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Liebe Leser*innen,

unser 26. Newsletter beschaftigt sich mit einem in Deutschland
noch wenig bekannten Modell in der Pflege: Forensic Nurse. Mehr
Erfahrungen dazu gibt es in der Schweiz. Mit zwei Interviews und
weiterfuhrenden Informationen wollen wir Einblicke ins Thema ge-
ben.

Ansonsten finden Sie wie gewohnt Informationen rund um das
Thema Intervention bei hauslicher und sexualisierter Gewalt im Ge-
sundheitsbereich.

Neues aus der Koordinierungsstelle

S.I.G.N.A.L.ev.
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- Wir heifden neue Mitarbeiterinnen willkommen:

Agnes Wand, Physiotherapeutin und Abschluss in
Qualitatsentwicklung im Gesundheitswesen (M.Sc.),
verstarkt seit dem 1. Juli unser Team im Bereich Qua-
lifizierung.

Kontakt: wand @signal-intervention.de

Sina Homann Gesundheits- und Krankenpflegerin und
Abschluss in Praxisforschung (M.Sc.), ist seit dem 1.
August fiir die Offentlichkeitsarbeit zustindig. Zudem
unterstiitzend im Bereich Intervention in Kliniken.
Kontakt: homann@signal-intervention.de

Chantal Frohnhoefer ist seit November als Organisa-
tionsassistenz tatig und hat unter anderem den Mate-
rialversand ubernommen.

Kontakt: frohnhoefer@signal-intervention.de

= Wir sind gut angekommen. Seit Mitte Juli befin-
det sich die Koordinierungsstelle in der Grintaler
StraRe 1, 13357 Berlin. > S.LG.N.A.L. e.V.

= 4.11. Kliniken beim Aktionstag des Runden
Tischs Berlin — Gesundheitsversorgung bei hauslicher
und sexualisierter Gewalt (RTB). Am 4. November
fand ein Aktionstag statt, an dem sich das Judische
Krankenhaus Berlin, der Campus Charité Mitte und
das Evangelische Waldkrankenhaus Spandau beteiligt
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haben. Am Vormittag wurden in Zusammenarbeit mit
der Koordinierungsstelle kurze Inputs fir Mitarbei-
tende zum Thema Intervention bei hduslicher Gewalt
angeboten. Bei der Abenveranstaltung des RTB
wurde das Thema durch einen Vortrag von Frau Dr.
Schellong (Universitatsklinik Dresden) mit dem Fokus
auf traumasensible Versorgung vertieft. Wir danken
den Klinikmitarbeitenden fur die gelungene Zusam-
menarbeit und freuen uns lber das positive Medien-
echo. - Presse

> Das Evangelische Krankenhaus Konigin Elisabeth
Herzberge (KEH) ist neuer Kooperationspartner. Das
KEH hat sich entschlossen, in Kooperation mit der
Koordinierungsstelle das Modell Gewaltschutzteam
umzusetzen. Wir freuen uns Uber das grofie Engage-
ment und auf die weitere gemeinsame Zusammenar-
beit.— Homepage KEH

= Train-the-Trainer Seminar Am 22. und 23. No-
vember wurden flinfzehn Teilnehmende in das
S.I.G.N.A.L.-Curriculum eingefihrt.

- Komm ins Team!

Die Geschaftsstelle ,Runder Tisch Berlin® sucht ab so-
fort eine Mitarbeiter*in in Teilzeit fiir die Finanzver-
waltung (w/m/d) — Stellenausschreibung
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Schwerpunkt Forensic Nurse

Zwischen Notaufnahme und Rechtsmedizin. Eine neue Rolle fur die Pflege?

Das Schwerpunktthema mit dem Interview findet sich hier im Newsletter in einer Kurzversion. > Zur Langversion

Das Modell Forensic Nurse (deutsch: forensische Pfle-
gefachperson) hat seinen Ursprung in den USA. Seit
bereits Uber 30 Jahren sind dort als Forensic Nurse
weitergebildete Pflegefachpersonen bei strafprozess-
lich relevanten Gesundheitsdienstleistungen invol-
viert. Die forensische Gesundheitspflege findet An-
wendung bei rechtsmedizinischen Untersuchungen
nach Unfallen und Traumata, verursacht durch sexua-
lisierte Gewalt, Missbrauch von Kindern und Erwach-
senen, beim Militar und in Kriegs- und Krisengebie-
ten oder nach Verkehrskontrollen.

In Europa wachst das Interesse an der Weiterbildung
und den damit einhergehenden Fachkompetenzen.
Besonders im Bereich des Gewaltschutzes werden in
der Schweiz Forensic Nurses eingesetzt, um Betroffe-
nen von Gewalt eine verbesserte Unterstitzung zu
gewahren. Die Praxis verlauft an der Schnittstelle
zwischen Notfall- und Rechtsmedizin und ist Binde-
glied zwischen Betroffenen von Gewalt und Instituti-
onen wie Frauenhdusern und Fachberatungsstellen.
Forensic Nurses konnen sowohl in einer Notauf-
nahme als auch an einem Rechtsmedizinischen Insti-
tut tatig sein. Dementsprechend ist auch die Art der
Kontakte zwischen Forensic Nurses und Klient*innen
vielgestaltig und kann aufsuchend nach einer Ge-
walttat an einer jeweiligen Klinik sein (Flying Fo-
rensic Nurse), im Rahmen einer Sprechstunde oder in
einer Gewaltschutzambulanz stattfinden.

In Deutschland ist die Spurensicherung und gerichts-
feste Dokumentation von Verletzungen bislang arztli-
che Tatigkeit. Dennoch gibt es engagierte Pflegefach-
personen, die im Rahmen der Versorgung Betroffener
von hauslicher und/oder sexualisierter Gewalt den
Versorgungsprozess aktiver als bisher gestalten wol-
len. So gibt es zum Beispiel in Freiburg und Dussel-
dorf erste Anlaufe, die Arbeit der Forensic Nurses in
den Klinikalltag zu integrieren.

Fir den Verein S.I.G.N.A.L. e.V,, der die Intervention
bei hduslicher und sexualisierter Gewalt im Gesund-
heitsbereich fordert und eine gerichtsverwertbare
Dokumentation fur Betroffene als wichtig erachtet,
ist der Tatigkeitsbereich der Forensic Nurses interes-
sant und gibt Anstof fir weitere Diskussionen, die
Weiterbildung zur Forensic Nurses in Deutschland zu
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etablieren. Damit ergdben sich neue Perspektiven flr
Gewaltschutz in der Gesundheitsversorgung. Die Pfle-
gefachpersonen kdnnten eine neue Rolle in der Un-
terstitzung von Gewaltbetroffenen einnehmen, die
neben der Spurensicherung genauso psychosoziale
Aspekte der Gesprachsfiihrung beinhalten. Forensic
Nursing bietet dementsprechend vielfaltige Potenti-
ale, die Versorgungssituation Gewaltbetroffener maf-
geblich verbessern zu konnen. Zu diskutieren ware
jedoch, wie sich professionsethische Anspriiche der
Pflege mit rechtsmedizinischen Aspekten zusammen-
denken lassen und an welchen Punkten es zu Wider-
sprichen kommen kann. Zudem werden in der foren-
sischen Pflege gewaltausiibende Personen und Be-
troffene rechtsmedizinisch untersucht. Wichtig ist,
dass dabei die parteiliche Haltung gegeniiber den Be-
troffenen hauslicher und sexualisierter Gewalt nicht
verloren geht.

Um uns der Praxis von Forensic Nursing zu nahern,
haben wir zwei Interviews gefiihrt. Zuerst werfen wir
einen Blick in die Schweiz. Im Kantonsspital Grau-
bunden bietet Nicole Schmidt gemeinsam mit Kol-
leg*innen eine Forensic Nursing Sprechstunde an.
Nicole Schmidt arbeitet seit ihrer Ausbildung vor 35
Jahren als Pflegeperson und hat Erfahrungen in ver-
schiedenen Bereichen gesammelt, darunter 18 Jahre
in der Notfallmedizin. Daruber hinaus hat sie Pflege-
auszubildende unterrichtet und war stellvertretende
Pflegedienstleitung. Neben der Forensic Nurse
Sprechstunde fur Gewaltbetroffene ist sie aktuell
auch im Funktionsbereich der Klinik tatig.

Von Forensic Nursing als Pionierarbeit in Deutsch-
land berichtet Melina Marquez Hermida, die am Uni-
versitatsklinikum Dusseldorf arbeitet und am Pilot-
projekt ,iGOBSIS - intelligentes Gewaltopfer-Beweis-
sicherungs- und -Informationssystem® beteiligt ist.
Sie ist seit 2014 examinierte Gesundheits- und Kran-
kenpflegerin und war neun Jahre auf einer Intensiv-
station, Schwerpunkt Neurochirurgie und Traumato-
logie, tatig. Die Weiterbildung zur Forensic Nurse am
IRM Zurich schloss sie 2022 ab. Seit 2023 ist sie als
Forensic Nurse am Institut fur Rechtsmedizin in Dis-
seldorf beschaftigt.


https://www.signal-intervention.de/sites/default/files/2024-12/24_12_12_Interview_Lang.pdf

Interviews: Forensic Nurse - Zwischen Notaufnahme und Rechtsmedizin. Eine neue Rolle fiir

die Pflege?

o Interview 1 | Nicole Schmidt

S.I.G.N.A.L.: Was hat Sie motiviert die Weiterbildung
zur Forensic Nurse zu machen und seit wann gibt es
das Angebot der Forensic Nursing Sprechstunde an
ihrer Klinik?

Nicole Schmidt: Ich habe in der Notfallmedizin gear-

[ beitet und da hatten wir ofters

' Menschen, vor allem Frauen, die
immer wieder gekommen sind, we-
gen Rickenschmerzen, Kopf-
schmerzen, Bauchschmerzen. Die
Arzt*innen waren zum Teil schon

: genervt. Und wir haben immer ge-
sagt: ,Irgendwas stimmt doch nicht. Da kdnnte es um
hausliche Gewalt gehen.” Als dann die Istanbul-Kon-
vention kam, hie3 es vom Kanton: ,Wir mussen da
was machen®. Unser damaliger Gerichtsmediziner hat
dann die Ausbildung zur Forensic Nurse forciert, ahn-
lich wie in Amerika. Klar sind die gesetzlichen Rege-
lungen hier anders als in Amerika, aber dass man die
Gewalt wirklich so dokumentiert, dass die Frauen was
in der Hand haben, das ist maglich. So haben wir
dann angefangen die Ausbildung zu machen: zu dritt
von der Notaufnahme sowie zwei von der Gynakolo-
gie und eine von der Padiatrie. Das war ein Jahr be-
rufsbegleitend. Ich habe das privat bezahlt, weil es
mich einfach interessiert hat. [...]

S.I.G.N.A.L.: Wie sieht lhr Arbeitsalltag aus? Welche
Aufgaben haben Sie als Forensic Nurse?

Nicole Schmidt: Unsere Sprechstunde findet zweimal
in der Woche an unserer Klinik statt. Wir haben ein
eigenes Buro. Inoffiziell werden wir auch mal spon-
tan uber Whats App angefragt, ob wir zu einem Not-
fall dazu kommen kdnnen. Insgesamt arbeiten an un-
serer Klinik zehn Forensic Nurses.

In der Regel holen wir die Betroffenen immer an ei-
nem speziellen Ort ab, damit sie nicht durch das
ganze Haus laufen mussen. Es ist wichtig, dass die
Teilnahme an der Sprechstunde moglichst unauffallig
maoglich ist, da die Menschen manchmal auch bei uns
im Haus arbeiten. Dann nehmen wir alles auf. Wenn
bei hauslicher Gewalt Kinder beteiligt sind, dann wird
das so dokumentiert.
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Vor allen Dingen, wenn hausliche Gewalt schon 6f-
ters passiert ist, leiten wir das an die internen Padia-
ter*innen weiter. Alles, was die Patient*innen sagen,
wird dokumentiert, sie sitzen oder stehen dabei hin-
ter mir und konnen alles ganz genau mitlesen, damit
alles auch aus ihrer Sicht dargestellt ist. Zu der Doku-
mentation gehdren auch Fotos von Verletzungen,
falls es welche gibt. [...].

Fir die Spurensicherung nach einer Vergewaltigung
gibt es bei uns den Picket-Dienst. Je nachdem, wie
lange die Vergewaltigung her ist, kann dieser Bereit-
schaftsdienst auch spontan die Spuren sichern. Dann
nimmst du auch die Kleider und lagerst sie in einem
Trockenraum oder die Polizei nimmt sie gleich mit. Es
kommt immer darauf an, wie die Leute zu uns kom-
men. Diesen Dienst machen Forensic Nurses und
Arzt*innen aus der Gynakologie, dafiir gibt es auch
eine Extra-Pauschale.

S.I.G.N.A.L.: Wie gestaltet sich die Zusammenarbeit
mit Arzt*innen und Psycholog*innen, Polizei und Kol-
leg*innen anderer Fachrichtungen?

Nicole Schmidt: Wenn die Kolleg®innen, die in der
Notaufnahme arbeiten merken, da ist eine Frau vollig
am Limit, dann schaffen wir es, sie ,untertauchen” zu
lassen bei uns im Haus. So, dass sie nicht wieder zu-
rick muss oder einfach mal eine Verschnaufpause ha-
ben kann, weil die Person, die der Ausloser ist, zu
Hause auf sie wartet. [...] Wir arbeiten auch mit den
Frauenhausern zusammen. Die machen wunderbare
Dokumentationen. Es ist mit der Gerichtsmedizin ab-
gemacht, dass die Betroffenen wirklich nur fir Fotos
zu uns kommen. Dann mussen sie uns nicht wieder
alles erzahlen, sie haben ja schon alles ausfihrlich im
Frauenhaus erzahlt. Da machen wir nur die Fotos. Ne-
ben den Frauenhdusern arbeiten wir auch eng mit der
Opferhilfe zusammen.

S.I.G.N.A.L.: Wie geht es Ihnen in lhrem (Arbeits-)ALl-
tag mit dieser Aufgabe? Was sind die Herausforde-
rungen?

Nicole Schmidt: Ich mache einfach meine Dokumen-
tation, schreibe und schreibe, mache Zusammenfas-
sungen und bin nach vier, funf Stunden damit fertig.
Dann sitze ich im Auto und denke vielleicht: wasdiese



Person erzahlt hat, das passt doch hinten und vorne
nicht. Wir haben genau sechs Mal im Jahr Teamsit-
zung und dreimal im Jahr Supervision. Wenn wir das
Bedurfnis haben, konnen wir uns auch direkt an die
Supervisorin wenden. Unser vorgesetzter Gerichtsme-
diziner mochte nicht, dass wir mehr als 70 % in der
Forensik arbeiten, da die Gefahr eines Burnouts sehr
hoch ist. AufRerdem reden wir untereinander mal Uber
einen Fall, wenn der uns sehr belastet. [...] Die grof-
ten Herausforderungen sind fur mich, die Leute run-
terholen, dass sie wirklich auf den Punkt kommen,
gerade wenn sie schizophren oder psychisch auffallig
sind. Zusétzlich die vielen Emotionen und Angste, die
dazu fiihren, dass es den Personen schwer fallt, sich
eine halbe Stunde auf das Gesprach zu konzentrieren.
[--]

S.I.G.N.A.L.: Wie erfahren Betroffene hauslicher
und/oder sexualisierter Gewalt von dem Angebot der
vertraulichen Spurensicherung? Und miissen Voraus-
setzungen fiir die Spurensicherung erfiillt sein, damit
sie durchgefiihrt werden kann, wenn ja welche?
Nicole Schmidt: Ich halte an Schulen immer wieder
Vortrage Uber Gewalt im Alltag. Da werden Karten
verteilt, wo dann die Nummer draufsteht, wie man
zur Sprechstunde kommen kdénnte. Erst neulich war
ich in einer Schule und habe Uber hdusliche Gewalt
erzahlt. AuRerdem wird in der Notaufnahme unsere
Karte ausgegeben, auch auf der Gynakologie oder bei
den Kindern, immer wenn ein Verdacht besteht.
Wichtig ist, dass die Betroffenen freiwillig kommen.
AuBerdem werden sie vom Frauenhaus geschickt, der
Opferhilfe oder auch manchmal von der Polizei. Zu-
dem weif3 die AIDS-Hilfe, dass sie Betroffene zu uns
schicken konnen. Die Betroffenen missen nichts be-
zahlen. Das lauft entweder Gber die Unfallversiche-
rung oder eine Pauschale.

Nicole Schmidt

Kontakt Uber Koordinierungsstelle S..G.N.A.L. e.V.
— homann@signal-intervention.de

S.I.G.N.A.L.: Vielen Dank fiir das Interview!

o Interview 2 | Melina Marquez Hermida

S..G.N.A.L.: Im deutschen Gesundheitssystem wird
der Begriff Forensik eher mit psychiatrischer Pflege
im Maf3regelvollzug in Verbindung gebracht. Dass
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Pflegepersonen Spuren sichern, ist nicht gerade iib-
lich. Wie sind Sie darauf gekommen, die Weiterbil-
dung zur Forensic Nurse zu machen?

Melina Marquez Hermida: In meinem beruflichen All-
tag auf der Intensivstation bin ich oft mit Patient*in-
nen in Kontakt gekommen, die interpersonelle Ge-
walt in verschiedenen Kontexten erfahren haben.
Hier steht im klinischen Alltag oft ausschlieflich die
medizinische Versorgung und
nicht die gerichtsfeste Dokumen-
tation der Verletzungen und Spu-
rensicherung im Mittelpunkt. Ei-
ner der Griinde hierfir ist, dass

das pflegerische Personal sich
kaum mit dieser Thematik aus- :
kennt, da es nicht Bestandteil des Curriculums der
Pflegeausbildung ist, und kaum Fort- oder Weiterbil-
dungen zu diesem Thema angeboten werden. Dies
hat mich oft gestort, da ich immer die bestmogliche
Versorgung der Patient*innen angestrebt habe. Die
Konsequenz daraus war, dass ich anfing, mich eigen-
standig zu dieser Thematik zu informieren und in die-
sem Zusammenhang bin ich auf die Weiterbildung
zur Forensic Nurse in Zurich gestofien.

S.I.G.N.A.L.: In der Schweiz gibt es das Modell der Fly-
ing Forensic Nurse, welches Modell gibt es am Uni-
versitatsklinikum Diisseldorf? Wie sieht lhr Ar-
beitsalltag aus? Wie funktioniert die Zusammenarbeit
mit Kolleg*innen, Fachberatungsstellen oder der Po-
lizei?

Melina Marquez Hermida: Aktuell ist die Stelle der
Forensic Nurse Teil des Projekts iGOBSIS (Anmerkung
Red.: intelligentes Gewaltopfer-Beweissicherungs-
und Informationssystem), welches sich mit der de-
zentralen vertraulichen Spurensicherung befasst. Das
Modell aus der Schweiz ist mir bekannt; mit iGOBSIS
verfolgen wir aber einen anderen Ansatz fur eine
qualitatsgesicherte vertrauliche Spurensicherung, die
auch in der Flache funktioniert. Zu den wesentlichen
Saulen von iGOBSIS gehdren eine intuitiv bedienbare
Dokumentationsplattform sowie die Schulung von
Arzt*innen und Pflegekraften. Gemeinsam mit den
Rechtsmediziner*innen entwickele ich ein nieder-
schwelliges Fortbildungsangebot zu den Themen ,se-
xualisierte und hausliche Gewalt", fiir das Pflegeper-
sonal in den an dem Projekt teilnehmenden Klinken.
Zusatzlich kimmere ich mich um eingehende Asser-
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vate, beantworte und koordiniere Anfragen von Klini-
ken, der Polizei oder der Staatsanwaltschaft. Ergan-
zend unterstutze ich die Rechtsmediziner®innen bei
den Untersuchungen in der Gewaltbetroffenen Ambu-
lanz und bei den Untersuchungen von Betroffenen im
klinischen Setting. Bis jetzt bin ich als Forensic Nurse
von pflegerischen und arztlichen Kolleg*innen sowie
von Beratungsstellen und der Polizei sehr positiv auf-
genommen worden. Wenn ich mit Personen, sei es
aus diesem Bereich oder privat, Uber das Thema Fo-
rensic Nursing spreche, gibt es eher Erstaunen dar-
Uber, dass es eine solche Weiterbildung bisher noch
nicht gab.

S.I.G.N.A.L.: Wie erfahren Betroffene von sexualisier-
ter und/oder hauslicher Gewalt von lhrem Angebot
und wie reagieren sie darauf? Wie wird die Spurensi-
cherung finanziert?

Melina Marquez Hermida: Die Betroffenen werden oft
von Beratungsstellen, der Polizei und von Arzt*innen
aus Notaufnahmen oder niedergelassenen Praxen in
unsere Gewaltbetroffenen Ambulanz verwiesen. Die
vertrauliche Spurensicherung auRerhalb unseres In-
stitutes Uber das Projekt iGOBSIS wird aktuell Gber
Drittmittel durch das Land Nordrhein-Westfalen fi-
nanziert. In absehbarer Zeit wird jedoch eine Abrech-
nung uber die gesetzlichen Krankenkassen fur alle
am Projekt teilnehmenden Kliniken moglich sein.

S.I.G.N.A.L.: Wie miisste Forensic Nursing in Deutsch-
land ihrer Meinung nach ausgestaltet sein, damit es
fiir Betroffene hilfreich und fiir den medizinischen

Schwerpunkt: Weitere Informationen

Forensic Nursing. Gedankenexperiment zur rechtsme-
dizinischen Versorgung der Zukunft. Teil 1: Die Ver-
sorgung von gewaltbetroffenen Personen. Von: J.
Mausbach, V. Kagi, D. Jositsch, M. J. Thali. Kriminalis-
tik 01/2023. Im ersten Teil ihrer Aufsatzreihe widmen
sich die Autor*innen der Untersuchung lebender
Menschen in der Rechtsmedizin. Sie gehen der Frage
nach, wie unter derzeitigem Personalnotstand in der
Rechtsmedizin, die Arbeit durch forensische Pflege-
personen erganzt werden konnte. Fir die Pflegefach-
personen konne die Erweiterung des Aufgabenfelds
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Bereich umsetzbar ist? Gibt es Bemiihungen in diese
Richtung und falls ja, welche?

Melina Marquez Hermida: Das Optimum ware, wenn
in jeder Klinik in den besonders sensiblen Abteilun-
gen wie Notaufnahmen, Padiatrien, Gynakologie und
viele mehr weitergebildete Forensic Nurses arbeiten
wurden, die neben ihrer normalen Tatigkeit als Pfle-
gefachkrafte bei der Identifizierung, Versorgung, Do-
kumentation, Spurensicherung und psychosozialen
Begleitung von potentiellen Betroffenen hinzugezo-
gen werden und die arztlichen Kolleg*innen unter-
stutzen. Es ware sinnvoll, wenn diese weitergebilde-
ten Forensic Nurses ebenfalls als Multiplikator*innen
fur ihre eigenen Bereiche arbeiten, die Kolleg*innen
sensibilisieren und regelmaRig schulen. Dies liegt,
wenn uberhaupt, noch in weiter Ferne. Um diesem
Ziel zumindest ein Sttickchen naher zu kommen, sind
wir in Dusseldorf aktuell in der Diskussion, ob eine
Weiterbildung fur Forensic Nurses, angelehnt an den
bereits bekannten Modellen in der Schweiz und Os-
terreich, auch hier moglich ware. Aktuell stehen wir
dabei noch ganz am Anfang und mussen erst einmal
ein Konzept und ein Curriculum erstellen, welches an
das deutsche Rechtssystem und den Bedarf der Klini-
ken angepasst ist.

S.I.G.N.A.L.: Vielen Dank fiir das Interview!
Melina Marquez Hermida

Kontakt tGber Koordinierungsstelle S..G.N.A.L. e.V.
—~ homann@signal-intervention.de

der Aufwertung pflegerischer Tatigkeit dienen. Ein
weiterer zentraler Aspekt dieser Schrift umfasst die
Umsetzung des 2022 in Kraft getretenen nationalen
Aktionsplans zur Umsetzung der Istanbul-Konvention.
Dieser Aktionsplan zeichnet die Bedeutung und Not-
wendigkeit der Schulungen von Fachpersonal auf, um
geschlechterspezifischer Gewalt ein Ende zu setzen.
Die Weiterbildung von Pflegepersonen auf dem
rechtsmedizinischen Gebiet der Forensik, wirde ge-
nau die Schnittstelle zwischen der Rechtsmedizin
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und der pflegerisch-psychosozialen Versorgung Be-
troffener bedienen. - Artikel

Spuren der Gewalt erkennen. Aufgaben der Forensic
Nurse im Institut fiir Notfallmedizin des USZ. Von:

C. Dell’Apollonia, D. Staudacher. Die Schwester Der
Pfleger. 2. Ausgabe. 2020. Dieser Beitrag erlautert
sehr anschaulich anhand von Fallbeispielen aus der
Praxis, wie der Alltag einer Forensic Nurse in der Not-
aufnahme der Uniklinik Zurich aussieht. Der Tatig-
keitsbereich wird detailliert beschrieben, zudem wird
deutlich welche Anforderungen notwendig sind, um
als Forensic Nurse zu arbeiten. - Artikel

Auf dem Notfall - Dominice sammelt Spuren nach
Ubergriff. SRF-Impact. 09/2024. In dieser Kurzrepor-
tage berichtet Julia Uber die Versorgung im Kranken-
haus nach ihrer Vergewaltigung. Sie bemangelt die
Uberforderung der Pflegepersonen im Umgang mit
ihrer Situation und sie hatte den Eindruck, dass die
Polizei ihr nicht geglaubt habe. Sie macht deutlich,
dass sie sich in der Situation sehr alleine gefiihlt
habe und bemangelt die fehlende Sensibilisierung im
Umgang mit Betroffenen von sexualisierter Gewalt in
den Notaufnahmen. Im Weiteren stellt die Forensic
Nurse Dominice Hanel ihre Arbeit am Institut fur
Rechtsmedizin im Kanton Zurich vor und beschreibt
sehr anschaulich, wie der Arbeitsalltag verlauft und
welche wichtige Funktion sie bei der Versorgung Be-
troffener von sexualisierter Gewalt hat. - Beitrag

CAS in Forensic Nursing UZH - Informationen zur
Ausbildung. Seit 2016 ist es madglich, die berufsbe-
gleitende Weiterbildung fiir Forensic Nursing am
Institut fur Rechtsmedizin Zurich zu machen. Die
Weiterqualifizierung umfasst verschiedene Module:
ethische Aspekte der Forensik, forensische Traumato-
logie und Psychologie sowie Strafrecht, Opferschutz
und Pravention. Korperliche Untersuchungen und
Spurenkunde sind ebenfalls Teil der Ausbildung. Die
forensischen Pflegepersonen lernen Verletzungen,
die auf spezifische Gewaltmuster hinweisen, zu er-
kennen und gerichtsfest zu dokumentieren. Zudem
lernen sie Techniken kennen, wie die forensische
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Haaranalyse und -Spurensuche. Weitere Informatio-
nenn zu Kosten und Termine zum Weiterbildungsbe-
ginn: = Informationen

Eine Forensic Nurse schaut hin. Pflege und Frauen-
heilkunde. Universtitatsklinikum Freiburg. 10/2024.
Die Hebamme Ellen Assal hat ihr Tatigkeitsfeld er-
weitert und die Weiterbildung zur Forensic Nurse in
der Schweiz absolviert. Sie steht nun in der Klinik fur
Frauenheilkunde Betroffenen von sexualisierter oder
hauslicher Gewalt beratend zu Seite und teilt ihr Wis-
sen mit Kolleg*innen. Dieser Artikel zeigt auf, wie in
Deutschland forensische Pflege und Gewaltschutz zu-
sammengedacht werden konnen. — Artikel

A Patient-Centered Forensic Nursing Model of Care
for Victims of Law Enforcement Violence. Von: M. An-
derson, J. Callari-Robinson, M. Glembocki, E. Louden.
Health Equity. 08/2024. Aus der Perspektive von in
den USA tatigen Forensic Nurses werden im Artikel
die Widerspriiche der Praxis einer Forensic Nurse dis-
kutiert. Diese werden deutlich in der Versorgung und
Unterstutzung Betroffenener von Polizeigewalt. Die
Expert*innen bemangeln in der Forschung zu forensi-
schen Pflege eine existierende Liicke, wenn es um
Betroffene von Polizeigewalt geht. Die beiden Au-
tor*innen entwerfen ein Pflegemodell, das sich unter
anderem auf die abolitionistische Theorie und die
Critical Race Theory stutzt. Sie vertreten die Ansicht,
forensische Pflege musse im Sinne der Parteilichkeit
an der Seite der Betroffenen stehen und dabei Me-
chanismen von strukturellem Rassismus im Blick be-
halten.

—~ Beitrag

iGOBSIS intelligentes Gewaltopfer-Beweissicherungs-
und Informationssystem. Dieses webbasierte Doku-
mentations- und Informationssystem soll die ge-
richtsfeste Dokumentation und Spurensicherung von
hauslicher und sexualisierter Gewalt flachendeckend
vereinfachen und standardisieren. Es wird vom Land
Nordrhein-Westfalen fiananziert und mittlerweile ge-
horen zahlreiche Arzt*innen zum Netzwerk, das Zu-
griff auf die vertrauliche Dokumentationsanwendung
hat. - iGOBSIS


https://www.kriminalistik.de/82568.htm
https://www.bibliomed-pflege.de/sp/artikel/40574-spuren-der-gewalt-erkennen
https://www.srf.ch/play/tv/impact/video/forensic-nurse-im-einsatz---dominice-sammelt-spuren-nach-uebergriffen?urn=urn:srf:video:fb0d921a-b4cb-4b75-8c4e-9b04864b9cd5
https://www.irm.uzh.ch/de/lehre/Weiterbildung/forensicnursing.html
https://www.uniklinik-freiburg.de/presse/publikationen/im-fokus/2024/eine-forensic-nurse-schaut-hin.html
https://www.researchgate.net/publication/384071352_A_Patient-Centered_Forensic_Nursing_Model_of_Care_for_Victims_of_Law_Enforcement_Violence
https://www.researchgate.net/publication/384071352_A_Patient-Centered_Forensic_Nursing_Model_of_Care_for_Victims_of_Law_Enforcement_Violence
https://gobsis.de/

Allgemeiner Teil

Intervention - Aktuelle Entwicklungen

Gynakologische Praxen helfen gewaltbetroffenen
Madchen und Frauen. Der Berufsverband der Frauen-
arzte hat zum 25.11.2024 eine Pressemitteilung ver-
offentlicht. Es wird darauf hingewiesen, dass Gynako-
log¥innen eine wichtige erste Anlaufstelle fir Frauen
und Madchen sind, die Gewalt erlebt haben. Unab-
hangig von einer Strafanzeige bieten gynakologische
Praxisteams medizinische Versorgung und unterstut-
zen Betroffene in Bezug auf weiterfihrende Hilfen. In
der Mitteilung wird auch auf die Stellungnahme der

DGGG und DGPFG zum Thema ,Gewalt gegen Frauen®

von 2020 hingewiesen.
— Pressemitteilung — Stellungnahme

»Was ist ein Frauenhaus?“ Von Frauenhauskoordinie-
rung e. V. Der Flyer liegt seit Oktober in sechs weite-
ren Sprachen vor. - Bestellung & Download

Berliner Beratungsnetz fiir Zugewanderte. Das Bera-
tungsnetz stellt eine Online-Datenbank mit ca. 560

Eintragen zur Verfliigung, die in diesem Jahr aktuali-
siert wurde. Neue Filter ermdglichen eine gezieltere
Suche zu verschiedenen Themen, unter anderem zu

Gewalterfahrungen. - Online-Suche

Anlaufstelle zum Schutz von Frauen vor Gewalt am
Berliner Ostbahnhof. Im August wurde von der Bun-
despolizei als Pilotprojekt eine Anlaufstelle fur ge-
waltbetroffene Frauen erdffnet. Die Frauen werden
am Ostbahnhof in Berlin rund um die Uhr von ge-
schulten Beamt*innen unterstutzt und es ist moglich,

Biicher, Artikel und Co

eine Anzeige zu stellen. Das niedrigschwellige Ange-
bot soll das Kernhilfesystem erganzen.-— Info

Dialog fiir Cybersicherheit. In einem Workstream
wurde vom Bundesamt fur Sicherheit in der Informa-
tionstechnik (BSI) und dem Weissen Ring als Initia-
tor*innen sowie weiteren Akteur*innen ein Konzept
fur eine ,Technische Anlaufstelle fur Betroffene von
digitaler Gewalt in Partnerschaften” entwickelt. Das
Konzept sieht vor, Betroffene darin zu unterstutzen,
ihre Selbstbestimmung wieder zu gewinnen und An-
sprechpartner®innen fur Fragen zu benennen. Ebenso
sollen Berater*innen grundlegende Kenntnisse ver-
mittelt werden, die auch praktische Unterstltzung fur
Betroffene beinhaltet. Die Zusammenfassung liegt
nun vor. - Bericht

Herzlichen Gliickwunsch zum 50. Geburtstag des
FFGZ. Seit November 1974 setzt sich das FFGZ femi-
nistisch, solidarisch und empowernd fir Frauen und
Frauengesundheit ein - weiter so! > FFGZ

Tauwetter. Thomas (Tommi) Schlingmann ist zum 1.
Oktober nach fast 30 Jahren Arbeit bei Tauwetter in
den Ruhestand gegangen. Wir danken Thomas
Schlingmann fiir seine wertvolle Arbeit. > Tauwetter

Feministisches Netzwerk fiir Gesundheit Berlin. Jutta
Begenau und Kea Tielemann haben ihre Tatigkeit fir
das Netzwerk beendet. Vielen Dank fur die engagierte
Arbeit. Nachfolgerinin der Koordination ist Charlott
Bottcher - herzlich willkommen. - Netzwerk

Gewalt in der Hauslichkeit. Von: A. Thiemann und K. Toutaoui. Zeitschrift fir Allgemeinmedizin. 5/2024.
Der Artikel vermittelt, wie der Umgang mit Betroffenen in der hausarztlichen Praxis strukturiert werden

kann. Hilfreich sind interne Handlungsablaufe, die im Team entwickelt, besprochen und aktualisiert

werden. Die Ablaufe sollten folgende Bereiche definieren: Umgang mit Verdachtsfallen, Routineanspra-

che, Offenheit zum Thema signalisieren, Dokumentation von Verletzungen, Auskunftssperre, Umgang

mit Tater*innen, Zusammenarbeit im Team, Umgang im Fall einer Eskalation in der Praxis sowie Koope-

rationen mit weiteren Gesundheitseinrichtungen und dem weiteren Hilfesystem. — Artikel
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https://www.bvf.de/aktuelles-presse/pressemitteilungen/meldung/internationaler-tag-gegen-gewalt-an-frauen-gynaekologische-praxen-helfen-patientinnen-auch-unabhaengig-von-anzeigeerstattung/
https://www.dggg.de/fileadmin/data/Stellungnahmen/DGGG/2020/DGGG-DGPFG-Stellungnahme_Gewalt_gegen_Frauen_2020.pdf
https://www.frauenhauskoordinierung.de/aktuelles/detail/flyer-was-ist-ein-frauenhaus-in-weiteren-sprachen-verfuegbar
https://www.beratungsnetz-migration.de/list/l/de/s/gewalt
https://www.bmi.bund.de/SharedDocs/pressemitteilungen/DE/2024/08/anlaufstelle-hg.html
https://www.dialog-cybersicherheit.de/storage/uploads/ws24-endprodukte/2024_Ergebnisbericht_Digitale_Gewalt.pdf
https://www.ffgz.de/newsletter/pressemitteilung-clio-92-kraft-schoepfen-in-schweren-zeiten-lernen-fuer-die-zukunft
https://www.tauwetter.de/de/aktuelles.html
https://www.frauengesundheit-berlin.de/
https://www.springermedizin.de/familienmedizin-in-der-hausarztpraxis/kinder-in-der-hausarztpraxis/gewalt-in-der-haeuslichkeit/27408448

Biicher, Artikel und Co

Hausliche Gewalt - ein unterschitztes ophthalmologisches Thema.. Von: A. M. Trouvain, M.-A.
Amblard, C. Heinrich, K. Boden, A. Rickmann. Klinische Monatsblatter fir Augenheilkunde. 2024. An-
hand eines Fallbeispiels werden typische Verletzungsmuster bei hauslicher Gewalt und die Bedeutung
der Thematik fir die Disziplin erlautert. Die Autor®innen erklaren, dass Falle hauslicher Gewalt in der
Ophthalmologie noch nicht ausreichend erkannt werden. - Artikel

Gewalt gegen Frauen und ihre psychischen Auswirkungen. Warum es wichtig ist, danach zu fragen.
Von: N. Mossaheb, Psychiatrie. Vol 27. 2024. Der Artikel fasst die zahlreichen Folgen geschlechtsspezi-
fischer Gewalt fur die psychische Gesundheit zusammen. Es wird eine geschlechts- und traumasensible
Anamnese in der Psychiatrie, unter Berlickssichtigung der WHO-Empfehlungen, beflirwortet.— Artikel

Befunde nach sexueller Gewalt gut dokumentieren, aber nie interpretieren. Von: K. von Kieseritzky.
DGGG. 2024. Der Bericht basiert auf einen Kongressbeitrag zum Thema gynakologische Untersuchung
bei sexualisierter Gewalt. Zusammenfassend werden grundlegende Informationen zur traumasensiblen
Befunderhebung, Dokumentation und Spurensicherung wiedergegeben. — Artikel

Stumpfe Gewalt in der forensischen Radiologie. Von: W.-D- Zech, T. D. Ruder. Die Radiologie. 11/2024.
Hervorgehoben wird die wichtige Rolle der Radiolog®innen beim Erkennen hauslicher Gewalt. Typi-
sche Verletzungsmuster fur hausliche Gewalt in der Bildgebung werden aufgegriffen und Empfehlun-
gen fur ein Verfahren bei Verdacht auf hausliche Gewalt formuliert. - Artikel

Psychotherapeutische Unterstiitzung und Behandlung von traumatisierten Personen. Von: Psychothe-
rapeutenjournal. 23. Jahrgang. 09/2024. Das Journal widmet sich dem Schwerpunkt ,Psychotherapeuti-
sche Untertstlitzung und Behandlung von traumatisierten Personen®. Inbegriffen sind zwei Artikeln zu
Psychotherapie und Glaubhaftigkeit in Strafverfahren. Haufig wird von einer Psychotherapie vor Ende
des Strafverfahrens mit der Begriindung abgeraten, diese konnte Erinnerungen an das Ereignis verfal-
schen und dadurch kdnne die Glaubwurdigkeit der Zeug*in infrage gestellt werden. Gleichzeitig kann
es fur Betroffene von grofier Beduetung sein, schnellstmoglich psychotherapeutische Unterstlitzung zu
bekommen. Empfohlen wird eine gute Aufklarung und Dokumentation sowie leitliniengerechtes Han-
deln. - Journal

Traumatische Lebensereignisse und reproduktive Gesundheit. Von M. Goeckenjan, C. Volpe, M. Gabrys.
Gynakologische Endokrinologie. 2024. Der Artikel stellt aktuelle Forschungserkenntnisse zu akuten
und langfristigen gesundheitlichen Auswirkungen traumatischer Erlebnisse auf die reproduktive Ge-
sundheit vor, auch in Bezug auf Zyklusgesundheit und Fertilitat. Aufgrund der Studienlage empfehlen
die Autor®innen, die Thematik in der Reproduktionsmedizin vermehrt zu berlicksichtigen. - Artikel

Trauma und Frauengesundheit: Bericht von der 53. Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft fiir Psy-
chosomatische Frauenheilkunde und Geburtshilfe. Von: C. Schumann-Doermer. Zeitschrift fir Sexual-
forschung. 2024. Die Jahrestagung zum Thema ,Trauma und Gesundheit® widmete sich in Vortragen
und Workshops verschiedenen Aspekten des Themas, unter anderem Vorstellung des ,Traumatherapie-
Kompass®, Kinder als Betroffene, neurologische Forschung, Trauma und Sexualitat, Betreuung und
Versorgung von Betroffenen von sexualisierter Gewalt. Der Artikel fasst die zentralen Erkenntnisse zu-
sammen. — Artikel
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https://www.thieme-connect.com/products/ejournals/abstract/10.1055/a-2342-3366
https://link.springer.com/article/10.1007/s00739-024-01004-4
https://www.springermedizin.de/dggg-2024/vergewaltigung/traumasensible-untersuchung-nach-sexueller-gewalt/50138832
https://www.springermedizin.de/haeusliche-gewalt/computertomografie/stumpfe-gewalt-in-der-forensischen-radiologie/50041742
https://www.psychotherapeutenjournal.de/ptk/web.nsf/gfx/med_dome-d96d4d_3e85a/$file/Psychotherapeutenjournal%203-2024.pdf
https://link.springer.com/article/10.1007/s10304-023-00553-y
https://www.thieme-connect.com/products/ejournals/abstract/10.1055/a-2438-4561

Biicher, Artikel und Co

Guide zur Kompetenzerweiterung LSBTIOQ+ in der Schwangerschaftsberatung. Von: A. Hahne. pro familia
Bundesverband. 2024. Der Guide richtet sich an Berater*innen im Kontext von Schwangerschaft sowie
Sexualpadagogik. Mit der Broschure soll die Kompetenz zum Thema LSBTIQ+ erweitert werden. Infor-
mationen zu geschlechtergerechter Sprache sowie Begriffserlauterungen mochten Sicherheit in der Be-
ratung geben. Es wird auf Diskriminierungserfahrungen jeweiliger Gruppen eingegangen und Mindest-
standards fir die Beratung von LSBTIQ+ festgehalten. Der Guide kann auch fiir Gesundheitsfachperso-
nen Wissen zum Thema bieten. - Guide — Erkldrfilm zum Guide

Kinder und Jugendliche im Kontext hduslicher Gewalt - Risiken und Folgen. Von: H. Kindler. Gute Kin-
derschutzverfahren. Springer. 2023. Der Artikel als Teil eines Sammelbandes bietet einen Uberblick
Uber aktuelle wissenschaftliche Erkenntnisse zu Folgen hauslicher Gewalt flir Kinder und Jugendliche.
Der Autor benennt Auswirkungen auf die psychische Gesundheit, die geistige und soziale Entwicklung
sowie den Zusammenhang zwischen hauslicher Gewalt und Kindesmisshandlung. - Buchkapitel

Zahlen | Strategisches | Rechtliches

EU Gender-based Violence Survey. Key Results. Von: Eurostat. FRA & EIGE. 2024. Die zentralen Ergebnisse
der EU-weiten Studie zur geschlechtsspezifischen Gewalt wurden im September in Englisch veroffent-
licht. Fur die Studie wurden 114.023 Frauen zwischen 18 und 74 Jahren in 27 EU-Mitgliederstaaten be-
fragt. In Deutschland gaben 15,8 % der interviewten Frauen an, mindestens einmal in ihrem Leben physi-
sche oder sexuelle Gewalt durch einen Partner erfahren zu haben. Wenn zusatzlich nach psychischer Ge-
walt gefragt wurde, gaben 31,9 % Erfahrungen von Gewalt an. In den letzten 12 Monaten hatten 5 % der
Frauen Gewalt durch den Partner erlebt. > Ergebnisse

Femicides in 2023. Global estimates of intimate partner/family member femicides. Von: UN Woman,
UNODC. United Nations publication. 2024. Im Jahr 2023 wurden weltweit jeden Tag im Durchschnitt 140
Frauen und Madchen durch ihren Partner oder nahen Angehorigen getotet. Der UNO-Bericht, der zum in-
ternationalen Tag gegen Gendergewalt veroffentlicht wurde, verdeutlicht die gestiegene Zahl der Femi-
zide im internationalen Kontext. Die Erscheinung betont auch das 25. Jubilaum der Resolution 54/134 der
Generalversammlung der Vereinten Nationen, die den 25. November zum internationalen Tag fur die Be-
seitigung der Gewalt gegen Frauen eingefuhrt hat. Der Tag erinnert an die Ermordung der Mirabal-
Schwestern in der Dominikanischen Republik 1960, deren Aktivismus sich gegen geschlechterspezifische
Gewalt richtete. Hausliche Gewalt betrifft Frauen unabhangig vom Land, in dem sie leben, allerdings lie-
gen nicht fur alle Lander ausreichende Daten vor. Frankreich, Stidafrika und Kolumbien erhoben zusatz-
lich Daten, aus denen hervor geht, dass zwischen 22 % und 37 % der Ermordeten vor der Tat Uber Formen
von physischer, sexualisierter oder psychischer Gewalt durch Partner*innen berichtet hatten, und dement-
sprechend praventive MaRnahmen maoglich gewesen waren. Praventionsmafinahmen kdnnen unter ande-
rem strengere Waffengesetze und juristische Konsequenzen fir Tater*innen sein. Dariiber hinaus empfeh-
len die Autor®innen standardisierte Risiko-Assessements fur betroffene Frauen. Auf deren Grundlage soll-
ten Betroffene von hduslicher Gewalt an das psycho-soziale Hilfesystem vermittelt werden und Maglich-
keiten erhalten, ihre unsichere hausliche Umgebung verlassen zu konnen. — Artikel
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https://www.profamilia.de/fileadmin/publikationen/Fachpublikationen/Beratung/Guide_1_Kompetenzerweiterung_LSBTIQ__SKB.pdf
https://www.youtube.com/watch?v=X5eA9rJLR0s
https://link.springer.com/chapter/10.1007/978-3-662-66900-6_22
https://fra.europa.eu/sites/default/files/fra_uploads/eu-gender_based_violence_survey_key_results.pdf
https://www.unwomen.org/sites/default/files/2024-11/femicides-in-2023-global-estimates-of-intimate-partner-family-member-femicides-en.pdf
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Monitor Gewalt gegen Frauen - Umsetzung der Istanbul-Konvention in Deutschland. Von: Deutsches
Institut fir Menschenrechte. 2024. Der erste periodische Bericht, beauftragt vom Bundesministerium flr
Familie, Senior®innen, Frauen und Jugend, beleuchtet die Entwicklung der Umsetzung der Istanbul-Kon-
vention in Deutschland. Nach Vorstellung aktueller Statistiken zu geschlechterspezifischer Gewalt wird
ein datenbasiertes und juristisches Monitoring durchgefuihrt und es werden die Landesaktionsplane der
Bundeslander analysiert. Anhand von verschiedenen Themenschwerpunkten wird untersucht, inwiefern
bisher die Istanbul-Konvention gesetzlich umgesetzt ist. Im Fazit werden - ausgehend von der vorheri-
gen Analyse - weitere Handlungsempfehlungen festgehalten. — Berichte

Geschlechtsspezifisch gegen Frauen gerichtete Straftaten. Bundeslagebild 2023. Von: Bundeskriminal-
amt. 2024. Geschlechtsspezifische Gewalt zeigt sich in verschiedenen Formen. Die Kriminalstatistiken
erheben jahrlich Daten zu hauslicher und sexualisierter Gewalt sowie Zahlen zu Menschenhandel und
digitaler Gewalt. Das erstmalig in diesem Jahr veroffentlichte Bundeslagebild zu Straftaten, die gegen
Frauen gerichtet sind, flgt alle Datensatze in Bezug auf geschlechtsspezifische Gewalt zusammen. Be-
sonders hervorzuheben ist, dass politisch motivierte Straftaten, wie Hasskriminalitat, die sich gegen
Frauen richtet, aufgenommen wurde. Der Bericht zeigt einen Anstieg in allen Bereichen von ge-
schlechtsspezifischer Gewalt gegen Frauen. Eine besorgniserregende Erkenntnis zeigt sich im Bezug auf
Femizide: Fast taglich wird in Deutschland eine Frau getotet, weil sie eine Frau ist. = Bundeslagebild

Kriminalitat in Berlin 2023. Polizeiliche Kriminalstatistik und erganzende Informationen. Von: Berliner
Polizei. 2024. Die Berliner Polizeistatistik zeigt fiir 2023 verschiedene Gewaltdelikte auf. In Bezug auf
alle Straftaten gegen die sexuelle Selbstbestimmung ist ein Anstieg um 4,9 % im Vergleich zum Vorjahr
zu verzeichnen. Auflerdem ist ein Anstieg von Vergewaltigungen auf 1.151 Falle - 225 Falle mehr als
2022 - zu verzeichnen. Auch die Fallzahlen der Gewalt innerhalb von Paarbeziehungen sind auf 8,1 %
im Vergleich zum Vorjahr angestiegen. Sowohl bei den Straftaten gegen die sexuelle Selbstbestimmung
als auch bei den Gewaltdelikten in Partnerschaften sind die Betroffenen mehrheitlich weiblich. Dass
pflegebedirftige Menschen ebenso von Gewalt betroffen sind, zeigt sich im stationaren Bereich mit 208
Fallen von Korperverletzung in Pflegeheimen und 216 Fallen in Krankenhausern. In der hauslichen
Pflege gab es 59 Falle von Gewalt an Pflegebedurftigen. — Statistik Berlin

Versorgungssituation fiir von hauslicher und sexualisierter Gewalt betroffene Frauen* und Madchen* in
Berlin. Von: P. Kaps, S. Popp, J. Frentzel. Zentrum fur Evaluation und Politikberatung im Auftrag fur die
Senatsverwaltung fur Arbeit, Soziales, Gleichstellung, Integration, Vielfalt und Antidiskriminierung. Ab-
teilung Frauen und Gleichstellung. 05/2024. Die vorliegende Studie untersucht den Ist- und Sollzustand
der Versorgungssituation fur Madchen und Frauen in Berlin, die von sexualisierter und hauslicher Ge-
walt betroffen sind. Die Autor®innen orientieren sich dabei an den Zielbestimmungen der Istanbul-Kon-
vention fur die Bekampfung geschlechterspezifischer Gewalt und analysieren die Entwicklungen des
Versorgungssystems seit 2015 bis heute. Der Vergleich zeigt unter anderem, dass die Schutzplatzkapazi-
taten erhoht wurden, jedoch weiterhin ein Mangel besteht. Insbesondere beim Aufbau von Schutzein-
richtungen fiir komplextraumatisierte Gewaltbetroffene oder Betroffene mit problematischem Substanz-
konsum sehen die Autor®innen weiterhin einen grofien Bedarf. Sie sprechen Handlungsempfehlungen
aus, die sich uber verschiedene Bereiche erstrecken. Die Empfehlungen richten sich an die Landes- und
Bezirkspolitik sowie die Verwaltungsebenen. Dariiber hinaus werden Verbesserungen fiir das Kernhilfe-
system, flr gesundheitliche und therapeutische Leistungen sowie fur die Eingliederungshilfe und die
Justiz vorgeschlagen. - Studie
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https://www.institut-fuer-menschenrechte.de/menschenrechtsschutz/berichterstattung/monitor-gewalt-gegen-frauen
https://www.bka.de/SharedDocs/Downloads/DE/Publikationen/JahresberichteUndLagebilder/StraftatenGegenFrauen/StraftatengegenFrauenBLB2023.pdf?__blob=publicationFile&v=10
https://www.berlin.de/polizei/_assets/verschiedenes/pks/polizeiliche-kriminalstatistik-berlin-2023.pdf
https://zep-partner.de/wp-content/uploads/2024/09/2024_ZEP_Versorgungsstudie_Gewaltschutz_Berlin_20240530_final.pdf
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Brandbrief: Stoppt Gewalt gegen Frauen - JETZT! Die Ampel darf ihr Versprechen nicht brechen. Von:
Deutscher Frauenrat und UN Women Deutschland e.V. 2024. Im Koalitionsvertrag der noch amtierenden
Bundesregierung wird definiert, dass Betroffene besser vor Gewalt geschiitzt werden sollen. Der
dadurch entstandene Gesetzesentwurf, das Gewalthilfegesetz, sieht eine flachendeckende und umfas-
sende Finanzierung des Hilfesystems auf Landerebene vor, an der sich auch die Bundesregierung betei-
ligen soll. Das Ziel ist eine niedrigschwellige und kostenfreie Hilfe mit einem Rechtsanspruch fiir Be-
troffene von hauslicher Gewalt. Da die Legislaturperiode nun kiirzer als erwartet ist, haben der Deut-
sche Frauen Rat und UN Women Deutschland einen Brandbrief veroffentlicht, um der Verabschiedung
des Gewalthilfegesetzes im Parlament den notigen Druck zu verleihen. Die Petition wurde von vielen
Menschen und Einrichtungen mitgezeichnet und kann weiterhin unterstiitzt werden. - Brandbrief

Gewalt und Gewaltschutz in Einrichtungen der Behindertenhilfe. Von: BMFSFJ, BAS. 06/2024. Vor gut
zehn Jahren wurde erstmalig eine Studie zu Gewalt an Frauen mit Behinderung durchgefiihrt. Schon
damals zeigte sich, dass Frauen mit Behinderung in einem hohen Ausmaf} von Gewalt betroffen sind.
Im Auftrag des Bundesministeriums fur Familie, Senioren, Frauen und Jugend und des Bundesministeri-
ums fur Arbeit und Soziales wurden nun die damaligen Erkenntnisse aktualisiert und erweitert. Die vor-
liegende Studie vergleicht erstmals die Gewalterfahrungen von Frauen und Mdnnern in Einrichtungen
der Behindertenhilfe und im ambulanten Setting. Es zeigt sich, dass im stationdren und ambulanten
Setting Frauen deutlich haufiger von sexualisierter Gewalt betroffen sind als Manner. Geringfligige Un-
terschiede zeigen sich bei korperlicher Gewalt, dort sind Manner mit Behinderung starker betroffen. Aus
der Studie geht deutlich hervor, dass die bestehenden MaRnahmen zum Gewaltschutz fur Menschen
mit Behinderung nicht ausreichen, und dass dringender Handlungsbedarf besteht. Es liegen zwei Verof-
fentlichungen in jeweils Lang- und Kurzfassung vor. — Verdffentlichungen

Erfolgreiche Verfassungsbeschwerde einer Frau mit Behinderung. Von: bff Bundesverband Frauenbera-
tungsstellen und Frauennotrufe | Frauen gegen Gewalt e.V. 2024. Der bff hat mit anderen Institutionen
eine Verfassungsbeschwerde einer Betroffenen von sexualisierter Gewalt begleitet. Das Verfahren ge-
gen den Beschuldigten sollte eingestellt werden, da die Glaubhaftigkeit der Beschwerdefuhrerin durch
die kognitive Beeintrachtigung bezweifelt wurde. Durch eine erfolgreiche Verfassungsbeschwerde wird
das Verfahren nun vom Berliner Kammergericht wieder aufgenommen. — Pressemitteilung

Bundesweite Frauenhausstatistik 2023. Von: Frauenhauskoordinierung.09/2024. In Deutschland gibt es
400 Frauenhauser. Auch wenn sich an der jahrlichen Erhebung der Frauenhauskoordination zu Frauen-
hausplatzen und deren Unterstlitzungsangeboten nur knapp die Halfte der Frauenhduser beteiligte,
zeigte die Erfassung, dass Frauen in prekaren 6konomischen Lebenslagen besonders auf den Schutz der
Frauenhauser angewiesen sind. Dazu zahlen Frauen mit Migrationsgeschichte und Frauen ohne Schul-
abschluss (20 %) oder Berufsausbildung (40 %). Die angespannte Situation auf dem Wohnungsmarkt
flhrt zusatzlich dazu, dass es fir diese Gruppen schwer ist, sich ein gewaltfreies Leben aufzubauen. So
kehren sie haufiger in die vorherige beschwerliche Lebenssituation zurtick und haben eine kurzere Ver-
weildauer in den Frauenhausern. — Statistik

Was kostet Hausliche Gewalt? Von: E. Oberthlr. Was kostet Sicherheit? Die Finanzierung des Hilfeys-
tems fur gewaltbetroffene Frauen und ihre Kinder. Frauenhauskoordinierung e.V..Fachinformation Nr. 2/
2024. Im Artikel werden Kosten benannt, die fur einen flachendeckenden Ausbau von Schutz- und Be-
ratungseinrichtungen, Praventionskonzepten sowie unmittelbar entstehende Kosten im Gesundheits-
wesen, der Polizei und der Justiz entstehen. Die Autorin bezieht sich auf Studien von Sacco (2017) mit
Kosten in Hohe von 3,8 Milliarden Euro und EIGE (2021) mit Kosten von 32 Milliarden Euro. — Artikel
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https://innn.it/stopptgewaltgegenfrauen/
https://www.bmas.de/DE/Service/Presse/Meldungen/2024/studie-zur-gewalt-in-einrichtungen-der-behindertenhilfe.html
https://www.frauen-gegen-gewalt.de/de/aktuelles/nachrichten/nachricht/erfolgreiche-verfassungsbeschwerde-einer-frau-mit-behinderungen-vor-dem-landesverfassungsgerichtshof-berlin.html?file=files/userdata/bilder/aktuelles/2024_erfolgreichevb_lverfgh_berlin-bff.pdf&cid=14918
https://www.frauenhauskoordinierung.de/fileadmin/redakteure/Publikationen/Statistik/2024-10-08_Langfassung_Frauenhausstatistik_2023_final.pdf
https://www.frauenhauskoordinierung.de/fileadmin/redakteure/Publikationen/Fachinformationen/2024-11-25__FHK-Fachinformation_Was_kostet_Sicherheit_Nr2-2024_final.pdf

Zahlen | Strategisches | Rechtliches

Abtreibung legalisieren - Die Streichung des & 218 aus dem Strafgesetzbuch. Aktuell lduft eine bun-
desweite Kampagne zur Neuregelung von Schwangerschaftsabbriichen. Die Ziele und Forderungen sind
vor dem Hintergrund des noch aktuellen Koalitionsvertrags der Ampel-Koalition entstanden, der die
Streichnug des § 218 aus dem Strafgestzbuch vorsieht. Neben der Entkriminalisierung von Schwanger-
schaftsabbriichen fordert die Kampagne die Abschaffung der Beratungspflicht und die Kostentber-
nahme durch die gesetzliche Krankenversicherung. Bei einer bundesweiten Demonstration am
07.12.2024 unter dem Motto ,Abtreibung legalisieren jetzt” trugen 8.000 Demonstrant*innen die Forde-
rungen in Berlin und Karlsruhe auf die Strafe.

Parallel wurde von verschiedenen Organisationen aus dem Feld rund um reproduktive Rechte ein Ge-
setzesentwurf geschrieben, der die Forderungen miteinschliet. Nach dem vorzeitigen Ende der Ampel-
Koalition bleibt abzuwarten, ob die Streichung des & 218 aus dem Strafgesetzbuch wieder in weite
Ferne ruckt. Positiv ist, dass derzeit ein fraktionstbergreifedner Antrag zur Neuregelungen von Schwan-
gerschaftsabbrichen lauft, der bereits von Uber 300 Abgeordneteten unterschrieben wurde. Der damit
zusammenhangende Gesetzesentwurf soll noch vor den Neuwahlen zur Abstimmung ins Parlament ge-
bracht werden. Der Entwurf sieht eine Entkriminalisierung von Schwangerschaftsabbriichen bis zur 12.
Schwangerschaftwoche und die Kostenubernahme durch die Krankenkassen vor. Kritik daran gibt es
von Seiten der Kampagne und den Initiator*innen des Gesetzesentwurfs, da die Beratungspflicht fortbe-
stehen soll. Unklar ist, ob der Entwurf es zeitlich vor der Neuwahl im Feburar 2025 durch alle erfoderli-
chen Instanzen zur Abstimmung schafft und ob die Abstimmung zu Gunsten des Entwurfs verlaufen
wird.

—~ Kampagne — Gesetzesentwurf

Termine allgemein

21.01.2025 Berlin Schulung App hausliche Gewalt Schulung zur Nutzung und Verteilung der App fur
Gesundheitsbereich - Anmeldung — Info App

29.01.2025 Berlin Fachveranstaltung Netzwerk Gewaltfreie Pflege — Info und Anmeldung

15.01.,02.04., 25.09. & 12.11.2025 Online “Wissenswertes iiber Gewalt und Trauma in Gynikologie
und Geburtshilfe” Traumasensible Begleitung und Unterstlitzung aus der Perspektive verschiedener
Berufsgruppen. Online-Seminarreihe - DGPFG e.V Infos

14.02.2025 Berlin One Billion Rising Tanz-Demo gegen Gewalt an Frauen — Infos

10. -14.03-2024 Bad Kissingen Fachmodul: Mannerfokussierte Traumafachberatung. Echte Manner
reden. - Infos

17. & 18.03.2025 Berlin ,,Gesundheit fordern, heif3t Demokratie fordern.
Kongress Armut und Gesundheit. - Kongress
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https://abtreibung-legalisieren.de/
https://innn.it/wegmit218/updates
https://forms.office.com/Pages/ResponsePage.aspx?id=5DARsIfHTkSlyJoE1tcqPB1PZjcQZoJHtnaFHJKpuclUNTlZWEpERUxYWFpTT0tQRU1RN0gwRDA2My4u
https://www.gewaltfrei-in-die-zukunft.de/app
https://www.berlin.de/polizei/aufgaben/praevention/netzwerk-gewaltfreie-pflege/
https://dgpfg.de/seminarreihe-wissenswerte-ueber-gewalt-und-trauma-in-gynaekologie-und-geburtshilfe-2/
https://www.centre-talma.de/obr/
https://echte-männer-reden.de/fachmodul-maennerfokussierte-traumafachberatung/
https://www.armut-und-gesundheit.de/

International

Invisible Victims: Exploring Gendered Trends in Y-
outh Intimate Partner Homicide. Von: S. Caman, S.
Skott, Eur J Crim Policy Res. 2024. In der Studie aus
Schweden werden die Informationen zu Totungen in-
nerhalb intimer Partnerschaften zwischen den Jahren
1990 und 2017 analysiert. Es zeigt sich, dass im Ver-
lauf bis 2017 die Zahl der Getoteten abnimmt und
Manner insgesamt selten in partnerschaftlichen Kon-
text ihr Leben verlieren. Die Zahl getdteter junger
Frauen zwischen 15 und 26 Jahren hingegen bleibt
Uber die Jahre stabil. Die Autor*innen schliefen aus
den Ergebnissen, dass praventive Ansatze fir jlingere
Frauen nicht ausreichend gut funktionieren und zu-
kunftig besser auf diese Altersgruppen zugeschnitten
werden sollten. = Artikel

Intimate partner violence against adolescent girls: re-
gional and national prevalence estimates and associ-
ated countrylevel factors. Von: L. Sardinha, I. Yuksel-
Kaptanoglu, M. Maheu-Giroux, & C. Garcia-Moreno.
The Lancet Child & Adolescent Health. 2024. In der
Studie wurden fur 161 Lander die Pravalenzen fir Be-
troffenheit von Partnerschaftsgewalt fur adoleszente
Madchen zwischen 15 und 19 Jahren untersucht. Die
Daten basieren auf einer WHO Studie von 2018 und
zeigen, dass die globale Lebenszeitpravalenz fur
Madchen 24 % betragt. Die groen Unterschiede zwi-
schen den Landern (beispielsweise 6 % in Georgien
und 49 % in Papua Neuguinea) konnen auf soziodko-
nomische Faktoren zurtickgefiihrt werden. Hohe Ein-
kommensraten und Genderrechte, beziehungsweise
unabhangige Erbfolgegesetze, gehen mit geringeren
Haufigkeiten von Partnerschaftsgewalt einher.

— Artikel

‘Everyone is Against me’: A Qualitative Study of Inti-
mate Partner Violence Perpetration with Both Convic-
ted and Voluntary Help-Seeking Men. Von: S. Caman,
C. Alm, P. Simonsson. Journal of Forensic Psychology
Research and Practice. 2024. Programme, die mit Ta-
tern arbeiten, wurden bereits in vorherigen Studien
wissenschaftlich auf ihre Wirksamkeit hin untersucht
und die Ergebnisse zeigen nicht einheitlich die er-
wunschten, nachhaltig positiven Effekte. Die bisher
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verfliigbaren Studien zu Einstellungen der Tater sind
Uberwiegend von Tatern, die verurteilt wurden und
im Rahmen ihrer Strafe an einem Programm teilneh-
men. Die vorliegende Studie untersucht sowohl frei-
willige (n = 6), als auch im Rahmen von Strafprozes-
sen an Tdterprogrammen teilnehmende Manner (n =
7). Die qualitative Auswertung von Interviewmaterial
basiert auf einer phanomenologischen Untersuchung
der Selbstwahrnehmung wahrend des Gewaltgesche-
hens hinsichtlich Sinnhaftigkeit, Emotionen und Kog-
nitionen. Die Unterschiede zwischen den Gruppen
sind nicht eindeutig, allerdings tendieren verurteilte
Tater dazu, Gewalt eher aktiv einzusetzen um Macht
und Kontrolle auszuliben. Dartber hinaus zeigen sich
in beiden Gruppen noch weitere Muster, die Einblicke
in Tatermotivationen und Behandlungsoptionen zei-
gen. — Artikel

Gynecological health and uptake of gynecological
care after domestic or sexual violence: a qualitative
study in an emergency shelter. Von: E. Iraola, JP. Me-
nard, |. Buresi et al.. BMC Women's Health. 2024. In
dieser qualitativen Interviewstudie wurden 25 Frauen
in einer Notunterkunft fur Betroffene von hauslicher
Gewalt zu ihren Erfahrungen mit gynakologischen
Konsultationen und Untersuchungen befragt. Alle Be-
fragten hatten Uber einen langen Zeitraum schwere
und systematische Gewalt von Beziehungspartnern
erfahren, teilweise auch sexualisierter Gewalt bereits
in der frihen Kindheit. Gynakologische Konsultatio-
nen beschrieben sie als notwendig und tolerierbar.
Trotzdem schafften die meisten Befragten es auf-
grund ihrer schwierigen Lebenssituation nicht, die
gynakologischen Vorsorgeuntersuchungen wahrzu-
nehmen. Daruber hinaus wurde die gynakologische
Konsultation mit einer vaginalen Untersuchung
gleichgesetzt. Das personliche Gesprach vermissten
die Befragten hingegen. Auf mogliche Gewalterfah-
rungen wurden sie bei den Konsultationen nicht an-
gesprochen, obwohl die Gberwiegende Zahl der Be-
fragten multiple gyndkologische Probleme und
Schmerzen beim Sex angab. — Artikel
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https://link.springer.com/article/10.1007/s10610-024-09587-9
https://www.thelancet.com/journals/lanchi/article/PIIS2352-4642(24)00145-7/fulltext
https://www.tandfonline.com/doi/full/10.1080/24732850.2024.2400287#abstract
https://bmcwomenshealth.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12905-024-03112-0

Informationen Projekte des S.I.G.N.A.L. e.V.

Geschaftsstelle Runder Tisch Berlin — Gesundheitsversorgung bei hauslicher und

sexualisierter Gewalt (RTB) > Homepage

>

Handlungsempfehlung ,,Gewalt in der Hauslichkeit“. Der Hausarzteverband Berlin-Branden-
burg und der Verband medizinischer Fachberufe (VmF) haben zwei Handlungsablaufe bei Ge-
walt in der Hauslichkeit veroffentlicht. Sie richten sich an Praxisteams sowie Hausarzt*innen
und unterstiitzen im Umgang mit Gewalt in nahen sozialen Beziehungen. Begleitend liegen
ein Podcast und ein CME-Artikel vor. Im BDA wurde eine AG ,Gewalt in der Hauslichkeit” ein-
gerichtet.

~ Ablauf Arzt*innen und Praxisteam

— CME-Artikel

— Podcast

Handlungsempfehlung Zahnarztliche Versorgung. Fur die zahnarztliche Versorgung hat die
Zahnarztekammer Berlin eine Handlungsempfehlung bei hauslicher und sexualisierter Gewalt
erstellt und soeben verdffentlicht. 2025 sollen zwei Schulungen erfolgen.

— Empfehlung Zahnmedizin — Pressemitteilung

~Standard medizinische Versorgung bei sexualisierter Gewalt” kurz vor der Veroffentlichung.
Der Standard wurde von einer Arbeitsgruppe des RTB entwickelt und mit wissenschaftlichen
Fach- und Berufsverbanden des Gesundheitswesens, psychosozialen Unterstutzungseinrich-
tungen sowie Praktiker*innen abgestimmt. Wir informieren Uber sein Erscheinen unter:

—~ Standard demndchst hier

Weitere Handlungsempfehlungen, Anregungen fir die Ansprache von Gewalterfahrungen,
Kontaktdaten ins spezialisierte Hilfesystem und weitere Arbeitsunterlagen finden Sie hier:
—~ RTB-Praxismaterialien

Der diesjahrige Aktionstag des RTB erhielt gro3es Medienecho. Im Fokus standen Versor-
gungsmoglichkeiten bei hauslicher Gewalt an Berliner Kliniken. Dr. Julia Schellong berichtete
und diskutierte am Abend uber eine ,trauma-informierte Versorgung bei hauslicher und sexua-
lisierter Gewalt®. > MedienEcho Aktionstag

Anhorung im Gesundheitsausschuss des Berliner Abgeordnetenhauses zur Versorgung nach
sexualisierter Gewalt sowie zum Pro-Aktiven Beratungsangebot in den Zentralen Notaufnah-
men Berlins. Marion Winterholler berichtete als Expertin fur S.I.G.N.A.L. e.V..

— Protokoll

— Artikel zur Sitzung von nd

Staatssekretdrin Ellen Hausdorfer besuchte die Geschaftsstelle des RTB und sprach mit uns
Uber Stand und Handlungsbedarf in der gesundheitlichen Versorgung Betroffener von hausli-
cher und sexualisierter Gewalt.

RTB auf Instagram unter @rtbgewaltstoppen - folgen Sie uns!
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https://rtb-gesundheit.de/
https://www.vmf-online.de/mfa/mfa-fachinformationen/2024-09-10-rtb-haeusliche-gewalt
https://www.springermedizin.de/familienmedizin-in-der-hausarztpraxis/kinder-in-der-hausarztpraxis/gewalt-in-der-haeuslichkeit/27408448?searchResult=2.anja%20thiemann&searchBackButton=true&fulltextView=true
https://www.springermedizin.de/familienmedizin-in-der-hausarztpraxis/kinder-in-der-hausarztpraxis/haeusliche-gewalt--so-gehen-sie-einem-verdacht-nach/27469694?searchResult=1.h%C3%A4usliche%20Gewalt&searchBackButton=true
https://www.zaek-berlin.de/dateien/Content/Dokumente/Zahn%C3%A4rzte/Zahn%C3%A4rzte_Download/Diverse_Patientengruppen/ZA%CC%88K_Handlungsleitfaden_2024.pdf
https://www.zm-online.de/news/detail/anzeichen-von-haeuslicher-gewalt-das-koennen-sie-tun
https://rtb-gesundheit.de/neuigkeiten
https://rtb-gesundheit.de/praxismaterialien
https://rtb-gesundheit.de/04112024-aktionstag-gewalt-stoppen-gesundheit-staerken
https://www.parlament-berlin.de/ados/19/GesPfleg/protokoll/gp19-044-bp.pdf
https://www.nd-aktuell.de/artikel/1186689.gesundheit-haeusliche-gewalt-in-berlin-zehn-stunden-hilfe-suchen.html

S.I.G.N.A.L.-Termine

22.02. & 26.02.2025 Berlin ,Wenn Partnerschaft verletzend wird - kompetent (be-)handeln bei hausli-
cher Gewalt" Basisfortbildung. | Die Fortbildungen der Koordinierungsstelle, in Kooperation mit der Arz-
tekammer Berlin, richtet sich an Praxisteams und Gesundheitsfachpersonen. Es werden Informationen zur
Thematik vermittelt und Handlungskompetenzen in der Versorgung gewaltbetroffener Patient*innen ge-
fordert. Beide Teile sind kostenlos und mit zwdlf Fortbildungspunkten von der Arztekammer Berlin bzw.
zeh Fortbildungspunkten von der Kassenzahnarztlichen Vereinigung Berlin zertifiziert. = Infos

Weitere Termine: 13.09. & 24.09.2025 und 08.11. & 12.11.2025 - Infos

17.09.2025 Save the date Jubildum S..G.N.A.L. e. V.
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https://www.signal-intervention.de/fortbildungen-und-qualifizierung
https://www.signal-intervention.de/fortbildungen-und-qualifizierung

Newsletter:
Wenn Sie diesen Newsletter nicht mehr erhalten mdchten, konnen Sie sich hier abmelden:
— Newsletter-Abmeldung

Wenn Ihnen der Newsletter gefallt, leiten Sie ihn gerne an andere Interessierte weiter:
— Newsletter-Anmeldung

Material gewiinscht?
— Materialbestellung

Unsere Arbeit - lhre Anregungen

Sie haben Anregungen oder Neuigkeiten aus lhrer Einrichtung? Berichten Sie uns! Unsere Arbeit lebt
davon. Gemeinsam mit Einrichtungen der Gesundheitsversorgung und Akteur*innen der Gesundheits-
politik setzen wir uns fur eine adaquate gesundheitliche Versorgung fur Betroffene von hauslicher und
sexualisierter Gewalt ein.

Koordinierungs- und Interventionsstelle S.I.G.N.A.L. e. V. - Intervention im Gesundheitsbereich gegen
hadusliche und sexualisierte Gewalt

Grlntaler Strafe 1, 13357 Berlin

— Tel: 030 - 27 59 53 53

> koordinierung@signal-intervention.de

Sie wollen unsere Arbeit unterstiitzen?

Vielen Dank fir eine nicht zweckgebundene oder auch zweckgebundene Spende

» um Arbeits- und Infomaterial zu erarbeiten (,Offentlichkeitsarbeit")
» um neue Konzepte zu entwickeln (,Konzept®)

» um nicht zuwendungsfinanzierten Projekte des S.I.G.N.A.LL. e.V.

»  zu ermoglichen (,Projekte®)

Spendenkonto:
Bank fiir Sozialwirtschaft
IBAN DE 29 3702 0500 0003 2171 00

Bildungsspender:

Uber den Bildungsspender unterstiitzen Sie uns, ohne dass Kosten fiir Sie entstehen. Wie das geht?
—> Bildungsspender Info

— Bildungsspender Bestellung tiber S.I.G.N.A.L. e.V.

Das Team der Koordinierungsstelle wiinscht lhnen
einen guten Jahresausklang und
erholsame Feiertage!

Agnes Wand, Céline Simon, Chantal Frohnhoefer, Dorothea Sautter,
Kerstin Handrack und Sina Homann
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mailto:koordinierung@signal-intervention.de
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