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Senatsverwaltung fur Gesundheit,
Pflege und Gleichstellung

Herrn Abgeordneten Marc Vallendar (AfD)

uber

den Prasidenten des Abgeordnetenhauses von Berlin

Uber Senatskanzlei - G Sen -

Antwort

auf die Schriftliche Anfrage Nr. 18/26032

vom 05. Januar 2021

uber Ubergriffe auf Mitarbeiter des Krankenhauses des Mafregelvollzugs (KMV)

Der Senat ist sich des Stellenwerts des Fragerechts der Abgeordneten bewusst, und die
Beantwortung Schriftlicher Anfragen der Mitglieder des Abgeordnetenhauses nach Artikel
45 Absatz 1 der Verfassung von Berlin hat stets eine sehr hohe Prioritat. Gegenwartig kon-
zentriert der Senat seine Arbeit und seinen Ressourceneinsatz aber auf die Bekdmpfung
der infektionsschutzrechtlichen Gefahrdungslage fir die Berliner Bevolkerung und setzt die
zwischen Bund und Landern verabredeten Mal3Bhahmen zur Reduzierung von Kontakten
um. Vor diesem Hintergrund beantworte ich lhre Schriftliche Anfrage im Namen des Senats
von Berlin wie folgt:

1. Wie lautet der sogenannte Brandbrief, der nach Medienangaben® von arztlichen Abteilungsleitern des
Krankenhauses des Maliregelvollzugs (KMV) an die Gesundheitssenatorin Dilek Kalayci im Marz 2020
geschickt wurde? Bitte den gesamten Wortlaut wiedergeben.

2. Wie lautet der sogenannte Brandbrief, der nach Medienangaben? von arztlichen Abteilungsleitern des
Krankenhauses des MalR3regelvollzugs (KMV) an den Regierenden Birgermeister Michael Miller im Juli 2020
geschickt wurde? Bitte den gesamten Wortlaut wiedergeben.

Zul.und 2.:

Das Schreiben, wie das Schreiben an den Regierenden Birgermeister ist hier bekannt und
war Gegenstand einer langeren personlichen Riucksprache der Senatorin fur Gesundheit,
Pflege und Gleichstellung mit der damaligen Arztlichen Leiterin des KMV und eines in Folge
zusatzlich gefihrten Telefonats. Uber das Ergebnis wurden die Arztlichen Abteilungsleite-
rinnen bzw. Abteilungsleiter durch die damalige Arztliche Leiterin informiert.

L www.bz-berlin.de/berlin/2020-schon-ueber-300-angriffe-mitarbeiter-des-berliner-massregelvollzugs-schla-
gen-alarm
2 siehe FuBnote 1



Mehrere konkrete MaRnahmen wurden in der Folge eingeleitet:

Der Landesbeauftragte fur Psychiatrie nahm an mehreren vom Personalrat des KMV orga-
nisierten Workshops teil, die mit Vertreterinnen/Vertretern sdmtlicher Berufsgruppen und mit
der Geschéftsleitung des KMV stattfanden, um die Situation zu (er)klaren. Hieraus entwi-
ckelten sich bis heute regelmafiig stattfindende aul3erordentliche Personalversammlungen
aller Berufsgruppen zur konstruktiven Kommunikation und Verbesserung der Gesamtsitua-
tion des KMV.

Einer Verdffentlichung des Schreibens stehen hingegen rechtliche Grinde entgegen. Das
Schreiben beinhaltet Informationen, die personlich sowohl das Personal als auch die Pati-
enten des Krankenhauses des Mal3regelvollzugs Berlin (KMV) betreffen. Andere in dem
Brief genannte Daten lassen wiederum Rickschliisse auf personliche Daten der genannten
Personenkreise zu. Aufgrund der besonderen Sensibilitat einer Hochsicherheitseinrichtung
des Landes Berlin als auch darin genannter Vorféalle mit Bezug zu dabei geschadigten Per-
sonen, wiegt der Datenschutz hier besonders schwer. Aus all diesen Erwagungen fand sei-
nerzeit das vertrauensvolle Gesprach der damaligen Arztlichen Leitung des KMV mit der
Senatorin statt, welches inhaltlich ebenso vertraulich ist. Die Absender des Briefes wurden
Uber den Gesprachsinhalt informiert.

Zusammenfassend geben die Verfasser im Zusammenhang mit einem im Februar 2020
stattgefundenen tétlichen Angriff eines Patienten auf eine arztliche Mitarbeiterin Hinweise
auf die aus ihrer Sicht verbesserungsbedirftigen Zustdnde im KMV. Vor allem wurde hier
auf die vorgegebene bauliche Situation einzelner Stationen und zum Zeitpunkt des Schrei-
bens aktuelle Personalengpasse resultierend aus einer insgesamt knappen Personalsitua-
tion abgehoben. Hinzu kdme — so die Verfasser — ein in den letzten Jahren gewachsener
Aufnahmedruck an Patienten, welcher die rdumliche und damit einhergehende Gesamtsitu-
ation zunehmend fir alle Beteiligten verscharfen wirde.

Hierzu ist anzumerken, dass — unabhéangig von den im Jahr 2020 zu verzeichnenden Stei-
gerungen der Patientenzahlen — auch die pandemische Lage des Jahres 2020 Auswirkun-
gen auf die Aufnahme- und Entlassungspraxis des KMV ausubte.

Lockerungsstufen, die die Patienten nacheinander zu durchlaufen haben, konnten nicht in
dem gewilnschten — und therapeutisch zu verantwortenden — Mal3e ausgesprochen wer-
den. Dies fuhrte im stationéaren Kernbereich bei unveranderter gerichtlicher Zuweisungspra-
xis rechnerisch zu einer (Uber)-belegung von 12 Betten im Vergleich zu den vorgehaltenen
ordnungsbehdrdlich genehmigten Betten. Mit der im Dezember 2020 erdffneten Station und
den dort ausgewiesenen Betten konnte das Verhaltnis zwischen vorgehaltenen stationaren
Betten und stationar untergebrachten Patienten nahezu vollstéandig ausgeglichen werden.

Es muss an dieser Stelle betont werden, dass es gerade und trotz der schwierigen Aus-
gangslage des Jahres 2020 gelang, im Jahr 2020 insgesamt 55 neue Vollzugsplatze, und
zwar im stationaren als auch im aul3erstationdren Bereich, auszubauen. In diesem Jahr
werden weitere 16 Platze im stationaren Bereich hinzukommen.

Ebenso im Jahre 2020 gelang es, entscheidende Weichen fir die Zuweisung und den Aus-
bau weiterer Vollzugshauser auf dem Gelande der ehemaligen Karl-Bonhoeffer-Nervenkli-
nik zu stellen. Die Beplanung der Hauser ist im Rahmen einer internen Einpassungsstudie
angelaufen.



3. Um welchen gravierenden Vorfall aus dem Februar handelt es sich, auf den die Briefe u.a. Bezug nehmen
sollen? Bitte den Vorfall schildern.

Zu 3.:

Im Februar 2020 gab es einen tatlichen Angriff eines Patienten auf eine arztliche Mitarbei-
terin. Es handelt sich hierbei um einen in der Tat hochst bedauernswerten Vorfall zu Lasten
einer Beschaftigten. So sehr dieser Vorgang zu beklagen ist, so muss hier angemerkt wer-
den, dass Ubergriffe auf Personal bzw. auf Mitpatienten in einer Vollzugsanstalt, in der auch
medikamentds nicht behandlungswillige bzw. behandelbare psychisch kranke Straftater un-
tergebracht sind, wie auch in anderen psychiatrischen Einrichtungen, nicht immer zu ver-
hindern sind. In diesem Fall ist allerdings die Schwere des Angriffes, von einem im Vorfeld
als psychopathologisch nicht verandert eingeschatzten Patienten, aul3ergewohnlich. In Ab-
sprache mit den behandelnden Arzten wurde der Patient damals in eine andere Abteilung
verlegt, damit die in 2019 verletzte Arztin diesem in ihrer Abteilung nicht mehr begegnen
musste. Dort verhielt sich der Patient vor dem zweiten Ubergriff regelkonform, so dass zu
diesem Zeitpunkt - ein Jahr nach dem ersten Ubergriff - keine Zwangsmafnahmen indiziert
waren.

4. Wie oft wurde seit 2016 bis heute von Bediensteten des KMV ein Alarm aufgrund einer persénlichen Ge-
fahrdung ausgel6st? Bitte nach Alarmierungsart zum Beispiel Druckknopfalarmmelder, Funkgerat usw., Monat
und Abteilung aufgliedern.

Zu4.:

Aus Datenschutzgriinden werden die Alarmauslosungen nur sechs Monate rickwirkend
erfasst. Dabei wird nicht differenziert aus welchen Griinden (einschl. Doppelauslésungen
mehrerer Mitarb. aus gleichem Anlass) die Alarmauslosungen erfolgen. Die Auslésungen
erfolgen ausschlie3lich mit Hilfe der Personennotrufgerate, die die Mitarbeitenden standig
tragen mussen. Installierte Druckknopfalammelder dienen ausschlief3lich der Alarmierung
im Brandfall.

Monat I. Abteilung Il. Abteilung | Ill. Abteilung | IV. Abteilung | V. Abteilung | VII. Abteilung
Juli 2020 1 0 5 6 1 0
August 2020 0 1 4 1 1 0
Sept. 2020 1 3 7 4 5 0
Okt. 2020 1 0 2 9 0 13
Nov. 2020 3 0 2 10 10 1
Dez. 2020 1 6 3 6 2 0

Die VI. Abt. ist auschlieBlich fir externe Patienten zustandig.

Beim Personal des KMV wird stets der Grundsatz vermittelt und gelebt, im Interesse der
eigenen Sicherheit sehr niederschwellig Alarm auszulésen. Die raumliche Nahe der Hauser
des KMV sowie der Stationen macht es moglich, dass sehr zeitnah immer unterstiitzendes
und hilfeleistendes Personal vor Ort ist.

5. Wie viele Ubergriffe von Straftatern auf Bedienstete und Mitarbeiter des KMV sind seit 2016 bis heute do-
kumentiert? Bitte nach Jahr, Abteilung, Art des Ubergriffs / Delikts (z. B. verbale oder korperliche Gewalt,
Einsatz von Gegenstéanden) und Nationalitat des Taters / der Tater aufschliisseln.



Zub5.:

Bei der statistischen Erfassung psychischer und physischer Ubergriffe von Patienten auf
Mitarbeitende des KMV wird nicht nach Abteilung, Einsatz von Gegenstdnden und Nationa-
litat differenziert.

Folgende Ubergriffe auf Mitarbeiterinnen bzw. Mitarbeiter sind seit 2016 erfasst

Jahr Psychischer Ubergriff Physischer Ubergriff
2016 74 54
2017 116 48
2018 111 67
2019 90 55
2020 117 63

6. Wie hoch ist der Anteil von Straftatern/Patienten ohne deutsche Staatsangehdrigkeit und ohne deutsche
Sprachkenntnisse im KMV? Bitte angeben von 2016 bis heute.

Zu 6.:

Der Anteil von Patienten ohne deutsche Staatsangehdrigkeit betragt 13,18%. Der Begriff
deutsche Sprachkenntnisse ist im Zusammenhang mit Therapiegesprachen und medizini-
scher Versorgung indifferent. Neben Mitarbeitenden mit Fremdsprachenkenntnissen wer-
den im Durchschnitt ca. ein- bis zweimal monatlich externe Dolmetscher in Anspruch ge-
nommen, um erste Sprachbarrieren zu Uberbriicken und grundlegende Absprachen mit den
Patientinnen und Patienten zu treffen. Dartber hinaus bietet das KMV fur seine Patientinnen
und Patienten in Kooperation mit einem freien Trager und einer Volkshochschule u. a.
Deutsch-Unterricht an, welcher zuweilen, und vor allem bei den jliingeren unter ihnen, inner-
halb kurzer Zeit zu einem erstaunlichen Zuwachs an Sprachkompetenz fuhrt und insofern
einen wichtigen Beitrag zur Resozialisierung leistet.

7. Wie hoch ist die Anzahl der Kiindigungen von Mitarbeitern des KMV? Bitte die Kiindigungen nach Position,
Abteilung, Monat und Jahr seit 2016 bis heute aufschliisseln

Zu’.:

Ausgeschiedene Mitarbeiter Krankenhaus des MaRregelvollzugs 2016 bis 2020

2016 2017 2018 2019 2020
Arzte 11 8 6 7 6
Psychologen 1 4 1 5 2
o ) Pflege 3 15 10 13 18
Kindigung /t:-\augflosungsver- Sozialdienst 1 5 1
Ergotherapie 2 1 6 1
sonstige 1
Summe 18 29 25 27 31
Arzte 2
Arbeitgeberkiindigung Psychologen
Pflege 1 2 2 1 1
Sozialdienst




Ergotherapie
sonstige
Summe 1 2 1 3
Arzte 1 1 2 1
Psychologen 1 1
Pflege 8 14 6 12 11
Renteneintritt Sozialdienst
Ergotherapie 1
sonstige 1 1 3
Summe 11 16 9 15 16
Arzte 1 1
Psychologen 1
Pflege 1 2 2
Versetzung Sozialdienst 1
Ergotherapie
sonstige
Summe 0 1 3 3 2
Arzte
Psychologen
Pflege 1 1 1
Tod Sozialdienst
Ergotherapie
sonstige
Summe 0 1 1 0 1
Arzte
Psychologen 2 1
Pflege 1
Ende Fristvertrag Sozialdienst
Ergotherapie 1 2
sonstige
Summe 2 2 3 0 0
Arzte 12 9 8 10 10
Psychologen 4 6 2 5 3
Pflege 12 33 22 28 31
gesamt Sozialdienst 0 1 2 1 3
Ergotherapie 2 2 8 2
sonstige 2 0 1 0
Summe 32 51 43 46 53

8. Wie schatzt der Senat die personelle Lage im KMV und den Schutz der Mitarbeiter dort ein?

Zu 8.:

Die vorgehaltenen Planstellen entsprechen den fachlich-inhaltlichen Anforderungen an eine
Malregelvollzugseinrichtung. Der Personalschlissel je ordnungsbehdrdlich genehmigtem

Bett ist in den letzten Jahren auch nicht abgesenkt worden.

Personalschlissel je ordnungsbehdrdlich genehmigtem

Bett

2013 1,30
2014 1,31
2015 1,31
2016 1,31

2017 1,31



2018 1,32
2019 1,32
2020 LGl

Anzumerken ist in diesem Zusammenhang jedoch, dass nicht alle Stellen besetzt werden
kénnen. Der Stellenspiegel des Krankenhauses des Maliregelvollzugs ergibt sich aus nach-
folgender Tabelle:

Stichtag 31.12.2017 | 31.12.2018 | 31.12.2019 ‘ 31.12.2020 *
WiPlan 581,0 581,0 580,0 584,0
Personal gesamt Ist 509,1 509,3 508,5 496,1
besetzte Stellen
% 87,6% 87,7% 87,7% 84,9%
WiPlan 49,8 49,8 49,8 51,8
Arzte Ist 46,5 42,6 41,7 36,7
besetzte Stellen
% 93,4% 85,7% 83,7% 71,0%
WiPlan 429,0 429,0 429,0 429,0
Pflege Ist 371,1 380,9 371,2 362,6
besetzte Stellen
% 86,5% 88,8% 86,5% 84,5%
WiPlan 18,3 18,3 18,3 18,3
Psychologen Ist 18,8 19,8 22,4 20,3
besetzte Stellen
% 102,7% 108,2% 122,5% 111,0%
WiPlan 22,0 22,0 22,0 24,0
Sozialdienst Ist 21,6 21,5 22,0 22,4
besetzte Stellen
% 98,2% 97,5% 100,0% 93,1%
WiPlan 31,0 31,0 31,0 31,0
Ergotherapeuten Ist 31,8 26,2 30,9 31,7
besetzte Stellen
% 102,4% 84,4% 99,7% 102,3%
WiPlan 31,0 31,0 30,0 30,0
Verwaltung ** Ist 19,5 18,4 20,4 22,4
besetzte Stellen
% 62,8% 59,5% 68,1% 74,8%

* 2020 vorlaufig - Abschlusszahlen liegen noch
nicht vor

** Stellen, die nicht mehr besetzt werden, z. B.
Schreibdienst

Alle forensisch-psychiatrischen Einrichtungen in der Bundesrepublik stehen vor der Prob-
lemlage, freiwerdende Arzt- und Krankenpflegestellen zu besetzen. Das KMV stellt hier lei-
der keine Ausnahme dar.

Die Grunde fur die Differenz zwischen der Soll- und Ist-Besetzung liegen fast ausschlief3lich
in der Bewerberlage, die trotz Dauerausschreibungen sowie zahlreicher anderer Personal-
findungsmalinahmen wie Messen und den daraus resultierenden regelmaldigen Bewer-
bungsgesprachen - insbesondere im Pflegebereich - schwierig ist. Ein Problem, das sich im



Ubrigen nicht nur in der forensischen Psychiatrie, sondern im gesamten klinischen Sektor
in der Bundesrepublik Deutschland stellt und einen langen tbergreifenden und berufspoliti-
schen Vorlauf hat. Insofern ist das KMV dankbar fur jede Bewerberin und jeden Bewerber,
insbesondere im Bereich der Pflege und im Bereich der Arztinnen und Arzte. In den Bemi-
hungen des Krankenhauses des Maliregelvollzugs, in gangigen Fachzeitschriften um ge-
eignete Pflegekrafte zu werben und auf entsprechenden berufsstéandischen Plattformen auf
die Belange der hiesigen forensisch-psychiatrischen Versorgung hinzuweisen, liegt der rich-
tige Schwerpunkt. Es gilt hier gleichsam verlassliche wie belastbare Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter zu gewinnen, die der Erreichung des Vollzugszieles der Besserung und Siche-
rung positiv gegentberstehen. Dartber hinaus hat das KMV ein Einarbeitungskonzept fir
die neuen Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter entwickelt, welches sehr gut angenommen wird
und dartber sicherlich eine grol3ere Bindung des Personals an die Einrichtung geschaffen.

In Berufsgruppen, die diesem Mangel an Bewerbern nicht unterfallen, z. B. Psychologen,
Sozialarbeiter, Ergotherapeuten, kdnnen regelmallig alle freiwerdenden Stellen besetzt
werden.

9. Welche Angebote (zum Beispiel Supervision, praventive Mal3nahmen, psychologische Betreuung, etc.) wer-
den den Mitarbeitern des KMV gemacht, um sich vor Angriffen zu schitzen oder Ubergriffe zu verarbeiten?

Zu 9.:

Fur alle Berufsgruppen werden monatlich interdisziplinare Fortbildungsveranstaltungen mit
internen und externen Referentinnen und Referenten angeboten. Kosten fir Fort- und Wei-
terbildung im dienstlichen Interesse werden seitens des KMV tlbernommen. Dartber hinaus
werden grofRzugig Freistellungen fur die Teilnahme an externen Fort- und Weiterbildungen
gewahrt.

Des Weiteren gibt es im KMV Deeskalationstrainer, die fur alle Mitarbeiterinnen und Mitar-
beiter verpflichtende Fortbildungen (in Theorie und Praxis der Deeskalation und des unmit-
telbaren Zwangs) durchfihren. Jeder Mitarbeiter und jede Mitarbeiterin jeder Berufsgruppe
muss diese Fortbildung alle zwei Jahre wiederholen. Sie dauert jeweils 5 Arbeitstage und
beinhaltet neben dem Umgang mit unmittelbarem Zwang und deeskalierendem Verhalten
auch Inhalte zu psychischen Erkrankungen, Wirkungen und Nebenwirkungen von Medika-
menten, zur bestehenden Rechtslage und nicht zuletzt zur kollegialen Nachsorge nach
Ubergriffen, was auch regelmaRig die Vorstellung des seit Jahren im KMV etablierten und
nach modernen Standards aktualisierten Nachsorgekonzepts beinhaltet. Des Weiteren halt
ein Mitarbeiter aus der Pflege fur das Pflegepersonal - zusatzlich zu seiner Aufgabe der
Pflichtfortbildung auf dem Gebiet der Ersten Hilfe und lebensrettenden Sofortmaflinahmen -
»Inhouse-Fortbildungen“ zu ausgewahlten Themen aus den Gebieten der Krankheitslehre
und Psychopharmakologie.

10. Welche Auswirkungen haben die Verordnungen und Mafl3nahmen zur Einddmmung der Corona-Pandemie
auf die unter 8. genannten Angebote?

Zu 10.:

Die pandemische Lage verlangt allen Beteiligten hohe Anstrengungen ab, Personal wie Pa-
tientinnen und Patienten. Bereits Ende Februar 2020 wurde ein Pandemieplan mit der Kran-
kenhausleitung des Krankenhauses des Maldregelvollzugs und der Fachaufsicht erarbeitet,



der einer steten Anpassung an die vorherrschende Lage und jeweiligen Empfehlungen des
Robert-Koch-Instituts unterliegt.

Im Zusammenhang mit der Covid-19-Pandemie wurde z.B. festgelegt, dass jede neu auf-
genommene Patientin und jeder neu aufgenommene Patient isoliert werden muss, bis ein
negativer Covid-19-Abstrich vorliegt. Aus diesem Grund hat sich der Bedarf an Isolierzim-
mern deutlich erhéht. Wie das gesamte leistungsfahige und differenzierte Gesundheitssys-
tem des Landes Berlin, ist auch das KMV in diesem Rahmen bislang in der Lage gewesen,
die Kapazitatsgrenzen nicht zu tberschreiten. Positiv anzumerken ist, dass es (bis auf we-
nige Verdachtsfalle, die sich dann als negativ herausstellten und einige wenige positiv ge-
testete Patienten, die in Zusammenarbeit mit dem o6rtlichen Gesundheitsamt bis zur Elimi-
nierung der Ansteckung isoliert werden konnten) bislang kein manifestes SARS-CoV-2-
Ausbruchsgeschehen im KMV Berlin gab bzw. gibt. Tatsachlich zeigen Personal wie Pati-
entinnen und Patienten aufRerordentliche Fahigkeiten im Management dieser Krise. Das Kli-
nikinterne Therapieprogramm konnte — wenn auch unter Einschrankungen — aufrechterhal-
ten werden. Das KMV folgt dabei organisatorisch dem oben erwédhnten, friihzeitig installier-
ten, engmaschig aktualisierten und auf das aktuelle pandemische Geschehen angepassten
Pandemieplan.

Berlin, den 28. Januar 2021

In Vertretung

Martin Matz
Senatsverwaltung fir Gesundheit,
Pflege und Gleichstellung



