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1) Einleitung

Das Land Rheinland-Pfalz orientiert sich bei der Unterbringung und Versorgung von
Gefluchteten an der Richtlinie (EU) 2024/1346 des Europaischen Parlamentes und des
Rates zur Festlegung von Normen fur die Aufnahme von Personen, die internationalen
Schutz beantragen, vom 14. Mai 2024. Diese Richtlinie legt Mindeststandards und
Normen flur die Unterbringung von Schutzsuchenden fest, die diesen ein menschen-
wurdiges Leben ermdglichen sollen. Art. 24 ff. der EU-Aufnahmerichtlinie verpflichtet
die Mitgliedsstaaten, dabei auch die spezielle Situation von schutzbedurftigen Perso-
nen bei der Unterbringung, Versorgung und Betreuung zu bericksichtigen.

Anderungen im Asylgesetz (AsylG), die im Zuge des Inkrafttretens des Zweiten Geset-
zes zur besseren Durchsetzung der Ausreisepflicht im August 2019 erfolgten, bekraf-
tigen die Bemuhungen zur gezielten Unterstutzung schutzbedurftiger Personen in der
Erstaufnahme. So heil’t es in § 44, Absatz 2a: ,Die Lander sollen geeignete Mal3inah-
men treffen, um bei der Unterbringung Asylbegehrender (...) den Schutz von Frauen

und schutzbedurftigen Personen zu gewahrleisten®.

Das Gewaltschutzkonzept des Landes wurde im Jahr 2017 entwickelt. Es zielt darauf
ab, den Schutzbedurfnissen insbesondere von Frauen, Kindern und Jugendlichen, Fa-
milien aber auch von traumatisierten und behinderten Personen sowie homo- oder bi-
sexuellen, transidenten und intersexuellen Menschen (LGBT*IQ") bei der Unterbrin-
gung und Versorgung in den Aufnahmeeinrichtungen fur Asylbegehrende (AfA) in be-
sonderer Weise Rechnung zu tragen. Das Konzept sieht sowohl Praventionsmalinah-
men, die sich auf rdumliche und personelle Strukturen beziehen, als auch eine

schnelle Intervention bei Gewaltvorfallen vor.

Obwohl im vorliegenden Konzept ein besonderes Augenmerk auf den Schutz vul-
nerabler Personengruppen gelegt wird, umfasst es mithin den Schutz aller Bewohne-
rinnen und Bewohner sowie aller Beschaftigten in den Aufnahmeeinrichtungen des

Landes. Ziel des Konzeptes ist es, moglichst umfassend allen Formen von Gewalt mit

T LGBT*IQ steht fiir Lesbisch, Schwul, Bi, Trans* Inter* Queer bzw. im Englischen entsprechend
fur Lesbian, Gay, Bisexual ,Trans, Intersex, Queer.



PraventionsmalRnahmen entgegenzuwirken bzw. diese mit schneller und direkter In-
tervention zu unterbinden — unabhangig davon, wer von der Gewalt betroffen ist be-
ziehungsweise von wem die Gewalt ausgeht. Das Schutzkonzept orientiert sich an der
Gewaltdefinition der WHO aus dem Jahr 2002. Danach ist Gewalt der ,tatsachliche
oder angedrohte absichtliche Gebrauch von physischer oder psychologischer Kraft
oder Macht, die gegen die eigene oder andere Person, eine Gruppe oder Gemein-
schaft gerichtet ist und die tatsachlich oder mit hoher Wahrscheinlichkeit zu Verletzun-
gen, Tod, psychischen Schaden, Fehlentwicklung oder Deprivation fihrt.“ Dieser De-
finition folgend wird bereits Gewalt ausgelbt, wenn mit kdrperlichen Zwang oder phy-

sischer/ psychologischer Macht gedroht wird.

Das vorliegende Schutzkonzept gibt einen Mindeststandard vor, der in allen Aufnah-
meeinrichtungen umzusetzen ist. Darlber hinaus werden als Erweiterung dieses Kon-
zeptes in jeder AfA detaillierte einrichtungsbezogene Umsetzungskonzepte verfasst,
in denen zusatzliche einrichtungsspezifische Mallnahmen ausgearbeitet sind.

Auf Grund personeller, raumlicher, materieller oder infrastruktureller Gegebenheiten
sind nicht in allen bestehenden AfA die gleichen Voraussetzungen fur die Unterbrin-
gung aller Gruppen von vulnerablen Personen gegeben. Deshalb werden schutzbe-
durftige Personen — je nach Auspragung ihrer Schutzbedurftigkeit — in den fur ihre

Bedarfe am besten ausgestatteten AfA untergebracht.

Unter dem Begriff schutzbedurftige Personen zahlen in Anlehnung an die Richtlinie
(EU) 2024/1346 unter anderem folgende Gruppen:

- Minderjahrige,

- unbegleitete Minderjahrige,

- Personen mit Behinderungen,

- altere Menschen,

- Schwangere,

- Lesbische, schwule, bisexuelle, trans- und intergeschlechtliche Personen
- allein reisende Frauen,

- Alleinerziehende mit minderjahrigen Kindern,

- Opfer von Menschenhandel,



- Personen mit schweren Erkrankungen,

- Personen mit psychischen Stérungen, einschliel3lich posttraumatischer Belas-
tungsstorung

- Personen, die Folter, Vergewaltigung oder sonstige schwere Formen psychi-
scher, physischer oder sexueller Gewalt sowie Gewalt in engen sozialen Bezie-
hungen erlitten haben oder noch erleiden, Opfer von Verstimmelung weiblicher
Genitalien, Opfer von Kinderheirat oder Zwangsehen oder Opfer von Gewalt mit
sexuellem, geschlechtsspezifischen, rassistischem oder religiosen Motiv

- homo- oder bisexuelle, transidente und intersexuelle Menschen (LGBTI*Q)

Zudem existiert erfahrungsgemaf auch fur Personen, die religiosen Minderheiten an-

gehoren, mitunter ein besonderer Schutzbedarf, der bertcksichtigt werden muss.

Die Kriterien fur Schutzbedurftigkeit sind dul3erst heterogen. Je nach Auspragung ist
die Schutzbedurftigkeit unmittelbar sichtbar bzw. zumindest erfragbar. In vielen Fallen
ist die Schutzbedurftigkeit aber auf den ersten Blick nicht zu erkennen und bleibt zu-
nachst verborgen. Im Rahmen der Erstaufnahme sollen deshalb Voraussetzungen da-
fur geschaffen werden, dass auch die verborgenen Auspragungen von Schutzbedurf-
tigkeit moglichst zeitnah erkannt werden konnen.

Hierzu bedarf es einer engen und vertrauensvollen Zusammenarbeit aller beteiligten

Akteure und Institutionen.

) ClearingmafRnahmen zum Erkennen von Schutzbedirftigkeit

Alle in Rheinland-Pfalz neuankommenden Asylbegehrenden werden zunachst in einer
der (derzeit) zwei Erstaufnahmeeinrichtungen (EAE) in Trier und Speyer unterge-
bracht. Dort durchlaufen die Geflichteten zunachst alle fur das Asylverfahren erforder-
lichen Schritte (u.a. Registrierung, erkennungsdienstliche Behandlung, medizinische
Erstuntersuchung, Antragstellung beim BAMF). Bereits wahrend des Aufnahmepro-
zesses in der EAE und im Zuge der ersten Schritte des Asylverfahrens muss stets
auch das Vorliegen einer besonderen Schutzbedurftigkeit in Betracht gezogen und
Uberpruft werden (Abb. 1).



Abbildung 1: Ubersicht zum Verfahren der Erstaufnahme (EAE: Erstaufnahmeeinrichtung; AfA: Aufnahmeeinrichtung fiir Asylbegehrende; AS: Au-

Renstelle)
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Insbesondere bei Personen, deren besondere Schutzbedurftigkeit nicht unmittelbar zu
erkennen ist und die sie selbst auch nicht benennen (kénnen), stellt die Feststellung
der Schutzbedurftigkeit unter Umstanden einen langeren Prozess dar, an dem ver-
schiedene Akteure und Behdrden innerhalb und au3erhalb der EAE bzw. AfA beteiligt
sind (Anhang 1).

Damit die ldentifikation gelingt ist es bedeutsam, dass verschiedene Verfahrens-
schritte in der Erstaufnahme eng verknupft sind, eine gezielte und vertrauensvolle
Kommunikation zwischen den verschiedenen Akteuren und Behorden stattfindet und
die Hinweise und Informationen zu einer vorliegenden Schutzbedurftigkeit im landes-
eigenen Asylverwaltungsprogramm dokumentiert werden. Die Mdglichkeit, die Kern-
daten der Asylbegehrenden im Auslanderzentralregister (AZR) behérdenubergreifend
zu speichern und abzurufen, wurde durch das Datenaustauschverbesserungsgesetz
um die Speicherung zusatzlicher Daten wie Fingerabdrticke, Informationen zum Her-
kunfts- und Einreiseland oder Uber erfolgte Gesundheitsuntersuchungen und Impfun-

gen erweitert.

Diese MalRnahmen werden durch Fortbildungen begleitet, die die Landesbediensteten
sowie die Beschaftigten der beauftragten Dienstleister in den Erstaufnahmeeinrichtun-
gen und den AfA fir die Bedlrfnisse besonders schutzbedurftiger Gefllchteter sensi-
bilisieren und einen entsprechenden Kompetenzaufbau zum Erkennen der verschie-

denen Auspragungen von Schutzbedurftigkeit sicherstellen.




Im Folgenden werden die einzelnen Fachbereiche, die bei der Identifizierung von
Schutzbedarfen eine Rolle spielen, in der Reihenfolge der Kontaktaufnahme mit den

aufgenommenen Personen dargestellt.

1.1 Vorgehen bei Verdachtsfallen

Personen, bei denen zunachst nur der Verdacht auf eine besondere Schutzbedurftig-
keit besteht, sollten in solchen Bereichen der EAE untergebracht werden, die ohne
grolReren personellen Extraaufwand gut einsehbar und dadurch auch besser gesichert
sind. Die hier untergebrachten Personen unterliegen der besonderen Aufmerksamkeit
des Sozialdienstes (siehe auch 11.6), der durch seine erhdhte Sensibilisierung auf eine
eventuell vorliegende Schutzbedurftigkeit und die intensive Beobachtung der betroffe-
nen Person die Entscheidung Uber die Art der weiteren Unterbringung treffen kann

(siehe auch unter 11.10).

Es muss sichergestellt sein, dass die Information Gber den Verdacht der (gegebenen-
falls) vorliegenden Schutzbedurftigkeit von den Mitarbeitenden der Registrierung an
die Mitarbeitenden des Sozialen Dienstes weitergetragen wird. Hierzu wird der Ver-
dacht der Schutzbedurftigkeit im allgemeinen Bemerkungsfeld des landeseigenen

Asylverwaltungsprogramms eingetragen.

1.2 Registrierung
Bereits bei der Registrierung konnen die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter dieses Be-
reichs durch die Inaugenscheinnahme der Gefliichteten und/oder durch AuRerungen

der Antragstellenden Kenntnis Uber eine eventuelle Schutzbedurftigkeit erhalten.

Hier werden im Aufnahmegesprach neben dem Alter oder offensichtlichen schweren
korperlichen Behinderungen und Erkrankungen unter Umstanden auch andere Beson-
derheiten wie beispielsweise Transsexualitat festgestellt.

Standardmafig werden Fragen zur familidren Situation (zum Beispiel nach eventuell

fehlendem Elternteil oder fehlenden Familienangehdrigen) und nach bereits bekann-



ten Erkrankungen und Behinderungen gestellt. Die Aufnahme erfolgt mit Hilfe von Dol-
metscherinnen und Dolmetschern. Dies gibt auch einer schutzbedurftigen Person
selbst die Moglichkeit, auf ihnre besondere Situation aufmerksam zu machen.

Die bei der Aufnahme gewonnenen Erkenntnisse zu einer etwaigen Schutzbedurftig-
keit der betreffenden Person werden von der aufnehmenden Sachbearbeiterin oder
dem aufnehmenden Sachbearbeiter im internen Datenverarbeitungsprogramm doku-

mentiert.

1.3 Screeningverfahren zur Identifikation besonderer Schutzbedirftigkeit

Das Screeningverfahren zur ldentifikation psychischer Belastungen und besonderer
Schutzbedurftigkeiten wird — vorerst in den Erstaufnahmeeinrichtung in Trier, perspek-
tivisch in beiden Erstaufnahmeeinrichtungen — in Form eines leitfadengestutzten Auf-
nahmegesprachs moglichst innerhalb der ersten Woche nach der Ankunft angeboten.
Die Durchflhrung liegt in der Verantwortung von in den Erstaufnahmeeinrichtungen
tatigen Psychologinnen und Psychologen bzw. Sozialarbeitenden. Das ca. 30-minu-
tige Gesprach soll in einem geschutzten Rahmen in vertrauensvoller Umgebung statt-
finden.

Um zu gewahrleisten, dass das Gesprach immer gleich ablauft, ist der Wortlaut ahnlich
eines halbstrukturierten Interviews vorformuliert. Mit Fragen zu Familienverhaltnissen,
zum Gesundheitszustand und zum Sicherheitsbedurfnis konnen Ruckschlusse auf Kri-
terien der Schutzbedurftigkeit gezogen werden.

Manche Kriterien, wie beispielsweise Hinweise auf Menschenhandel, kdnnen nicht di-
rekt erfragt werden, weil Betroffene sich aus Angst oder Scham haufig nicht auflzern.
Oft ist den Opfern auch nicht bewusst, dass sie strafbaren Handlungen unterworfen
waren oder ihnen ist die Begrifflichkeit nicht bekannt. Im Gesprach wird daher zunachst
der Begriff Menschenhandel erklart und fur das Thema sensibilisiert. Darlber hinaus
wurden im Gesprachsleitfaden Indikatoren eingefugt, die den Interviewenden als Hil-
festellung dienen sollen. Es handelt sich hier um Hinweise, die den Verdacht auf Men-
schenhandel oder untermauern konnen. Sie kdnnen einzeln oder zusammen auftreten

und kénnen ein Hinweis sein, missen dies aber nicht zwangslaufig bedeuten.

Um erste Hinweise zum psychischen Zustand der Person zu erhalten, kommt der Re-
fugee-Health-Screener (RHS-15, Hollifield et al., 2003, 2013) zum Einsatz, ein an



Flichtlingspopulationen validiertes Screeninginstrument zur Erfassung von traumabe-
zogenen psychischen Stoérungen. Der Refugee Health Screener (Hollifield et al., 2003,
2013) wurde entwickelt, um speziell unter neu angekommenen Gefllichteten die fur
diese Population am haufigsten auftretenden psychischen Beeintrachtigungen zu
identifizieren.

Im Anschluss an das Gesprach werden die Kriterien der Schutzbedurftigkeit und die
einzuleitenden MalRnahmen erfasst. Mallnhahmen beinhalten beispielsweise die Infor-
mation der Asylbegehrenden Uber Mdglichkeiten der Beratung (Asylverfahrensbera-
tung, erganzende Sozialberatung, ggfs. Rlckkehrberatung). Gibt es Hinweise auf psy-
chische Belastungen oder Erkrankungen, wird mit Einverstandnis der Asylbegehren-
den ein Termin fur ein Einzelgesprach mit qualifiziertem Personal (z.B. Psychologin-
nen und Psychologen) der niedrigschwelligen psychosozialen und psychotherapeuti-
schen Angebote vereinbart. Ebenso ist es mdglich, die psychiatrische Sprechstunde

in der Krankenstation zu konsultieren.

I.4. Eingangsuntersuchung durch das Gesundheitsamt

Bei der gesetzlich vorgeschriebenen Eingangsuntersuchung nach § 62 AsylG besteht
die Mdglichkeit, dass zeitnah nach der Aufnahme weitere Erkrankungen oder verbor-
gene Behinderungen festgestellt werden kdnnen, beziehungsweise dass die Betroffe-
nen diese Informationen den untersuchenden Arztinnen und Arzten mitteilen. Diese
Informationen werden im Gesundheitspass eingetragen, mussen aber zusatzlich von
den Gesundheitsamtern an die jeweilige Krankenstation in der Landeseinrichtung wei-

tergegeben werden.

1.5 Beobachtungen durch die Krankenstation

Im Zuge der freiwilligen hausarztlichen Grundversorgung erhalten die Krankenstatio-
nen in den AfA ebenfalls Informationen zum Gesundheitszustand der Asylbegehren-
den. So wenden sich die Bewohnerinnen und Bewohner in der Regel an die Kranken-
station, um notwendige Medikamente zu erhalten oder um entsprechende facharztli-
che Betreuung in Anspruch zu nehmen. Durch Vorlage mitgebrachter medizinischer
Unterlagen und deren Auswertung kann eine weitere Schutzbedurftigkeit naher einge-
grenzt und kénnen entsprechende MalRnahmen eingeleitet werden, sofern Bedarfe

nicht schon durch das Screeningverfahren identifiziert wurden.



1.6 MEDEUS-Programm

Die medizinischen Erstuntersuchungen im Rahmen des MEDEUS-Programms, die als
zusatzliches Angebot in den landeseigenen AfA von den Bewohnerinnen und Bewoh-
nern wahrgenommen werden kdnnen, bieten eine weitere Moglichkeit, verborgene
Auspragungen von Schutzbedurftigkeit zu erkennen beziehungsweise von Seiten der

betroffenen Person ihre Schutzbedurftigkeit deutlich zu machen.

1.7 Sozialer Dienst

Insbesondere fur die Mitarbeitenden des Sozialen Dienstes sind durch die taglichen
Kontakte mit den Bewohnerinnen und Bewohnern und durch entsprechende Ge-
sprachsangebote Auffalligkeiten feststellbar, die auf eine Schutzbedurftigkeit hinwei-
sen konnen (zum Beispiel fehlende Sozialkontakte, auffalliges Sozialverhalten, usw.).
Das zu Beginn des Aufenthalts durchgefuhrte Screening zur ldentifikation psychischer
Belastungen und weiterer Schutzbedurftigkeiten sensibilisiert die Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter fir besondere Bedurfnisse der Asylbegehrenden.

Insbesondere fur die Personen, bei denen zu Beginn ihres Aufenthaltes eine Schutz-
bedurftigkeit vermutet wurde, die aber zu diesem frihen Zeitpunkt noch nicht besta-
tigt werden konnte, soll durch eine starkere Prasenz des Sozialen Dienstes ermdg-
licht werden, die Notwendigkeit einer Schutzunterbringung bestmaoglich zu analysieren
und bei Bedarf einzuleiten. Im Rahmen von Teambesprechungen sind Verdachtsfalle

regelmafdig zu erdrtern.

1.8 Bundesamt fiir Migration und Fliichtlinge (BAMF)

An den Erstaufnahmestandorten bzw. in rdumlicher Nahe in Trier und Speyer existie-
ren AulRenstellen des BAMF, die neben der Entgegennahme der Asylantrage auch
Anhorungen der Asylbegehrenden durchfuhren. Darlber hinaus fordert das BAMF auf
Grundlage des § 12a AsylG eine behoérdenunabhangige Asylverfahrensberatung
(AVB), die bereits vor der Anhdrung bis zum Abschluss des Asylverfahrens in Form
von Einzelgesprachen beratend und unterstitzend zur Verfliigung steht.

Auch hier kdnnen beispielsweise durch glaubhafte Schilderung von Fluchtumstanden
weitere Umstande einer Schutzbedurftigkeit festgestellt werden. Die Informationen



werden unmittelbar der Einrichtungsleitung und der Sozialdienstleitung der AfA weiter-
gegeben. Sofern sofort Interventionen notig sind, werden die Mitarbeiterinnen und Mit-
arbeiter der niedrigschwelligen psychosozialen und psychotherapeutischen Angebote
in den AfA direkt informiert.

Die AfA informiert die Koordinierungsstelle des BAMF Uber Erkenntnisse der Vulnera-
bilitat, um eine entsprechende Berucksichtigung im weiteren Asylverfahren zu ermog-
lichen.

1.9 Polizei

Im Rahmen von polizeilichen Ermittlungen, bei denen Bewohnerinnen oder Bewohner
der Aufnahmeeinrichtungen in und auf3erhalb der Einrichtungen Opfer von psychischer
oder physischer Gewalt wurden, werden die Einrichtungsleitungen mit einbezogen,
auch im Hinblick auf Pravention und weitere MalRnahmen die Opfer betreffend. Bei der
Registrierung bzw. im weiteren Verlauf des Aufenthaltes durch Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter der AfA gewonnene strafrechtlich relevante Erkenntnisse, insbesondere
hinsichtlich sexualisierter und korperlicher Gewalt, sind der ortlichen Polizeidienststelle

mitzuteilen.

11.10 Beratungsstellen in den Aufnahmeeinrichtungen

Bewohnerinnen und Bewohner haben auch die Mdglichkeit, sich unabhangigen Bera-
tungsstellen in den Aufnahmeeinrichtungen anzuvertrauen. Durch regelmafige Kon-
takte zwischen den AfA-eigenen Sozialdiensten, der Screeningstelle und den unab-
hangigen Beratungsstellen wie der erganzenden Sozialberatung, der niedrigschwelli-
gen psychosozialen und psychotherapeutischen Angebote der Trager der freien Wohl-
fahrtspflege sowie der Ruckkehrberatung wird die bedarfsabhangige Informationswei-

tergabe sichergestellt.

.11 Bedarfsgerechte Unterbringung und weitere SchutzmafBnahmen

Ist die Schutzbedurftigkeit erkannt, werden die Personen entsprechend ihres Schutz-
bedarfs in der daflir geeigneten AfA untergebracht, die Uber entsprechende Raumlich-
keiten, gegebenenfalls mit erhdhter Bewachung und Betreuungsmadglichkeiten, verfugt
(siehe auch Punkt IlI).



11.12 Dokumentation und Transfervorbereitung

Die Schutzbedurftigkeit und damit zusammenhangende Mallhahmen sind von den je-
weiligen Einrichtungen im landeseigenen Asylverwaltungsprogramm zu dokumentie-
ren. Diese intensivere Dokumentation erfolgt allerdings in speziellen Bereichen des
Asylverwaltungsprogramms, die jeweils nur den Beschaftigten des Sozialdienstes

oder dem medizinischen Personal vorbehalten sind.

Nach Abschluss des Aufenthaltes in der AfA kann die Dokumentation mit Zustimmung
der betroffenen Person an autorisiertes Personal (Arztinnen und Arzte, Sozialarbeite-
rinnen und Sozialarbeiter, Beratungsstellen, Migrationsfachdienste usw.) in den Kom-

munen weitergegeben werden.

Die fur die spatere Unterbringung in den Kommunen relevanten Informationen der
Schutzbedurftigkeit werden unter Berucksichtigung der Datenschutzbestimmungen im
allgemeinen Bemerkungsfeld des Asylprogramms eingetragen.

Dieser Hinweis dient unter anderem dazu, beim Transfer in die Kommune entspre-
chende Transferorte mit geeigneten Unterbringungs- und Unterstitzungsstrukturen
auszuwahlen und die aufnehmende Kommune auf die Schutzbedurftigkeit hinzuwei-
sen. Die Informationen Uber besondere Bedarfe bei der Unterbringung werden im Rah-
men der Transferplanung anhand einer Checkliste, die der Verteilungsverfligung bei-
geflgt ist, an die Kommunen weitergegeben. So soll erreicht werden, dass auch direkt
nach dem Transfer die Schutzbedurftigkeit bei der Unterbringung und Betreuung in der

Kommune berucksichtigt werden kann.

lll) MafBRnahmen zum Gewaltschutz

lll.1 Allgemeine Mindeststandards

Die Aufnahmeeinrichtung an sich stellt bereits einen Schutzraum fur die Bewohne-
rinnen und Bewohner dar. Insofern haben Personen, die nicht Bewohnerinnen und
Bewohner, registrierte Besucherinnen und Besucher oder Beschaftigte der Einrichtun-

gen oder der beauftragten Firmen sind, nur nach Vereinbarung Zutritt auf das Gelande.
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Es besteht grundsatzlich ein Fotografierverbot, um die Persdnlichkeitsrechte der Be-

wohnerinnen und Bewohner zu schutzen.

Die Schutzraume sind so zu wahlen, dass Frauen, Kinder und Jugendliche moglichst
kurze und vor allem sichere Wege (zum Beispiel durch Beleuchtung der Wege und
Hauser) zu den Gemeinschafts- beziehungsweise Aufenthaltsraumen und zur Essens-

ausgabe, Taschengeld- und Sachleistungsausgabe haben.

Die Privatsphare von Familien und allein reisenden Frauen mit und ohne Kinder wird
dadurch gewahrleistet, dass ihnen separate Raumlichkeiten zur Verfugung gestellt

werden. Die Moglichkeit, diese Zimmer abzuschlieRen, wird eingeraumt.

Die Sanitarraume der Einrichtungen, die in den rheinland-pfalzischen Einrichtungen
als Gemeinschaftssanitarraume zur Verfugung stehen, sind grundsatzlich ge-
schlechtsspezifisch zu trennen. Uber diese Vorgaben sind die Asylbegehrenden be-
reits bei der Ankunft zu informieren. Die Einhaltung der geschlechtsgetrennten Nut-
zung von Sanitareinrichtungen muss vom Sozialdienst und dem Sicherheitsdienst re-

gelmalig uberwacht werden.

Daneben ist daflr zu sorgen, dass die Toiletten abschlieRbar sind und es auch in den
Duschraumen abschlie®Rbare Duschkabinen gibt. Ein Sichtschutz von den Fluren aus

soll den Blick in den Raum verhindern, sofern dies erforderlich ist.

Sowohl fir die Beschaftigten wie auch fur die Bewohnerinnen und Bewohner sind die
Prinzipien und Regeln des gewaltfreien und gleichberechtigten Zusammenlebens in
den Aufnahmeeinrichtungen in einem Leitbild festgehalten. Die Bewohnerinnen und
Bewohner erhalten dieses Leitbild und die Hausordnung zu Beginn ihres Aufenthaltes
in der AfA (Leitbilder siehe Anlage 2 und 3).

Alle in der Einrichtung hauptamtlich und ehrenamtlich tatigen Mitarbeiterinnen und Mit-
arbeiter, die mit Kindern zusammenarbeiten sind dazu verpflichtet, der Einrichtungs-
leitung oder der Leitung des fur die Sozialen Dienste zustandigen Dienstleisters ein
aktuelles erweitertes polizeiliches Flhrungszeugnis vorzulegen. Der Einsatz des Per-

sonals ist erst nach Uberpriifung des Fiihrungszeugnisses gestattet. Dies gilt auch fiir
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ehrenamtlich Beschaftigte (§72a SGB VIII). Die Prufung des aktuellen Status ist regel-

malfdig zu uberprufen.

Die Voraussetzungen fur den Einsatz des Wachpersonals ist eine mindestens 40-stlin-
dige Unterweisung gemaf §34 a Gewerbeordnung (GewO) und die nach Vorlage des
polizeilichen Fuhrungszeugnisses durch das Ordnungsamt erteilte Zuverlassigkeitsbe-
scheinigung. Die Schichtleiter missen darlber hinaus eine bestandene Sachkunde-
prufung gemal §34 a Gewerbeordnung (GewQ) nachweisen. Zusatzlich wird seitens
der ADD eine erweiterte Sicherheitsuberprifung durchgefthrt, anhand derer der Wa-
cheinsatz der Person in einer der Landeseinrichtungen gestattet oder verweigert wird.
Ein Einsatz des Betroffenen vor Beendigung dieser Uberpriifung ist nicht zu gestatten.

Es muss sichergestellt sein, dass den Bewohnerinnen und Bewohnern rund um die
Uhr Ansprechpartnerinnen und -partner, die bei Gewaltvorfallen unterstitzen und kon-
kret intervenieren konnen, zur Verfugung stehen. Diese Ansprechpartnerinnen und -
partner sowie die konkreten Hilfsangebote bei Gewaltvorfallen und Bedrohungssitua-
tionen werden den Asylbegehrenden zu Beginn des Aufenthaltes vorgestellt.

Die jeweiligen konkreten Ansprechpartnerinnen und Ansprechpartner ergeben sich
aus den (o.g.) einrichtungsspezifischen Umsetzungskonzepten.

Opfer von Gewalt-/Straftaten kdnnen sich jederzeit an die Polizei wenden. Auf Zustan-
digkeit sowie das grundsatzliche Unterstitzungsangebot der Polizei werden die Be-
wohnerinnen und Bewohner der AfA durch die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter hinge-

wiesen.

Die 24-Stunden-Erreichbarkeit muss an den einzelnen Standorten je nach ortlichen
und personellen Gegebenheiten organisiert und an die Bewohnerinnen und Bewoh-
ner kommuniziert werden. Aul3erhalb des Dienstes ist durch den beauftragten Bewa-
chungsdienstleister zu gewahrleisten, dass der Kontakt zwischen Ansprechpartner/in

und Betroffenen hergestellt wird.

Die konkrete Umsetzung des Gewaltschutzkonzeptes in den verschiedenen Aufnah-

meeinrichtungen liegt in der Verantwortung der jeweiligen Einrichtungsleitung.
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Der Leiter/die Leiterin der Einrichtung ist fur seinen/ihren Standort Gewaltschutzbeauf-
tragte/r und tragt dafur Sorge, dass die im vorliegenden Konzept beschriebenen Mal}-
nahmen unter Berucksichtigung der jeweils ortlich gegebenen Rahmenbedingungen
bestmdglich umgesetzt werden. Die konkreten Malinahmen an jedem Standort werden
in einem Umsetzungskonzept verschriftlicht.

Vorfalle und die sich hieraus ergebenden Malinahmen sind durch die Einrichtungs-

leitung zu dokumentieren.

1.2 Separate Unterbringung und besondere Schutzraume

Einige der unter Punkt | genannten Gruppen bendtigen innerhalb der Einrichtung einen
intensiveren Schutz (zum Beispiel allein reisende Frauen, traumatisierte Personen),
der durch die Schaffung von Schutzraumen beziehungsweise einer separaten Unter-
bringung gewahrleistet wird und die, je nach unterzubringender Gruppe, entsprechend
personell und materiell ausgestattet werden. Informationsmaterialien (moglichst mehr-
sprachig) zu spezifischen Unterstitzungsangeboten fur schutzbedirftige Personen
sollen in allen Aufnahmeeinrichtungen an zentralen Stellen beziehungsweise in den
Ruckzugsraumen dieser Personengruppen ausliegen oder ausgehangt werden. Auch
wenn diese entfernt oder zerstért werden, ist daflir zu sorgen, dass diese immer zur

Verflgung stehen.

Allein reisende Frauen mit und ohne Kinder, kdnnen (auf Wunsch) gemeinsam mit den
Kindern in speziellen, von den Ubrigen Bewohnerinnen und Bewohnern abgetrennten
Wohneinheiten untergebracht werden, zu denen Manner keinen Zutritt haben. In jeder
Aufnahmeeinrichtung ist ein solcher Frauenbereich vorhanden. Die Einhaltung eines
Betretungsverbotes fur Manner in diese Bereiche ist in geeigneter Weise zu Uberwa-
chen. Es ist anzustreben, dass diese Wohnbereiche ausschliellich von weiblichem

Wachpersonal GUberwacht werden.

Im Bedarfsfall ist fur diese Bereiche eine spezielle Hausordnung zu erlassen, die auf
die Besonderheiten dieses Schutzraumes eingeht. So kdbnnen Frauen mit Kindern dort
nur untergebracht werden, sofern mannliche Kinder nicht das 12. Lebensjahr vollendet

haben. Mannerbesuche sollen grundsatzlich untersagt bleiben.
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Begleitete Kinder und Jugendliche werden mit ihren Eltern ebenfalls, wenn maoglich, in
gesonderten Familienbereichen untergebracht. Wo raumlich moglich, sollten auf den
Familienfluren gesonderte Raume mit familienfreundlicher Ausstattung (z.B. Wi-
ckelmaglichkeiten, Spielecke) zur Verfligung stehen. Zur Zubereitung von Babynah-
rung und zur Selbstversorgung werden in den Familienfluren Selbstversorgerkiichen

eingerichtet.

Personen, die Folter, Vergewaltigung oder sonstige schwere Formen psychischer,
physischer oder sexueller Gewalt erlitten haben, sollten ebenfalls in gesonderten
Schutzraumen untergebracht werden (z.B. Einzelunterbringung). Hier sollten die indi-
viduellen Bedarfe und Wunsche zur Unterbringung geklart und soweit wie moglich be-
rucksichtigt werden. Auch der zeitnahe Einbezug der Mitarbeitenden der in den allen
AfA vorhandenen landesgeférderten niedrigschwelligen psychosozialen und psycho-

therapeutischen Angebote (nppA) ist vorgesehen.

FuUr Personen, die dem Kreis der LGBT*IQ zuzurechnen sind, werden separate Zim-
mer vorgehalten, falls eine gesonderte Unterbringung gewlnscht bzw. von der Einrich-
tungsleitung als erforderlich angesehen wird. Eine Anbindung an entsprechende Be-
ratungszentren wird angestrebt. Transsexuelle und intersexuelle Personen sollten,
wenn mdglich und gewlnscht, eigene Duschen erhalten. Ist dies nicht mdglich, muss
die Gelegenheit geschaffen werden, voribergehend den Duschraum komplett fur
diese Person zu schlie3en. Ebenso soll verfahren werden mit Personen, die sich offen

zu ihrer Homosexualitat bekennen.

1.3 Bewachung
Insbesondere die Bereiche, in denen schutzbedurftige Frauen untergebracht werden,
sind gesondert zu (iberwachen. Hier soll die Uberwachung durch weibliches Personal

der eingesetzten Wachfirmen durchgefuhrt werden.

.4 Gemeinschaftsraume und Frauenraume
Gemeinschaftsraume, die fir alle Personen zur Verfligung stehen, sollen nur dann

gemischt genutzt werden, wenn diese Raume betreut und beaufsichtigt werden.
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Zusatzlich ist daflr Sorge zu tragen, dass es spezielle, geschitzte Gemeinschafts-
raume fur Frauen gibt. Diese sind ausschlie3lich von Frauen und weiblicher Betreu-
ung einzurichten und zu nutzen. Im Rahmen der Offnungszeiten kénnen hier in locke-
rer Abfolge auch Gruppenberatungen und -schulungen angeboten werden. Dartber
hinaus sollen Mdglichkeiten geschaffen werden, die Raume auch ohne Betreuung nut-

zen zu konnen.

lll.5 Kinder- und jugendfreundliche Bereiche

Die Einrichtungen bieten den mitgereisten Kindern Moéglichkeiten, in geschutzten, kin-
derfreundlichen Bereichen ihr Kindsein auszuleben. An allen Standorten sind daher
Spielstuben mit entsprechend qualifiziertem Personal vorhanden. Ebenso sollten
Spielplatze vorhanden sein, die einsehbar und moglichst Uberwacht/betreut werden.
Vom Sozialdienst sind dartber hinaus entsprechende Kinder- und Jugendangebote zu

machen.

Wenn die raumliche Moglichkeit besteht, sollten nahe der Schutzraume der Mutter kin-
derfreundliche Zimmer eingerichtet werden, so dass sich beispielsweise Frauen, die
von hauslicher Gewalt bedroht sind, mit ihren Kindern in diesen Raumen beschaftigen
kénnen. Bei der Errichtung von Frauenfluren sollte gezielt versucht werden, diese
Raumlichkeiten in die Nahe der Spielstube oder Schulraume zu legen, um Muttern zu
ermoglichen, die Kinder auf einem moglichst kurzen Weg zu den entsprechenden Be-

treuungsangeboten bringen zu kdnnen.

Fur Jugendliche werden betreute Angebote geschaffen, wobei unter anderem auch
darauf zu achten ist, dass die Angebote kultursensibel gestaltet und das teilweise kul-
turell gepragte Verstandnis der Geschlechterrollen berlcksichtigt werden. In diesem
Zusammenhang sind auch verstarkt Kooperationen mit geeigneten Organisationen
und Institutionen im Umfeld der Aufnahmeeinrichtung (Schulen, Sportvereine, Jugend-

verbande) anzustreben.

11l.6 Barrierefreiheit und Bereitstellung von Hilfsmitteln
In den Einrichtungen ist die Barrierefreiheit fir die Bereiche zu schaffen, die als Wohn-

raum fur Menschen mit Behinderungen beziehungsweise fur die gemeinschaftliche
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Nutzung, darunter die Kantine und Sanitatsstation, zur Verfligung stehen. Dabei ist
insbesondere auf Personen mit Behinderungen im Bewegungsapparat zu achten. An-
dere Korperbehinderungen, die seltener vorkommen, sind individuell zu betrachten.

Grundsatzlich ist zu gewahrleisten, dass den betroffenen Asylbegehrenden die flr das
Alltagsleben dringend bendtigten Hilfsmittel zur Verfugung stehen. Der Sozialdienst
und das medizinische Personal sollen gemeinsam mit den betroffenen Personen die
individuellen Bedarfe klaren und gegebenenfalls bei der Beschaffung der Hilfsmittel
unterstitzend tatig werden. Grundsatzlich sollten die Asylbegehrenden mit Behinde-
rungen im Rahmen ihres Aufenthaltes in einer Aufnahmeeinrichtung Informationen zu

ihrer rechtlichen Situation und zu spezifischen Unterstitzungsangeboten erhalten.

Gegebenenfalls muss die Moglichkeit einer externen Unterbringung in einer Behinder-
teneinrichtung vorab gepruft werden und mit dem Trager dieser Einrichtung eine Ver-

einbarung getroffen werden.

lll.7 Pflegebediirftigkeit

Die Pflegebedurftigkeit einer Person wird in der Regel im Kontakt mit in der Aufnah-
meeinrichtung tatigen Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeitern deutlich. Eine medizini-
sche Klarung kann im Rahmen der regelmalig stattfindenden Arztsprechstunden in
den Einrichtungen erfolgen. Personen, die auf Grund von Krankheit oder Behinderung
pflegebedurftig sind, werden in speziellen, geeigneten Zimmern untergebracht, sofern
die Pflege durch Angehdrige gewahrleistet ist. Dabei ist darauf zu achten, dass die
Unterbringung in der Nahe der Krankenstation liegt. Notwendige Hilfsmittel fur die
Pflege werden durch die Einrichtung bereitgestellt. Im Bedarfsfall ist es denkbar, einen
ambulanten Pflegedienst in die Betreuung in der Einrichtung einzubeziehen. Perso-
nen, deren Pflege nicht in der Einrichtung gewahrleistet werden kann, sind in stationa-

ren gegebenenfalls auch teilstationaren Pflegeeinrichtungen unterzubringen.

11l.8 Technische SicherheitsmafRnahmen
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter sowie Trager der Betreuungsangebote werden mit
Personennotrufanlagen ausgestattet, um bei Tatigkeiten in den Gebauden oder dem

Gelande die Moglichkeit zu haben, in Notlagen entsprechende Hilfe anzufordern.
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Es ist sicherzustellen, dass die Wege und Platze in der Einrichtung ausreichend aus-
geleuchtet sind. Gebaude, die nicht genutzt werden, sind abzuschlie3en.

Gelandepunkte, die schlecht einsehbar sind, missen regelmaRig bestreift oder durch

technische Hilfsmittel (z.B. Videoeinsatz) uberwacht werden.

111.9 Sozialbetreuung und Beratung fur Schutzbedirftige

Neben der allgemeinen Sozialberatung, die in allen Landeseinrichtungen vorgehalten
wird, ist in den ausgewiesenen Schutzbereichen eine fur die dort untergebrachten
Gruppen spezifische Beratung durch den Sozialdienst zu gewahrleisten.

Es ist darauf zu achten, dass den Schutzbedurftigen die fur sie zustandigen Mitarbei-
terinnen und Mitarbeiter bekannt sind, um diese gezielt ansprechen zu kénnen. Daher
ist es, wenn mdglich, baulich so einzurichten, dass im Bereich der Schutzraume ein
entsprechendes, dauerhaft mit dem gleichen Personal besetztes Buro eingerichtet

wird, um sich bei Bedarf zu vertraulichen Gesprachen zurickziehen zu konnen.

Insbesondere bei der Betreuung und Beratung allein reisender (traumatisierter) Frauen
ist darauf zu achten, dass als Ansprechpartnerinnen weibliche Mitarbeiterinnen zur

Verfugung stehen.

In allen Fallen ist Vertraulichkeit gegenuber den Betroffenen zuzusichern. Sofern keine
strafrechtliche Relevanz oder andere konkrete Gefahrdung vorliegen, durfen Informa-
tionen nur nach ausdrucklicher schriftlicher Zustimmung der Betroffenen an Dritte wei-

tergeben werden. Die Dienststellenleitung ist mit einzubinden.

Die AfA hat daflr Sorge zu tragen, dass die zustandige BAMF-AulRenstelle Uber die
Schutzbedurftigkeit Kenntnis erhalt, um das Asylverfahren entsprechend zu planen
(weibliche Erstentscheiderinnen, weibliche Dolmetscherinnen u.a.).

11.10 Dolmetschereinsatz
Fur die Sozialbetreuung und -beratung sollten geeignete Dolmetscherinnen und Dol-

metscher/innen herangezogen werden. Die Rekrutierungsmallnahmen mussen hier
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ausgeweitet werden. Es wird angestrebt, den Einsatz von Bewohnerinnen und Bewoh-
nern als Dolmetscher zu reduzieren. Die Einrichtungsleitungen tragen dafir Sorge,
dass ausreichend weibliche Sprachmittler und Dolmetscherinnen zur Verfugung ste-
hen. Aullerdem werden Kooperationen mit externen Institutionen wie zum Beispiel
Universitaten angestrebt, die sich an einigen Standorten bereits bewahrt haben. Fur
Situationen, in denen vertrauenswurdige und personenbezogene Informationen aus-
getauscht werden, soll eine qualifizierte Sprachmittlung sichergestellt werden.

Insbesondere im Falle von Interventionen bei Gewaltvorfallen in engen sozialen Be-
ziehungen sollten fur die betroffenen Frauen Dolmetscherinnen eingesetzt werden, die
fur den Einsatz in diesem Kontext besonders geschult wurden. In Beratungsgespra-
chen mit hoch sensiblem Kontext, der unter anderem auch einen strafrechtlich rele-

vanten Bezug hat, sollte die Einrichtung auf Dolmetscherburos zurickgreifen.

Der Sozialdienst sollte in Fallen von Gewalt in engen sozialen Beziehungen auch auf
das bundesweite Hilfetelefon zu Gewalt an Frauen hinweisen, das unter der Telefon-
nummer 0 8000 116 016 Tag und Nacht kostenfrei erreichbar ist. Dort werden Be-

troffene in allen Sprachen beraten (siehe auch unter www.hilfetelefon.de).

11.11 Kurs- und Beratungsangebot

Die individuelle Beratung wird durch entsprechende Gruppenangebote erganzt. Neben
allgemeinen Kursangeboten (Sprach-, Computer-, Schwangeren-, Mutter- bzw. Eltern-
Kind-Kurse, usw.), werden auch speziell fur Frauen Informationsveranstaltungen ent-
wickelt und angeboten, die insbesondere Uber Frauenrechte und Schutzangebote in-
formieren.

Daneben werden fur Frauen Freizeitangebote im geschutzten Raum angeboten (Frau-
encafé, Handarbeiten, Sportangebote usw.). Es hat sich gezeigt, dass sich die Bewoh-
nerinnen im Rahmen dieser Angebote freier auRern. So besteht die Moglichkeit, frih-
zeitig auf fur die Frauen belastende Umstande wie korperliche oder seelische Gewalt
einzugehen. Zu diesem Zweck ist es, wie oben bereits erwahnt, unabdingbar, mutter-

sprachliche Betreuerinnen oder Dolmetscherinnen mit einzubeziehen.

Daruber hinaus sollen auch Beratungsangebote fur Manner in Bezug auf Wertevor-
stellungen, Rollenverstandnis und Verhalten in der Offentlichkeit im Kontext praventi-

ver MaRnahmen gemacht werden.
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In den Einrichtungen, in denen korperlich behinderte Personen untergebracht sind, ist
darauf zu achten, dass diesen Personen der barrierefreie Zugang zu den Projektrau-

men und angrenzenden Sanitaranlagen mdglich ist.

Far Kinder und Jugendliche besteht an allen Standorten ein schulisches Angebot
durch hauptamtliche Lehrkrafte. Daruber hinaus sollten insbesondere fur Jugendliche
weitere altersgerechte Freizeitangebote entwickelt und angeboten werden (siehe auch

Punkt I11.5 kinder- und jugendfreundliche Bereiche).

.12 Weitere Formen der Informationsweitergabe

Neben Kurs- und Beratungsangeboten werden Flyer und Plakate, wenn moglich mehr-
sprachig, vorgehalten, die Schutzbedurftige Uber Angebote und Mdglichkeiten aufkla-
ren sollen. Hierbei soll auch auf lokale Angebote, die zum Beispiel weitere Beratung
und Unterstitzung anbieten, hingewiesen werden. In allen Einrichtungen sollten den
Mitarbeitenden des Sozialdienstes Listen mit den Kontaktdaten der wichtigsten Bera-

tungsangebote im Umfeld der AfA vorliegen.

ll.13 Medizinische, psychosoziale und psychotherapeutische Versorgung

Die medizinische Versorgung, die in den Einrichtungen vorhanden ist, wird entspre-
chend der Bedarfe der dort untergebrachten Gruppen erganzt. So werden unter ande-
rem fur Schwangere Vor- und Nachsorgen angeboten.

Die Arzte und Arztinnen der Einrichtung haben auf Wunsch zugefiigte Verletzungen
arztlich zu dokumentieren und zu attestieren. Hierzu werden die anatomischen Zeich-
nungen zur Dokumentation von Folter und Misshandlung basierend auf dem Istanbul-
Protokoll verwendet (United Nations, 2001, 2004, 2022). Die werden auf Wunsch der
Betroffenen dem BAMF zur Verfigung gestellt.

Eine psychosoziale und therapeutische Unterstlitzung und Erstversorgung — insbe-
sondere bei traumatisierten oder von Gewalt bedrohten Personen — wird durch die
Trager der niedrigschwelligen psychosozialen und psychotherapeutischen Angebote
sichergestellt. Zum Angebotsspektrum gehoéren Krisenintervention, therapeutische
Einzelgesprache sowie Gruppenangebote. Es existiert eine enge Zusammenarbeit mit

den Psychosozialen Zentren fur Fllichtlinge und Folteropfer, die im Hinblick auf eine
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Anschlussversorgung nach dem Transfer aus der AfA in die Kommune von grol3er

Bedeutung sind.

.14 Kooperation mit externen Institutionen und Beratungsstellen

Um die Vielfalt der Bedarfe abzudecken und die bendtigte Expertise zu gewahrleisten,
arbeiten die Einrichtungen mit Behdrden, Institutionen, externen Anbietern und Nicht-
regierungsorganisationen vor Ort zusammen.

Dabei sind Kooperationen zu schaffen, um Synergieeffekte zu erzielen. Anzustreben
ist auch die Entwicklung von dialogorientierten und partizipativen Informationsangebo-
ten fur die verschiedenen Zielgruppen der Asylbegehrenden, bei denen sich zum Bei-
spiel die verschiedenen externen Anbieter mit ihren Beratungsangeboten vorstellen
und mit den Asylsuchenden ins Gesprach kommen kdnnen.

1l.15 RegelmaBiger Austausch/Monitoring
Die an der Betreuung mitarbeitenden Landesbediensteten sowie die Beschaftigten ex-
terner Anbieter treffen sich regelmafig zum Erfahrungsaustausch und besprechen und

koordinieren die Hilfe in einzelnen Fallen.

1116 Fallkonferenzen
Die beteiligten Stellen, insbesondere BAMF, Polizei, ABH und Jugendamt, treffen sich
regelmafig im Rahmen von Fallkonferenzen zur Erorterung spezieller, weiterfuhren-

der MalRnahmen.

IV) Interventions- und PraventionsmafRnahmen bei Gewaltvorfallen

IV.1 Allgemeines Verfahren bei Gewaltvorfallen

Wie in den Leitbildern (Anhang 2 und 3) festgehalten, ist es das Ziel, moglichst jede
Art von Gewalt zu verhindern. Dabei ist es unerheblich, ob die Gewalt von Mitarbeiten-
den gegen Asylbegehrende, von Asylbegehrenden gegen das in den Einrichtungen
tatige Personal oder von den Asylbegehrenden gegen andere Asylbegehrende ausge-
ubt wird.
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Wenn eine Gewalttat oder ein sexueller Ubergriff stattgefunden hat, ist das Ziel der
Interventionsmaldnahmen, dass die betroffene Person sofort den notwendigen Schutz
sowie gegebenenfalls medizinische und psychosoziale Unterstitzung erhalt.

Jedem Verdacht auf Gewalt muss in angemessener Form nachgegangen werden.
Hierzu ist es notwendig, dass die Personen, an die sich die Betroffenen oder die Zeu-
gen bei einem Verdacht oder einem geschehenen Vorfall wenden kénnen, jeder Mit-
arbeiterin, jedem Mitarbeiter, aber auch jeder in der Einrichtung untergebrachten Per-
son bekannt sind. Die genauen einrichtungsspezifischen Meldewege und Verfahren
bei Gewaltvorfallen sind von jeder Einrichtung in einem Umsetzungskonzept festzule-
gen und in einem Notfallplan graphisch festzuhalten. Alle Beschaftigten mussen Gber
diese Meldewege und standardisierten Verfahren informiert sein (Anhang 4: Notfall-

plan bei Gewaltvorfallen).

Im Falle eines Gewaltvorfalls oder auch bei erkennbar bevorstehenden Gewaltvorfal-
len werden die betroffenen Personen voneinander getrennt und die zu Schaden ge-
kommene Person geschutzt. In solchen Fallen und wenn nicht auszuschliel3en ist,
dass eine Gefahr fur Leib und Leben besteht ist die Polizei unverziglich hinzuzuziehen
— auch ohne Zustimmung der Betroffenen.

Sind minderjahrige Kinder in das Geschehen involviert, muss die/ der Erziehungsbe-
rechtigte hinzugezogen werden beziehungsweise muss dafur Sorge getragen werden,
dass die Kinder von zuverlassigen Dritten (besonders geschulten Mitarbeitern, bei Ver-

dacht auf Kindeswohlgefahrdung auch Einbeziehung des Jugendamtes) versorgt sind.

Es sollte sowohl der geschadigten Person als auch der Person, die die Gewalttat be-
gangen hat, ein Dolmetscher des gleichen Geschlechts zu Verfugung gestellt werden,
um den Hergang der Tat dem Sozialdienst oder der Rufbereitschaft, aber auch der
Polizei zu schildern. Die geschadigte Person sollte dariber informiert werden, dass sie
sich einer arztlichen Untersuchung unterziehen kann, durch die die Verletzungen do-
kumentiert werden konnen. Sowohl die zu Schaden gekommene Person als auch die,
von der die Gewalt ausging, sind Uber die weiteren Konsequenzen (Mdglichkeit der

Anzeigenstellung bei der Polizei, Untersuchung des Tathergangs mit eventueller Inge-
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wahrsamsnahme durch die Polizei, rdumliche Trennung der Personen durch die Ver-
legung in andere Landeseinrichtungen) aufzuklaren. Die Leitung des Sozialdienstes
muss nach Rucksprache mit der Einrichtungsleitung und im Einzelfall mit der Polizei
abschatzen, ob weitere Gefahr fir die zu Schaden gekommene Person besteht. Au-
Rerhalb des Dienstes kommt diese Aufgabe der Rufbereitschaft zu (siehe Notfallplan
Anhang 4).

IV.2 Gewalt in engen sozialen Beziehungen

Wird festgestellt, dass eine Bewohnerin/ ein Bewohner in ihrem/seinem engen sozia-
len Umfeld Gewalt ausgesetzt ist, wird die oder der Betroffene vom betreuenden So-
zialdienst oder der Rufbereitschaft dariber aufgeklart, dass diese Tat angezeigt wer-
den kann. Sollte die betroffene Person sich zu diesem Schritt entschliel3en, wird sie
vom Sozialdienst begleitet. Bei Gewalt an Frauen und Madchen sollten nach Méglich-
keit immer auch eine weibliche Ansprechpartnerin und eine Dolmetscherin zur Verfl-
gung stehen.

Der Vorfall ist der Leitung der Einrichtung umgehend zu melden. Die Polizei und bei
Bedarf ein Arzt oder eine Arztin sind hinzuzuziehen. Die Polizei kann eine Gefahren-
einschatzung vornehmen und durch MalRnahmen zur Deeskalation beitragen. Bei Ein-
verstandnis der betroffenen Person wird die Polizei deren Kontaktdaten an die nachst-
gelegene Interventionsstelle weitergeben, damit von dort aus ein Beratungstermin ver-
einbart werden kann. Im Fall der Mitbetroffenheit von Kindern durch Gewalt hat die

Polizei die Aufgabe, das Jugendamt daruber zu benachrichtigen.

Gleichzeitig wird der von Gewalt betroffenen Person das Angebot gemacht, in eine
andere Aufnahmeeinrichtung gebracht zu werden (wenn gewunscht, mit den Kindern).
Die gewaltausubende Person ist ebenfalls in eine andere Einrichtung zu verlegen. Das
zentrale Transferburo ist darlber zu informieren und eine landesinterne Verteilung ist,

sofern auslanderrechtlich moglich, schnellstmoglich und geheim durchzufuhren.

Betroffene Frauen werden von ihren Ansprechpartnerinnen beim Sozialdienst umfas-
send Uber die Beratungsangebote der Frauenunterstitzungseinrichtungen und Utber
eine mogliche Kontaktherstellung zu einer Frauenberatungseinrichtung informiert.
Hierzu liegen Flyer in verschiedenen Sprachen vor. Der Sozialdienst sollte auch auf

das bundesweite Hilfetelefon zu Gewalt an Frauen, das unter der Telefonnummer 0
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8000 116 016 Tag und Nacht kostenfrei erreichbar ist und eine telefonische Beratung

fur betroffene Frauen in allen Sprachen ermoglicht, hinweisen.

IV.3 Gefahrdungslage fiir Kinder und Jugendliche

Besteht der Verdacht, dass Kinder und Jugendliche durch ihre Erziehungsberechtigten
vernachlassigt werden oder korperlicher und/oder seelischer Gewalt ausgesetzt oder
Opfer von sexuellem Missbrauch sind, so ist durch die betreuenden Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter umgehend die Einrichtungsleitung zu informieren. Von dort aus sind

weitere Mallnahmen entsprechend des Notfallplans einzuleiten.

Die MalRnahmen sollen in enger Abstimmung mit der Landeseinrichtung getroffen und

dort auch dokumentiert werden.

IV.4 Meldewege

Kommt es zu einem Gewaltvorfall innerhalb der Einrichtung, ist direkt die Einrich-
tungsleitung (auRerhalb der Dienstzeiten die Rufbereitschaft) zu informieren (siehe
Notfallplan Anhang 4). Diese leiten weitere Schritte ein, Ubernehmen die Information

der zustandigen Personen sowie der einzubeziehenden Behorden und Institutionen.

Der Gewaltvorfall ist umgehend der Referats- bzw. Abteilungsleitung der ADD anzu-
zeigen, spatestens am nachsten Morgen. Bei Gewaltvorfallen von besonderer Bedeu-
tung ist daruber hinaus umgehend die zustandige Referatsleitung des Ministeriums zu

informieren. Die MalRhahmen sind zu dokumentieren.

IV.5 Weiterfihrende MaBnahmen — Auswirkungen auf Transfer

Das Transferburo pruft grundsatzlich Verteilwinsche, die von den Asylbegehrenden
vorgetragen werden. Im Rahmen der rechtlichen und organisatorischen Moglichkeiten
werden diese aufgegriffen.

Schutzbedurftigkeiten finden bei der Verteilentscheidung besondere Berlcksichtigung.
Es soll, soweit moglich, gewahrleistet werden, dass die ausgewahlte Kommune den
Unterstltzungsbedarfen vulnerabler Personen gerecht wird. Dabei spielen fur das
zentrale Transferblro die Lebensumstande, Behinderungen, vorherige MaRnahmen
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und der Betreuungsbedarf sowie die flr die jeweilige Gruppe relevanten Angebote in

der Kommune fur die Auswahl der Transferorte eine wichtige Rolle.

Daher ist es erforderlich, dass das zentrale Transferblro frihzeitig Uber die beson-
dere Situation der Person schriftlich (Bemerkungsfeld Asylverwaltungsprogramm) in-
formiert wird. Im Rahmen der Verteilung werden fur die Unterbringung wichtige Infor-

mationen vorab durch das Transferburo an die Aufnahmekommune weitergegeben.

V) Personalwesen und Qualitatssicherung

In den AfA arbeitet eine Vielzahl von Mitarbeitenden in unterschiedlichen Funktionen
fur verschiedene Institutionen und Dienstleister. Ihre Tatigkeit ist gepragt von sich wie-
derkehrend andernden Rahmenbedingungen und erfordert ein hohes Mal} an Enga-
gement, Flexibilitat und die Bereitschaft sich auf tagesaktuelle Erfordernisse und Her-
ausforderungen einzustellen. Das Verhalten und der Einsatz der Mitarbeitenden in den
AfA ist entscheidend, um Schutzbedarfe zu erkennen und Gewaltschutz als fundamen-
tales Grundprinzip in den Einrichtungen zu realisieren.

Gleichzeitig mussen die Schutz- und Unterstutzungsbedarfe der Mitarbeiterschaft in
dem anspruchsvollen Arbeitsumfeld in den AfA ernst genommen werden. Auch im
Sinne der Fursorgepflicht seitens des Arbeitgebers, mussen der Mitarbeiterschaft An-
gebote gemacht werden, die beispielsweise ihre Sicherheit starken und die Auseinan-
dersetzung mit erlebten Schwierigkeiten sowie insbesondere auch Gewaltvorfallen er-
moglichen.

V.1 Verhaltenskodex der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter

Alle Personen, die in den Landeseinrichtungen beschaftigt sind sowie im Rahmen von
Projektforderungen tatig werden, ob unmittelbar als Landesbedienstete oder mittelbar
als Angehdrige eines beauftragten Unternehmens oder einer beauftragten Institution,
verpflichten sich, dieses Konzept und das Leitbild zu respektieren und umzusetzen.

Dies wird in einem eigenen Verhaltenskodex festgelegt (Anhang 5).

In den vertraglichen Vereinbarungen mit Firmen, Institutionen, Verbanden und Orga-

nisationen, die als Dienstleister oder Unterstitzer in den Einrichtungen tatig sind, wird
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festgehalten, dass Verfehlungen ihrer Bediensteten dazu fihren kénnen, dass diese
Personen nicht mehr in den Einrichtungen eingesetzt werden.

Landesbedienstete mussen ebenso schriftlich auf die Moglichkeit dienstrechtlicher
Konsequenzen bei Verstoll hingewiesen werden. Dieser Hinweis, der vom Bedienste-

ten zu unterzeichnen ist, wird der Personalakte beigeflugt.

V.2 Fort- und Weiterbildungen/ Supervision

Die ADD wird alle Beteiligten (eigenes Personal, Kooperationspartnerinnen und Ko-
operationspartner, beauftragte Firmen) in diesen Bereichen fort- und weiterbilden, so-
fern sie an der Umsetzung des Konzeptes beteiligt sind. Dabei sollen auch die Koope-
rationspartnerinnen und -partner, sofern moglich und vorhanden, entsprechende An-
gebote fur Beschaftigte zur Verfugung stellen.

Im Rahmen des Angebotes einer monatlichen regelhaften sowie zusatzlich auch einer
anlassbezogenen Supervision haben Mitarbeitende in den AfA die Gelegenheit, sich
in einem vertraulichen und geschutzten Rahmen uber die Thematik Gewaltschutz so-
wie ausgewahlte Einzelfalle auszutauschen und in der Auseinandersetzung professi-
onell begleiten zu lassen.

Die ADD koordiniert die Fort- und Weiterbildungs- sowie die Supervisionsangebote.

V.3. Beschwerde- und Riickmeldemanagement

Es existiert ein Beschwerde- und Ruckmeldemanagement, das allen Asylbegehrenden
sowie perspektivisch auch allen Mitarbeitenden in den AfA die Mdglichkeit bietet, Be-
schwerden und auch andere grundsatzliche Rickmeldungen zu aufRern. Die Bewoh-
nerinnen und Bewohner der Einrichtungen werden per Aushange und Flyer tUber das
Beschwerdemanagementsystem informiert. Das entwickelte Verfahren ermdoglicht es,
sich auf verschiedenen Wegen — auch anonym — zu auf3ern: intern bei dem Sozialen
Dienst der Einrichtungen und Uber einen Briefkasten (schriftliche Beschwerden), bei
einer extern eingesetzten unabhangigen Ombudsperson in einer Sprechstunde, sowie
per E Mail und Telefon. Die eingegangenen Beschwerden werden je nach Zustandig-
keit bearbeitet, die Beschwerdeflhrerin/ der Beschwerdefuhrer erhalt binnen weniger
Tage eine Rickmeldung Uber den Stand der Beschwerdebearbeitung. Die Umsetzung

des Verfahrens wird wissenschaftlich begleitet.
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V.4. RegelméRiges Monitoring und Evaluation

Neben dem einrichtungsinternen Austausch zwischen Betreuungsverbanden, Landes-
beschaftigten und Einrichtungsleitung wird es eine regelmaliige Zusammenkunft aller
Einrichtungsleitungen mit dem Ziel geben, den Umsetzungsstand des Gewaltschutz-
konzeptes an allen Standorten nach und nach anzugleichen, um einen einheitlichen
Schutzstandard in allen Landeseinrichtungen zu erreichen.

Durch den Einsatz eines digitalen Gewaltschutzmonitorings in allen AfA erfolgt mehr-
mals jahrlich eine quantitative Dateneingabe durch ausgewahlte Mitarbeitende in einer
vom Deutschen Zentrum fur Integrations- und Migrationsforschung (DeZIM) entwickel-
ten und bereitgestellten Datenbank.

Zusatzlich wird die Umsetzung des Konzeptes an allen Standorten mittels ergéanzender
qualitativer Evaluationen Uberpruft.

Gewaltvorfalle, die trotz der vorgenommenen Schutzmalinahmen in den Landesein-
richtungen vorkommen, werden mit allen beteiligten Akteuren sorgfaltig analysiert. Die
im Umsetzungskonzept niedergeschriebenen Arbeitsablaufe und Malinahmen zur
Pravention und Intervention mussen auf Basis des Vorfalls auf ihre Wirksamkeit hin
kritisch Uberprift und gegebenenfalls Uberarbeitet werden, um weiteren Vorfallen bes-
ser vorbeugen zu kdnnen bzw. besser darauf reagieren zu kénnen. Uber die Erkennt-
nisse aus den Analysen und die Konsequenzen fur das Umsetzungskonzept wird das
zustandige ADD-Referat zeitnah informiert und im Rahmen der regelmafigen Treffen

der Einrichtungsleitungen berichtet.
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IV) Anhange

Anhang 1: Verfahren zur ldentifizierung von schutzbediirftigen Personen

Aufnahme/Registrierung in einer
EAE (Speyer oder Trier)

Wachdienst I Screeninggesprich

k:”z’a"d'fﬂﬂ Beratungsstellen in den EAE
Krankenstation
Mitbewohner chutzbedirftigket BAMF

Paolizei el el Gesundheitsamt

jo

'y

Dokumentation im
Asylverwaltungsprogramm

I

Schutzmalinahmen: bedarfsgerechte
Unterbringung in entsprechender AfA
cder Aulenstelle

l

» nein

}

Unterbringung in einer AfA oder
Aulkenstelle chne speziell bendtigten
Unterbringungsbedarf

Beschwerdemanagement Wachdienst
Kronkenstation

Beratungsstellen in
den Af4

Schutzmalnahmen: Anbindung an
dem Schutzbedarf entsprechende
Beratungsstellen/anschiussangebote

!

Transfer in die KommLnen:
Schutzbedarf wird bei der Auswahl der
Kommune bericksichtigt.

!

Transfer in eine Kommune mit

Himweis auf vorliegende
Schutzbedirftigkeit

[ ] Prozess <> Entscheidung

EAE: Erstaufnahmeeinrichtung

io

nein

k

Transfer in eine Kommune ohne
besonderen Hinweis

AFA: Aufmahmeeinrichtung fur Asylbegehrends

27



Anhang 2: Leitbild fur die Beschaftigten

Leitbild fiir die rheinland-pfédlzischen Aufnahmeeinrichtungen fiir Asylbegeh-
rende (AfA) — fiir alle haupt- und ehrenamtlich Beschéftigten aus allen Funkti-

onsbereichen

Rheinland-Pfalz ist ein weltoffenes Land. Es ist fur uns von hochstem Wert, dass Men-
schen unterschiedlicher Herkunft und Religionen in unserem Land friedlich zusam-
menleben. So treten wir auch in den Aufnahmeeinrichtungen fur eine Kultur der Ge-
waltfreiheit ein, die von einem respektvollen und wertschatzenden Umgang ge-
pragt ist und die Wiirde jedes Menschen achtet. Niemand darf wegen seines oder
ihres Geschlechts, der Herkunft, der Religion und Weltanschauung, des Alters, einer
Behinderung oder wegen der sexuellen Orientierung oder Identitat diskriminiert oder
benachteiligt werden. Jegliche Form von Gewalt ist inakzeptabel und wird geahn-
det. Dabei ist es unerheblich, von wem diese Gewalt ausgeht und gegen wen sie sich
richtet. Auch angedrohte Gewalt, Rassismus, Sexismus, Antisemitismus, Rechtsext-
remismus, Homo- und Transphobie haben hier keinen Platz und werden nicht toleriert2.
Diese Regeln des gesellschaftlichen Zusammenlebens gelten fur alle Beschaftigten

sowie fur alle Bewohnerinnen und Bewohner der Aufnahmeeinrichtungen.

Die Einrichtungsleitung und das gesamte Team der AfA treten dafir ein, dass alle, die
in den AfAs leben und arbeiten, bestméglich vor Gewalt und Ubergriffen geschiitzt
werden. Die entsprechenden MalRnahmen sind in einem Gewaltschutzkonzept festge-
schrieben, das von allen Beschaftigten mitgetragen und umgesetzt wird. Ein spezieller
Schutzauftrag besteht fur Personengruppen, die im Rahmen der Gemeinschaftsunter-
bringung besonderen Risiken ausgesetzt und besonders schutzbedurftig sind. So set-
zen wir uns dafur ein, dass insbesondere Frauen, Kinder und Jugendliche vor jeglicher
Form von Ubergriffen geschiitzt werden. Wir streben an, die spezifischen Bediirfnisse
von Asylbegehrenden mit Behinderungen bei der Betreuung und Unterbringung best-
madglich zu bericksichtigen. Auch die besondere Situation von homosexuellen, transi-
denten und intersexuellen Menschen beachten wir bei der Unterbringung und Betreu-
ung in den AfAs.

2 Aus Rahmenkonzept zum Gewaltschutz in Flichtlingsunterkinfte, Diakonie Berlin-Brandenburg-schlesische Oberlausitz
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Wer Gewalt oder Ubergriffe erlebt hat oder davon bedroht ist, erhalt Schutz und Un-
terstitzung vom Team der AfA. Dafur liegen in jeder AfA abgestimmte Verfahren und
Notfallplane vor, Uber die alle Beschaftigten informiert sind. Es wird sichergestellt, dass
alle Bewohnerinnen und Bewohner darliber informiert sind, an wen Sie sich bei Uber-
griffen und Gewaltvorfallen wenden kdnnen. Einrichtungsleitung und Sozialdienst sind

fur die Umsetzung der GewaltschutzmalRnahmen federfuhrend.

Bei allen Schutz- und Interventionsmalinahmen gilt das Prinzip der Vertraulichkeit und

wird der Schutz der Personlichkeitsrechte aller Betroffenen beachtet.
Wir streben eine enge Zusammenarbeit mit den entsprechenden Unterstutzungs- und

Beratungseinrichtungen in RLP an, um den Betroffenen bestmdgliche Hilfe und kom-

petente Unterstltzung zur Verflgung stellen zu kénnen.
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Verhaltenskodex
Anhang 3: Leitbild fur die Bewohnerinnen und Bewohner

Leitbild fiir die rheinland-pfdlzischen Aufnahmeeinrichtungen fiir Asylbegeh-

rende (AfA) — fiir die Bewohnerinnen und Bewohner

Herzlich willkommen!

Wir begrifRen Sie in der Aufnahmeeinrichtung. Rheinland-Pfalz ist ein weltoffenes
Land. Es ist fir uns von héchstem Wert, dass Menschen unterschiedlicher Herkunft
und Religionen in unserem Land friedlich zusammenleben. Damit dies gelingt, gibt es
Regeln und Gesetze, die alle kennen und beachten mussen.

So treten wir auch hier in der Aufnahmeeinrichtung fur eine Kultur der Gewaltfreiheit
ein, die von einem respektvollen und wertschatzenden Umgang gepragt ist und
die Wiirde jedes Menschen achtet. Niemand darf wegen seines oder ihres Ge-
schlechts, der Herkunft, der Religion und Weltanschauung, des Alters, einer Behinde-
rung oder wegen der sexuellen Orientierung oder Identitat diskriminiert oder benach-
teiligt werden. Jegliche Form von Gewalt ist inakzeptabel und wird geahndet. Da-
bei ist es unerheblich, von wem diese Gewalt ausgeht und gegen wen sie sich richtet.

Niemand darf bedroht, geschlagen oder zu sexuellen Handlungen gezwungen werden.

Frauen und Manner haben die gleichen Rechte und Pflichten! Dies bedeutet, dass
Frauen und Manner in allen Bereichen gleichbehandelt werden und die gleichen de-
mokratischen Rechte haben. Frauen werden mit demselben Respekt behandelt wie
Manner. Dies gilt auch hier in der Einrichtung fur alle Bewohnerinnen und Mitarbeite-
rinnen. Jede Frau hat das Recht, selbst zu bestimmen, welche Kleidung sie tragt, wo-
hin sie geht, wen sie treffen will und mit wem sie spricht. Frauen durfen nicht zur Heirat
gezwungen werden. Auch die Beschneidung der Genitalien bei Madchen bzw. Frauen
ist verboten und wird bestraft. Die Gewalt zwischen Ehe- oder Lebenspartnern, zum
Beispiel seelische Misshandlung, kdrperliche oder sexuelle Gewalt sind Straftaten und

werden polizeilich verfolgt.

Kinder und Jugendliche sind eigenstandige Personlichkeiten mit eigenen Bedurfnissen

und Interessen, die beachtet werden missen. Sie haben ein Recht auf korperliche
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Unversehrtheit, angemessene Flrsorge, Forderung und Bildung sowie ein Recht auf
gewaltfreie Erziehung. Das bedeutet auch, dass Kinder nicht geschlagen werden dur-
fen und korperliche oder seelische Gewalt als Erziehungsmittel verboten sind. Auch
alle anderen Formen von Gewalt, Missbrauch und Verwahrlosung von Kindern sind

verboten und werden strafrechtlich verfolgt.

Diese Regeln des gesellschaftlichen Zusammenlebens gelten fur alle Beschaftigten

sowie flur alle Bewohnerinnen und Bewohner der Aufnahmeeinrichtungen.

Die Einrichtungsleitung und das gesamte Team der Aufnahmeeinrichtung treten dafur
ein, dass alle, die hier leben und arbeiten, bestmdglich vor Gewalt und Ubergriffen

geschutzt werden. Wir bitten Sie, uns dabei zu unterstitzen.

Wer Gewalt oder Ubergriffe erlebt hat, erhalt Schutz und Unterstiitzung vom Team der
AfA.

Sollten Sie selber das Opfer von Gewalt und Ubergriffen werden oder von diesen er-
fahren, wenden Sie sich mdglichst schnell an die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des
Sozialdienstes oder an die Polizei unter der kostenfreien Rufnummer 110. Die zu-
standigen Mitarbeiterlnnen des Sozialdienstes werden Ihnen vorgestellt.

Der Sozialdienst unterstiitzt die Betroffenen bei den weiteren Schritten und behandelt
die Informationen vertraulich. Hauptziel wird zunachst immer sein, dass die Opfer vor

dem Tater geschutzt werden und die Gewalt beendet wird.

Speziell fur Frauen ist auch das bundesweite Hilfetelefon zu Gewalt an Frauen mit
der Telefonnummer 0 8000 116 016 Tag und Nacht kostenfrei erreichbar. Dort werden
betroffene Frauen in allen Sprachen beraten, auch wie sie sich vor weiterer Gewalt
schitzen konnen. Darlber hinaus stehen Flyer in verschiedenen Sprachen zur Verfu-
gung, die u.a. Uber ortliche Frauenberatungsstellen in Fallen von Gewalt gegen Frauen

sowie weitere Unterstltzungsangebote informieren.

Die Einrichtungsleitung
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Anhang 4: Notfallplan bei Gewaltvorfallen

Exterme
Akteurs/Akteurinnen

Polizei: 110 {Motruf)
Ortl. Polizei:
i
EG-Migration:
[ Y e

Arztl. Notruf: 112
Jugendamt:
Frauennotruf:
Interventionsstelle:

Bundesweites
Hilfetelefon zu
Gewalt an Frauen
(24 h):

0 2000 116 016
Beratung in allen
Sprachen mdglich

RL MFFK1

Notfallplan bei Gewaltvorfillen

Einrichtungsextern

Einrichtungsleitung/RE
stimmt sich mit der Po-
lizei Gber weiteres Vior-
gehen ab. Beil Fallen von
Gewslt in engen sozizlen
Bezieshungen kann dis
Paolizei bei Einverstand-
nis der Betroffensn dis
Kantaktdaten der Frau
an die Interventions-

stelle weitergeben.

Einrichtungsiniern

Gefahreneinschatzung,
weiteres Personal als
Verstarkung dazu holen,
beteilizte Personsn
voneinander trennen

Verantwortiiche
Personsn

Sozialdienst informisren:;
wieibliches Personal
kummert sich um
weeibliche Betroffene und
Kinder.

Bei korperliche m Scha-
den oder Verdacht suf
Verletzungen informiert
die Einrichtungsieitung
die RB sinen Arzt/sine
Arztin und gef. das
Jugendamt.

Umgehend Einrichtungs-
leitung /RE auBerhalb d.
Dienstzeit informieren

Perzonal der Kranken-
station zur Erstversar-
gung hinzuholen.
Dolmetscher/innen

anfragen.

ordnungen auzsprechen.
Einrichtungsleitung wird
daruber informiert.

Einrichtungsleitung/ RB
informiert bei Vorfallen
besonderen Ausmalkes/
bezonderer Brisanz die
zustandige Referats-
leitung des MFFIIV.

Sozialdienst informiart
Betroffene uber weitere
Schritte (Kontakt zu Bera-
tungsstedlen, Flyer, mie-
liche Weitergabe der Da-
ten an Interventionsstelle,
magliches Hinzuzishen
sines Rechtsanwaltes/ -
amwEltin

Mach Ricksprache mit
Folizei Verlegung won
Opfer und Tater in ver-
L;rtﬁa-:gﬁ'.?ﬂﬂ organisiert
Verlegung. Vertraulich-
keit beachten!

GEWALT-
VORFALL
informizrt [ >
= —
summt ab =

informisrt
-
-
.
-
stimmit ab
informiert |informiert
" o
T =

Einrichtungsleitung/ RE
dokumentiert den Var-
fall und informiert
umgshend, spitestens
am folgenden Maorgen,
die Referats- und Abtei-
lungsleitung der ADD.

Jeder Mitarbeitende
Sicherheitspersonal

Sozialdienst:
Leitung: Axxxxxx

Leitung: wmooooe
Rufbereitschaft
{von x:00 — x:00):
oo,
Krankenstation:
Kaots Joxanoo

Dolmetscher/fin
intern:

Bundesweites
Hilfetelefon zu
Gewalt an Frauen
{24 h):

02000 116 016
Beratung in allen
Sprachen moglich

AL Ref. 25 ADD
RL Ref. 25 ADD

nde:
RB: Rufbereitschaft
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Anhang 5: Verhaltenskodex

Verhaltenskodex

fur haupt- und ehrenamtliche Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der Aufnahme-

einrichtungen in Rheinland-Pfalz sowie der mit Aufgaben in den Aufnahmeein-

richtungen betrauten Verbande, Institutionen und Firmen

Erklarung

erklare hiermit, dass ich das ,Konzept zum Gewaltschutz und zur Identifikation besonders

schutzbedurftiger Personen in den Einrichtungen der Erstaufnahme in Rheinland-Pfalz*® mit

allen Anhangen zur Kenntnis genommen habe.

Ich verpflichte mich, wahrend meiner Beschéaftigung in den Aufnahmeeinrichtungen, die dort

aufgezeigten Grundsatze und Regelungen bei meiner Arbeit zu beachten und umzusetzen.

Ich akzeptiere die im ,Leitbild flir haupt- und ehrenamtliche Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter in

rheinland-pfalzischen Aufnahmeeinrichtungen fiir Asylbegehrende” beschriebenen Prinzipien

und Leitlinien und setze mich aktiv fir die Einhaltung und Bekanntmachung des Leitbildes bei

den Bewohnerinnen und Bewohnern sowie den Kolleginnen und Kollegen ein.

Insbesondere werde ich in dieser Zeit

keinen Kontakt au3erhalb der fiir meine Aufgaben relevanten Arbeitsbereiche zu Be-
wohnerinnen und Bewohnern suchen.

sicherstellen, dass jeder korperliche Kontakt angemessen ist und die Grenzen des Ge-
genubers nicht verletzt.

keine sexuellen Beziehungen zu Bewohnerinnen oder Bewohnern, gleich welchen Ge-
schlechtes oder Alters, eingehen, auch wenn ein Einverstandnis des Gegenulbers vor-
liegt.

unter Beachtung des Datenschutzes mit personlichen Daten sensibel und vertrauens-
voll umgehen und diese nur an autorisierte Personen weitergeben.

auf Vorfalle, Vorwirfe und Bedenken, die im Zusammenhang mit seelischer, psychi-
scher, sexueller oder kdrperlicher Gewalt stehen, umgehend reagieren und die Einrich-
tungsleitung darlber informieren.

Mir ist bekannt, dass ein Zuwiderhandeln gegen den Verhaltenskodex fiir mich

dienstrechtliche Konsequenzen haben kann.

Ort und Datum Unterschrift

3 Das Konzept wird allen Mitarbeitenden bekannt gegeben, regelmaig tberpriift und weiterentwickelt
und gilt in der jeweils aktuellsten Fassung.
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