsfeuerwehren in sechs Stadten und Kreisen in NRW — davon zwei ,Metropolstadte* (Es-
sen und Dortmund), zwei kreisfreie Stadte mit unter 500.000 Einwohnern (Mulheim an der
Ruhr und Remscheid) sowie die Flachenlandkreise Duren und Warendorf. Alle hier in Frage
kommenden Rettungskréafte wurden angeschrieben, der Rucklauf betrug knapp 41 Prozent
(858 ausgefillte Fragebdgen).

Aggressionen gehéren zum Alltag im Rettungsdienst

Es zeigte sich, dass im erfassten Zeitraum von 12 Monaten 98% der Rettungskréfte verbale
Gewalt erlebt haben. Von Erfahrungen mit mindestens einem gewalttatigen Ubergriff im
gleichen Zeitraum berichteten 59% der Befragten, wobei hier ein sehr weitgefasster Gewalt-
begriff zu Grunde gelegt wurde, der auch das Anspucken und Wegschubsen mit einschloss.
Rechnet man diese heraus, bleibt als Ergebnis: 27% aller Befragten in den vergangenen 12
Monaten strafrechtlich relevante Delikte gegen die korperliche Integritat erlebt haben, wo-

bei diese Ubergriffe zu tiber 70% seltener als 1x im Monat stattfinden.

In 52% der Falle kommt es wahrend der Diagnose bzw. Therapie zu Ubergriffen, sodass
vermutet werden kann, dass es sich dabei meist um aggressives Abwehrverhalten von Pati-

enten und keine gezielten Angriffe handelt.
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Ein Zusammenhang mit Grof3veranstaltungen (seien es Sportereignisse, Demonstrationen

oder Volksfeste etc.) ist nicht erkennbar.

Der typische Tater, welcher Gewalt gegeniiber medizinischen Rettungskraften ausiibt, ist ein
mannlicher Patient zwischen 20 und 39 Jahren, der keinen erkennbaren Migrationshinter-
grund hat und wahrend der Tat unter Alkoholeinfluss steht.

Rettungskrafte sind nicht vorbereitet

Rund 55% der Befragten meinten, dass sie durch ihre Ausbildung nicht gut auf mégliche
Konfliktsituationen vorbereitet wurden. 53% gaben an, dass es Einsatzorte gibt, an denen sie
nur mit Polizeischutz eingesetzt werden wollen. Die Einfihrung einer speziellen Schutzweste
fur den Rettungsdienst beflirworten hingegen nur 18% der Befragten. Vielmehr wiinschen sie
sich regelmafige Fortbildungsmaf3inahmen in den Bereichen Selbstverteidigung (77%), De-

eskalationstraining (68%) sowie Drogen Suchtmittel und deren Wirkungen (64%).

Effektiverer Schutz durch Gesetzesverscharfung?

Ob und inwieweit die vor kurzem verabschiedete Ausweitung und Verscharfung des 8§ 113
StGB etwas zum Schutz der Rettungskrafte beitragt, kann stark bezweifelt werden. Denn die
Behauptung Menschen wirden durch eine héhere Strafandrohung von solchen Taten abge-
halten, ist unsinnig. Es handelt sich hierbei eher um einen symbolischen Akt der Politik, der
zum Ziel hat die Arbeit der Rettungskrafte mehr wertzuschatzen und die Interessensvertreter
(insbesondere die GDP) zu besanftigen. In der Rechtsprechung wird sich vermutlich nichts
andern, da Strafrahmen fast nie ausgereizt werden. Es wird bei den wenigen Verurteilungen,
die es Uberhaupt nach § 113 StGB gibt, bei ein paar Tagessatzen bleiben, was die Strafrah-

menerhéhung ad absurdum flhrt.

Weitaus wichtiger als standige Gesetzesverscharfungen sind die psychologische Komponen-
te und das Schaffen einer kooperativen Atmosphére im Interaktionsverhéltnis zwischen Staat

und Buarger bzw. im konkreten Zusammenhang zwischen Patienten und Rettungskraften.
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