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1. Hintergrund und Anlass

Erfahrungen und Erhebungen aus vergangenen Krisen

= Pflegebediirftige Menschen =
besonders gefahrdet in Krisen und Katastrophen

= Pflegeeinrichtungen und Pflegedienste =
oft nicht ausreichend vorbereitet;
vertrauen darauf, dass ,der Katastrophenschutz
sich kimmert"

= Der Katastrophenschutz (KatS) kann nicht sofort tberall
und zugleich sein

= Die Einsatzkrafte des KatS sind (bisher) i.d.R.
nicht auf pflegebediirftige Menschen eingestellt
und in pflegerischen Aufgaben geschult

Quelle: Jan Woitas/dpa
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1. Hintergrund und Anlass

Das Gesundheitsversorgungsweiterentwicklungsgesetz (GVWG):

Anderung der MaRstabe und Grundsatze (MuG) fiur die Qualitat, die Qualitatssicherung und - darstellung
sowie fur die Entwicklung eines einrichtungsinternen Qualitdtsmanagements nach 8§ 113 SGB XI im Jahr
2022;

In den MuGs stationar, Kurzzeitpflege, teilstationér, ambulant ein neues Kapitel:

Malnahmen in Krisensituationen
= Trager halt in Absprache mit den Gefahrenabwehrbehérden seiner Kommune ein Krisenkonzept vor fir
Krisensituationen, wie Naturkatastrophen, Stromausfélle, Bombenfunde, Pandemie, etc.

= Der Trager istim Rahmen des internen QMs daflr verantwortlich, MaBnahmen zur Bewaltigung von
Krisensituationen festzulegen u. im Rahmen der zur Verfligung gestellten Ressourcen durchzuftihren

» Die Erstellung und Umsetzung von Krisenkonzepten stellt eine Weiterentwicklung vorangegangener
Normsetzungsvertrdge dar und geht ggf. mit zuséatzlichen Ressourcen einher.
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1. Hintergrund und Anlass

MalRnahmen in Krisensituationen in den MuGs:

Krisenkonzept soll u.a. umfassen:

0 Benennung von Verantwortlichen und Vertretungen des Krisenmanagements
o Festlegung der unbedingt erforderlichen MalRnahmen fur die jeweilige Krisensituation
0 Aufrechterhaltung der innerbetrieblichen Kommunikation

0 Festlegungen zur Kommunikation, Abstimmung und Zusammenarbeit mit weiteren Akteuren des
Gesundheitswesens, den Gefahrenabwehrbehorden der Kommunen, ...

0 Festlegung der Kommunikation mit An- und Zugehdrigen, gesetzlichen Vertreterinnen und
Vertretern zu den Aufgaben des Krisenmanagements

0 Beschaffung und Bevorratung

o Informierung der Mitarbeitenden Uber das Krisenkonzept
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2.

Die AG Krisenkonzepte und die Handreichung
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AG Krisenkonzepte mit etwa 60 bzw. 20 Teilnehmende aus den 6 Wohlfahrtsverbanden

Handreichungen wurde Februar und November 2023 vero6ffentlicht, Online-Infoveranstaltungen der
BAGFW mit ca. 750 bzw. 370 Teilnehmenden

wa-suw: .  Die Handreichungen:
Handlungsempfehlungen, Checklisten,
Vorbereitung auf und Bewaltigung von NOtf&' I p I a.n e, M U Steran SC h rel ben

Krisen und Katastrophen

| Inhalt:
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Einleitung

Vorbereitung auf Grol3schadenslagen und
Katastrophen

Krisenstab, Notfallplane, Mitarbeitende
Material und Bevorratung
Zusammenarbeit und Vernetzung
Quellen + Zum Weiterlesen

Handreichung muss
von Pflegeeinrichtungen
und Pflegediensten den

ortlichen
Gegebenheiten
entsprechend
angepasst werden
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3. Worauf und wie sich vorbereiten?

Eine Vorbereitung entsprechend des All-Gefahrenansatzes nicht sinnvoll und kaum maglich: Risiken
regional unterschiedlich

Aber: auf mogliche Kaskadeneffekte von Schadensereignisse sollte man vorbereitet sein:
= Stromausfalle
= Evakuierungen in grof3en Schadenslagen
=>» Priorisierung (in der ambulanten Pflege)

Vorbereitung und Bewaltigung

= Vorbereitung: Handreichung (Text), Checklisten, Musteranschreiben

= Bewaltigen: Handreichung und Notfallplane
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3.1 Stromausfall

Grol3e Stromausfélle: selten, aber nicht ausgeschlossen (z.B. Minsterland 2005, Europa 2006, Berlin 2019)
Was passiert bei einem Stromausfall?

Allgemein: Unfélle (Ampelausfalle); Menschen bleiben stecken (Aufzlige, Bahn),
erhohtes Patientenaufkommen, solange es noch geht: viele Notrufe, Ausfall Tankstellen

Pflegeeinrichtungen, Pflegedienste

in den ersten Stunden nach dem Stromausfall: Ausfall von

« Kommunikationsnetze, Patientennotrufsysteme, strombetriebene medizinische Gerate (z.B. Beatmung),
Sicherheitstiren/Schlie3systeme, Aufziige

« Warmwasserversorgung, Storung Hausarztversorgung + Rettungsdienste

Nach etwa 8 Stunden: Ausfall der Toiletten, Heizungsanlagen, Wasserversorgung

Ab etwa 24 Stunden: Engpéasse bei Medikamenten, Lebensmittelversorgung, Verbrauchsmitteln
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3.1 Stromausfall

Auszug aus der Checkliste Material und Bevorratung (Handreichung fir stationéare Pflegeeinrichtung)

I =] L u E r a
Checkliste A: Material und Bevorratung
> Bevorratung
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3.2 Evakuierungen in gr. Schadenslagen

e

Zielort

= Zu An- und Zugehorigen?

= [n andere Pflegeeinrichtungen? Ins Krankenhaus?

= [n eine Notunterkunft/Betreuungsplatz,
z.B. Schule, Sporthalle etc.; dort:i.d.R.
Pflegepersonal und -material nicht
ausreichend vorhanden

= Konnen pflege- und medizinische Informationen
und —material mitgegeben werden?

=» konnen Pflegekrafte aus Pflegeeinrichtungen
(und Pflegediensten) die Betroffenen dort
pflegerisch versorgen?

© Walter Duerr, BRK
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3.2 Evakuierungen in grof3en Schadenslagen
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Auszug aus dem Notfallplan
Evakuierung in grof3en
Schadensereignissen
(Handreichung fur stationare
Pflegeeinrichtungen)

~ Vorgehen:

=

Evakuierungsziele

. Personal
Bewohnerinnen und
Bewohner

w N

— 4. Den Bewohnerinnen

und Bewohnern
mitgeben

5. Ablaufplan

6. Nach der
Evakuierung
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3.3 Priorisierungen (ambulante Pflegedienste)

Vorbereitungen auf “Extremwetterereignisse”, eingeschrankte Erreichbarkeit, Personalengpasse
und Priorisierungen

Extremwetterereignisse (z.B. schwere Stiirme, Schneelagen,
Hochwasser)

=» Stral3en kaum passierbar

=» Klientinnen und Klienten von Pflegediensten nur schwer erreichbar
=» Zufahrtswege zum Dienstgebaude evtl. unpassierbar

Vorbereitung und Bewaltigung, u.a.

= Zusammenarbeit und Vernetzung

= Pflegedokumentation auf mobilen Endgeraten

= Alternativer Sammelpunkt, der allen Mitarbeitenden bekannt ist
= Personalpool-Planung

= Priorisierungen

Auszug aus der Handreichung
fur ambulante Pflegedienste
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3.3 Priorisierungen (ambulante Pflegedienste)

In einer Krise oder Katastrophe muss bei der Aufgabenerledigung bei ambulanten Pflegediensten ggfs.
priorisiert werden (z.B. infolge von Personalausfall und/oder krisenbedingtem Mehraufwand)

Tabelle 1:Priorisierungs-Konzept

Klienten kénnen
im Krisenfall (z.B.
langer anhalten-
dem Stromausfall)
nicht mehr zu
Hause versorgt
werden, z.B. Per-
sonen mit Beat-
mung, etc.

Hohe Prioritat

Mittlere Prioritat

Niedrige Prioritat

Klienten, die

- alleinlebend sind
- keine An-/Zuge-
hérigen im unmit-
telbaren Umfeld
haben, die Leis-
tungen Uberneh-
men kénnen

- Auf die Versor-
gung durch den

amb. PD angewie-

sen sind (z.B. auf-
grund komplexer
Versorgungs- und
Pflegeerforder-
nisse)

Klienten, bei de-
nen die Haufigkeit
der Besuche ein-
geschrénkt wer-
den kann, da sie
selbst noch das
Wichtigste erledi-
gen kénnen
und/oder sporadi-
sche Unterstit-
zung durch Be-
zugspersonen ge-
wahrleistet wer-
den kann.

Klienten, bei de-
nen die Leistungs-
erbringung far
diese Zeit kom-
plett eingestellt
werden kann, da
sie sich firca. 7
Tage selbst mit
dem Notigsten
versorgen kénnen
bzw. von An-/Zu-
gehorigen, Nach-
barn, etc. versorgt
werden koénnen.

Quelle: Muster-Krisen-Konzept der Diakonie Hessen. Die Namen der vier Kategorien wurden hier ge-
éndert und die Empfehlung fur Zeitraum fir die Versorgung im Bereich “Niedrige Prioritat” wurde von

14 auf 7 Tage verkiirzt.

Priorisierungskonzept mit 4 Kategorien

Empfehlung:

o im Alltag mit Mitarbeitenden
(vor-)besprechen

o in der Krisensituation konkretisieren und als
Planungsinstrument anwenden
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4. Sensibilisieren, austauschen, zusammenarbeiten

Warum?

Allein kbnnen Pflegeeinrichtungen und Pflegedienste eine grof3ere Krisensituation oder Katastrophe
kaum bewaltigen. Die ihnen anvertrauten Menschen mit Pflegebedarf sind in solchen Situationen
besonders gefahrdet.

Im Austausch kénnen wichtige Informationen erhalten und weitergegeben werden (z.B. Ansprechpartner,
Anlaufstellen, besonders gefahrdete Pflegebediirftige), es kann eine Zusammenarbeit vereinbart werden
(z.B. mit Blick auf Personal, R&umlichkeiten, materielle Ressourcen)

Mit wem?
rechtlich vorgeschrieben: Kommunale Ordnungsbehdrde (Behorde fur Gefahrenabwehr), Mitarbeitende,

An- und Zugehdorige/Betreuerinnen und Betreuer; Bewohnerbeirat, weitere Akteure des
Gesundheitswesens (ohne diese auszufiihren)

sinnvoll: eigener Trager, Einrichtungen anderer Trager und sonstige Gesundheitseinrichtungen vor Ort,
Feuerwehr/Hilfsorganisationen im Katastrophenschutz vor Ort, Dienstleister vor Ort, Pflege(hoch)schulen



Die DRK- Deutsches
Wohlfahrt Rotes
Kreuz

5. Drel Hinweise zum Schluss

1.

2.

Sich bereits im Alltag vorbereiten
Mitarbeitende ,,mitnehmen*

Sich austauschen und vernetzen
mit Organisationen aus dem Gesundheitsbereich u. Dienstleistern
mit Hilfsorganisationen, Feuerwehr, (THW)

mit der zustandigen Gefahrenabwehrbehorde:

=>» Anlaufstellen im Katastrophenfall vor Ort? (z.B. ,Kat-Leuchtturme®)

=» im Landkreis Moglichkeit der freiwilligen Registrierung fir Menschen, die lebensnotwendig
auf strombetriebene Gerate angewiesen sind?

=» ist in der Kommune eine Art ,Runder Tische Krisenvorsorge® mit Organisationen aus dem
Gesundheitsbereich und dem Katastrophenschutz geplant?
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Die beiden Handreichungen der BAGFW finden Sie auf den Seiten der BAGFW: (link 6ffnen)

Krisenvorbereitung in der stationaren Pflege — die Handreichung der BAGFW

Krisenvorbereitung in der ambulanten Pflege (bagfw.de)

Vielen Dank fur lhr Interesse!

Dr. Heidi Oschmiansky
DRK-Generalsekretariat, h.oschmiansky@drk.de



https://www.bagfw.de/themen/altenhilfe-und-pflege/detail/krisenvorbereitung-in-der-stationaeren-pflege-die-handreichung-der-bagfw
https://www.bagfw.de/veroeffentlichungen/pressemitteilungen/detail/krisenvorbereitung-in-der-ambulanten-pflege
mailto:h.oschmiansky@drk.de
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