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Wenn die Begutachtung zur Gefahr wird — Handlungssicherheit
in herausfordernden und konflikttrachtigen Situationen.
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QﬂMedizinischer Dienst
Nordrhein

Unser Ausgangspunkt:
Der Medizinische Dienst Nordrhein

— Unabhangiger Beratungs- und Gutachterdienst

BBZ Duisburg @ BBZ Essen

— Unterstltzung und Beratung der gesetzlichen Kranken-
Zentrale Dusseldorf
versicherung und die soziale Pflegeversicherung und Pflegezentrale
im gesetzlichen Auftrag 882 Monchengladbach @

BBZ Dusseldorf
(O BBZ Wuppertal

BBZ Koln

— Zustandig fur 8.277.341 gesetzlich Versicherte
in den Regierungsbezirken Dusseldorf und Koln

@ BBZ Aachen

BBZ Bonn

- Uber 1.500 Beschiftigte

—> Pflegefachkrafte ® Verbund Nord
. . oo O Verbund 0s
- Arztinnen und Arzte ® Vortund West

@ Verbund Sud

— Nicht-arztliche Gutachterinnen und Gutachter
— Assistenzkrafte und Verwaltungsbeschaftigte
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BBZ: Beratungs- und Begutachtungszentrum




Unser Ausgangspunkt: Qﬂ?«”ﬁﬂfﬁ'&ﬁc“er penst
Sicherheit im Versichertenkontakt

— Personlicher Versichertenkontakt in 2025 bei rund O
— 280.000 Hausbesuchen in der Pflegeeinzelfallbegutachtung @\
— 3.000 Qualitatsprifung in ambulanten und stationaren Einrichtungen p

— 39.000 Gutachten zur Arbeitsunfahigkeit und Erwerbsfahigkeit | z.T. durch korperliche

L Untersuchungen in
— 27.000 Gutachten zu verordneten Hilfsmitteln unseren Standorten

— Telefonischer Versichertenkontakt bei
— Telefoninterviews im Rahmen der Pflegeeinzelfallbegutachtung

— Terminvereinbarungen, allgemeinen Ausktnften sowie Lob und Kritik

September 2026 Erstellt durch die AG ,,Sicher im Dienst” Seite 3




Leitfrage: Wie schaffen wir eine ganzheitliche Qﬂ?«”ﬁﬂfﬁ'&ﬁc“er renst
Sicherheitskultur?

— Unsere Entscheidungen haben unmittelbare Auswirkungen auf Versicherte

Leistuneswiinsche Vv Sozialmedizinische und
8 m pflegerische Notwendigkeit

— Es kommt immer wieder zu Konflikten, Aggressionen und Bedrohungen

Erkenntnis: Sicherheit darf nicht nur , Reaktion auf einen Vorfall“ sein
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Unser Ansatz: Qi&”fﬁ’i?ﬁ';ﬁ”’” Dienst
Ganzheitliches Konzept statt einzelner MaRhahmen

Pravention Intervention Nachsorge

Risiken erkennen Klare Beschaftigte nach

AG Sicher im

und Beschaftigte Handlungsmaglich- belastenden ]
Dienst

vorbereiten keiten im Ernstfall Ereignissen nicht

allein lassen
als Klammer

Flihrung, Kommunikation und kontinuierliche Weiterentwicklung
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Priavention: Beschiftigte handlungsfihig machen Qﬂ?fﬁﬂfﬂﬁ?“er renst

O

Leitfaden fur unterschiedliche Umfangreiche Deeskalations- und ﬂ
Tatigkeitsbereiche Kommunikationstrainings

Deeskalationstraining als fester
Bestandteil der Einarbeitung in der
Pflegeeinzelfallbegutachtung

Gefahrdungshinweise vor
Terminen berulcksichtigen

ggf. Begutachtung durch zwei In Planung:
Personen Training im Umgang mit Hunden
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Intervention: Was tun, wenn es kritisch wird? Qﬂh‘fﬂjiﬂgﬁ”‘“ Dienst

Eigenverantwortung der Beschaftigten

Abbruch Taschenalarm Deeskalation

(jederzeit moglich!) (wenn moglich)

Stroboskop-
taschenlampe

Notfallfunktion des
Diensthandys

Notfallknopfe im
Innendienst

Sicherheit vor Auftragserfillung
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Intervention: Was tun, wenn es kritisch wird? Qﬂh‘jﬂ}ﬁi’;"ﬁ"“ Dienst

Stroboskop-
taschenlampe

Notfallfunktion des
Diensthandys

Notfallknopfe im

JPIBUN|DOAMMM :3[|2ND

Quelle: https://military.eu/

Innendienst
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Ein wichtiger Erfolgsfaktor: Qﬂ?«”ﬁﬂf?ﬁﬁ?"” enst
Riickendeckung von oben - Sicherheit hat Vorrang

— Vorstand steht hinter den MalRnahmen
— Fuhrungskrafte geben Sicherheit und Handlungsspielraum

— kein ,,Du musst den Auftrag trotzdem durchfihren Q) Mesnscher e

Nordrhein

Schutzkonzept

fir Mitarbeitende mit Versichertenkontakt

— Null-Toleranz gegenltber Gewalt

Inhaltsverzeichnis

1. Zel 1

2. Geltungsbereich 1
3. Grundsatz Sicherheit 1
4,  Mogliche konflikttrachtige Situationen -
5. Deeskalationsgrundsatze

6.  Abbruch von Gesprichen oder Begutachtungen.......
7. Vorgehen nach VOrfallen.....ummmemmmsns
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Nachsorge: Qﬂ?«”ﬁﬂfﬁ'&ﬁc“er prens!
Was passiert nach einem Vorfall?

— Strafrechtlich relevante Vorfalle werden verfolgt O O
— bei Bedarf anwaltliche Unterstitzung
— Fuhrungskraft als erste Anlaufstelle & a
— Meldung im Unfallbuch T
— Ansprechpartner intern/extern

— betriebliche Sozialberatung

— interne facharztliche Ansprechpartner

— Beauftragte bei sexueller Belastigung

— Krisenberatung / psychotherapeutische Unterstiitzung tiber BGW

-2 .

Wichtig: Nachsorge nicht dem Zufall iiberlassen
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Ergebnis des ganzheitlichen Konzepts: Qﬂk”g;’(}f,‘;';ﬁchef Dienst

Was hat sich dadurch verandert?

— Sicherheit als kontinuierliche organisationsweite Aufgabe

— Sensibilisierung von Beschaftigen und Fuhrungskraften

— mehr Rickhalt und Handlungssicherheit fur Beschaftigte
erkennen

— Systematische Betrachtung von Gefahrdungen a

Verbessern

L]

— Koordinierung durch die Arbeitsgruppe sorgt fir
kontinuierliche Weiterentwicklung

— Regelmalige Anpassung der Leitfaden

% Erfahrungen Q
sammeln
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Medizinischer Dienst

Was kdnnen andere Organisationen ubernehmen? QﬂNordrhein

— Nicht jede Organisation braucht dieselben technischen Hilfsmittel, aber jede
Organisation kann:
— Gefahrdungen systematisch erfassen
— klare Abbruchkriterien definieren
— Beschaftigten Handlungsspielraume und Eigenverantwortung geben
— Fuhrungskrafte in die Verantwortung nehmen
— Nachsorge organisieren
— Vorfalle konsequent bearbeiten
— aus Vorfallen und Erfahrungen lernen

Sicherheitskultur beginnt nicht mit einem Taschenalarm,
sondern mit einer klaren Haltung der Organisation.

September 2026 Erstellt durch die AG ,,Sicher im Dienst” Seite 12




. QﬂMedizinischer Dienst
FaZ|t Nordrhein

\ I V4
,Wir wollten nicht mehr nur fragen: Was tun wir, wenn etwas - -
passiert?
Sondern:

Wie kénnen wir verhindern, dass es passiert — was tun wir,
wenn es trotzdem passiert — und wie sorgen wir danach fiir
unsere Beschaftigten?”
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