Wenn Altenpfleger gewalttatig werden
Mehr Schutz fiir Pflegebediirftige und ,, Whistleblower” einzufordern
von Arthur Kreuzer

Die demografische Entwicklung ist bekannt: Menschen werden immer alter. Ihre Anteile in
der Bevolkerung wachsen drastisch. Auch nimmt Altersdemenz zu. Immer mehr Menschen
missen sich um die Pflege von Senioren zuhause und in stationaren Einrichtungen
kiimmern. Von Pflegenotstand ist die Rede. Pflegende sind oft tiberfordert. Berichte Giber
Vernachlassigung, Misshandlung, Gewalt, sogar Tétungen, zumal in Kliniken und Heimen,
mehren sich.

Der Fall des wegen vielfachen Mordes 2015 in Oldenburg zur Héchststrafe verurteilten
Krankenpflegers Niels H. ist noch nicht abgeschlossen; weitere Verdachtsfalle in anderen
Kliniken seines beruflichen Wirkens werden geklart. Da hort man schon von einem neuen
Skandal. Gegen drei inzwischen inhaftierte Angehérige des Pflegedienstes eines
Seniorenheims im pfalzischen Lambrecht ermittelt die Staatsanwaltschaft Frankenthal. Zwei
23- und 47-jahrigen Pflegern und einer 26-jahrigen Pflegerin werden gemeinschaftlich,
heimtiickisch, aus niedrigen Beweggriinden begangener Mord an einer 85-Jahrigen sowie
Korperverletzungen an mehreren anderen dementen Bewohnern vorgeworfen. Zunachst
habe man der alten Frau eine Uberdosis Insulin verabreicht. Weil das nicht schnell genug
wirkte, sei sie mit einem Kissen erstickt worden. Problemlos gab es einen arztlichen
Totenschein. Misshandlungen an anderen Bewohnern seien mit Smart Phone von den
Pflegern gefilmt worden.

Dieser Vorfall weist in mancher Beziehung neue Zlge auf: Von der Videoaufzeichnung hatte
eine Kollegin Wind bekommen und — man hore und staune — die Heimleitung informiert.
Diese hatte ohne Riicksicht auf den Ruf des Heims oder Tragerverbands die Polizei gerufen.
Auch das ist nicht selbstverstandlich. Uber die Auswertung beschlagnahmter Smart Phones
seien der Mord und die Misshandlungen aufgedeckt, Gberdies Hinweise auf mogliche
weitere Morde gewonnen worden.

Ungewsdhnlich sind zugleich Tathintergriinde: Meist spielt ja Uberforderung mit — mangelnde
Ausbildung, Arbeitsiiberlastung angesichts personell schwacher Ausstattung und oftmals
schwieriger Patienten. Manchmal sind es Unmut (ber uneinsichtige, aggressive Bewohner,
ofter Mitleid, die Unfahigkeit, das viele Leid seelisch zu verkraften, das Erleben eigener
Hilflosigkeit, Unverstandnis gegenlber arztlichen Entscheidungen liber Lebens- und Leidens-
verlangernde Behandlung, falsch verstandene ,Sterbehilfe” (,Todesengel”). Gelegentlich
malt man sich medizinische Kompetenz an; sie vermittelt Gefihle, als Untergebene mal
ganz oben zu sein, Macht liber Leben und Tod auszuliben. Seltener ist Habgier Triebfeder.
Niels H. sollen Ehrgeiz und Langeweile bewegt haben; er — selbst ,nur” Pfleger — wollte als
Fachmann fir Reanimation wahrgenommen werden. Im Lambrechter Fall scheiden Mitleid
und Uberforderung aus. Eher scheint es um bloRe Demonstration von Macht, Starke,



Uberlegenheit angesichts eines sonst zu wenig wertgeschiatzten beruflichen Alltags zu
gehen.

Bekannt gewordene Fille von Misshandlungen und Tétungen sind lediglich die Spitze eines
Eisbergs. Das anzunehmen legen unsere kriminologischen Studien und neueste Umfragen
des Zentrums fir Qualitat in der Pflege nahe. Jede dritte befragte Pflegekraft raumt ein,
Rechte Gepflegter wiirden regelmaRig missachtet. Erhebliche Hemmschwellen blockieren
rechtzeitige Hinweise auf Missbrauche an Heimleitungen, staatliche Heimaufsicht oder gar
Polizei. Subkulturelle Kumpanei verhindert das Bekanntwerden. Schweigen oder Mitmachen
— so das Motto. Kollegiale und institutionelle Riicksichtnahmen schotten nach aulRen ab.
Man flirchtet um den Ruf. Bediensteten drohen Mobbing, dienst-, arbeits- und
disziplinarrechtliche MalRnahmen, Entlassung, Schadensersatzforderungen, Strafanzeigen.
Die Berliner Altenpflegerin Brigitte Heinisch — 2007 als ,,Whistleblower-Preistragerin“ geehrt
— musste ein Jahrzehnt prozessieren, bis sie Recht erhielt. Ihren Job hatte sie verloren, weil
sie liber Missstande zunachst vergeblich Vorgesetzte, dann Behorden informiert hatte.

Warum ist das Dunkelfeld nicht erkannter Gewalt in der Pflege so groR? Wenn lberhaupt
werden Gewalttaten bekannt aufgrund auffalliger Serien gleichartiger Vorfille.
Versuchungen und Tatgelegenheiten sind zahlreich. Tatern fallt es leicht. Sie und ihre Taten
liegen aullerhalb Ublicher Verdachtslagen. Opfer sind arg- und wehrlos gegeniber
Pflegenden, ihnen dauerhaft ausgeliefert. Sterben ist tblich in diesen Einrichtungen. Es |6st
an sich keinen Verdacht aus. Toétungsmittel sind einfach und dhneln alltaglichen
Handreichungen und Medikationen. Gezielt fehlerhafte Anwendung ldsst sich schwer
nachweisen. Todesfeststellungen erfolgen ohne rechtsmedizinische Kompetenz.
Obduktionen sind selten.

Grinde genug, um nach Abhilfe zu suchen. Verantwortungsvolle, oft aufopferungsvolle
Pflege muss sozial und finanziell mehr Wertschatzung erfahren und gegen
verallgemeinernde Kritik in Schutz genommen werden. Senioren sollen vermeidbare Angste
vor Pflegediensten und Heimen verlieren. Vorschlage liegen auf dem Tisch. Sie gehen Politik,
Verbande, Heimtrager und die Allgemeinheit an.

Zu allererst ist die Pflegesituation nachhaltig zu verbessern in Ausbildung, Mindeststandards
und personeller Ausstattung. Das kostet viel. Wir alle sind gefordert, die Finanzierung
mitzutragen. Sodann ist Zivilcourage gefragt. Nicht nur Pflegende, auch Auszubildende,
Praktikanten, Angehdrige, Besucher, ,Ehrenamtliche” sollten ermutigt werden, Auffalliges zu
melden. Fiir Bedienstete sollte die arbeitsgerichtliche Rechtsprechung dafiir nétigen
Freiraum schaffen —ausnahmsweise ist ,, Whistleblowing” eben nicht sitten- und
rechtswidrig, sondern dringend nétig. Arztbesuche in Heimen und griindliche Versorgung der
Patienten sollten auch gebihrenrechtlich erleichtert werden. Leichenschau in Pflegeheimen
muss in die Hande unabhangiger, unbefangener, moglichst rechtsmedizinisch erfahrener
Arzte gelegt werden. Staatsanwaltschaften sollten bei jeglichem Zweifel amtliche
Obduktionen veranlassen. SchlieBlich ist der Vorschlag in allen Bundeslandern endlich



umzusetzen, unabhangige, vertraulich tatige ,Ombudsleute” einzusetzen. An sie als
Landespflegebeauftragte konnen sich alle Betroffenen, namentlich auch Pflegekrafte und
Angehorige, bei Verdacht von Missstanden und Gewalt vertraulich wenden, ohne
Rickwirkungen auf ihre eigene Situation beflirchten zu missen. Beispielhaft ist das
saarlandische Modell eines Landespflegebeauftragten, der allein dem Parlament
verantwortlich ist. Offentliche Stellen sind ihm zu Auskunft und Akteneinsicht verpflichtet.
Unbedingte Vertraulichkeit kann er indes nicht zusagen, solange ihm nicht durch
Bundesgesetz ein Zeugnisverweigerungsrecht dhnlich wie etwa anerkannten Suchtberatern
eingeraumt wird. Dergestalt vervollkommnet kénnte diese Institution ein wertvoller Partner
von Pflegeinstitutionen, Heimaufsicht und Justiz werden. Wenigstens in Teilbereichen lieRe
sich so Gewalt vorbeugen, der allseits beklagte Pflegenotstand mildern.
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