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iGOBSIS
Heczlﬁ:h'dl’ﬂlkpmmen bei iIGOBSIS (intelligentes Gewaltopfer-Beweissicherungs- und - Informationssystem), dem Informationssystem fir Arztinnen und Arzte zur

!imwgungml’iawamupfern Es fuhrt Sie durch Diagnose, Dokumentation, Spurensicherung und psychosoziale Weiterleitungsangebote. Auch Opfern von Gewalt
bietet gobsis.de hilfreiche Informationen.

Wir bieten unsere iGOBSIS-Schulungen digital an. Die Schulungen finden ab einer

Mindestteilnehmerzahl von 5 Teilnehmer*innen statt. Die aktuellen Schulungstermine finden Sie hier .

@
Alternativ hierzu bieten wir lhnen unser Schulungsvideo und unser Testsystem an. z— 9
Die Zugangsdaten zum Testsystem inkl. einer ausfuhrlichen Anleitung erhalt jede/r Projektteilnehmer*in
per Mail.

Fur technischen S t den Sie sich bitt technik@gobsis.de . . o
tr technischen Support wenden Sie sich bitte an technik@gobsis.de Wie funktioniert

m Flyer Patientinnen/Patienten e
m Flyer Arztinnen/Arzt
iGOBSIS-Login
Aktuelle Re- und Neu-Akquise
fur Teilnehmerkliniken und -praxen ! eLearning-Kurs
Senden Sie uns den ausgefullten 2 Anmeldebogen an
gobsis@med.uni-duesseldorf.de ! Aktuelles

4 Schulungstermine iIGOBSIS
{werden regelmaRig aktualisiert)
i

Online-Seminar des Instituts fir
Qualitat im Gesundheitswesen
Nordrhein: Gewalt gegen Kinder
und Jugendliche erkennen und
richtig handeln, am 11.05.2022,

-

Zum Projekt Hilfe fur Gewaltopfer Fur Arztinnen und Arzte 19:30 - 77:45 Uhr
Hier finden Sie allgemeine Informationen fir Gewaltopfer Fachinformationen tber 3. Mai 2022
Informationen zum Projekt und ihre Angehorigen fur die Zeit medizinische Dokumentation,
LIGOBSIS” nach dem Erleben einer Gewalttat Spurensicherung und Wege in das

psychosoziale Hilfenetzwerk
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Hintergrund Aktuelles
sexualisierte und hausliche Gewalt sind weit verbreitet. 2021 wurden laut der BKA-Statistik insgesamt 143.016 (2020: Schulungstermine iGOBSIS
. . ) . ) (werden regelmaRig aktualisiert)
146.655; — 2,5 %) Falle von Gewalt in Partnerschaften erfasst - davon 83,3% weiblich (BKA, 2021). Eine Europaweite Studie
zeigt, dass jede dritte Frau nach ihrem 15. Lebensjahr eine Form des kérperlichen und/oder sexuellen Ubergriffes erlebt 13. Dezember 2022

hat (FRA, 2014). Hinweise auf die besondere Bedrohungslage wahrend der COVID-19-Pandemie liefert der Jahresbericht .
. o o Online-5eminar des Instituts fir
des Hilfetelefons ..Gewalt gegen Frauen®, wonach 2020 mit insgesamt 51.400 Anrufen 15% mehr Kontakte registriert Qualitat im Gesundheitswesen
wurden sind als im Vorjahr (BMFSFJ/BAFzA, 2021). Alle Formen von Gewalt kdnnen zu erheblichen psychischen, Mordrhein: Gewalt gegen Kinder
psychosozialen und gesundheitlichen, meist chronischen Folgen fir Betroffene fihren. In ihrer gesundheitlichen, und Jugendliche erkennen und
. . _— . . . . . e . richtig handeln, am 11.05.2022,
gesundheitspolitischen  und  gesundheitsdkonomischen  Dimension sind  die wvielfaltigen gewaltbedingten

15:30 - 17:45 Uhr
Gesundheitsschaden mit denen von Krebs- und Herz-Kreislauf-Erkrankungen vergleichbar.
3. Mai 2022

Arzt*innen sind erste Ansprechpartner*innen

Haufig sind es Gesundheitseinrichtungen, die von Gewaltbetroffenen wegen vielfaltiger Beschwerden aufgesucht
werden (Sardinha et al., 2022; Bacchus et al., 2018; Bonomi et al., 2009). Damit nimmt die Arzteschaft eine
bedeutende Schlusselrolle bei der Betreuung von Menschen mit Gewalterfahrungen ein (Schellong et al.,
2021).Nach einer Gewalttat ist es von entscheidender Bedeutung, dass Betroffene niederschwellig und schnell
Kontakt zu qualifizierten Arzt*innen aufnehmen kénnen, um

(1.) Gewaltfolgen dokumentieren und Spuren sichern zu lassen sowie
(2.) Zugang zu medizinischer Versorgung und psychosozialer Unterstiitzung zu bekommen.

Auf diese Weise konnen ernste gesundheitliche und soziale Folgen fir Betroffene abgemildert werden und nur so
ist sichergestellt, dass Straftaten auch bei spaterer Anzeige adaquat geahndet werden konnen. Tatsachlich
erstatten Betroffene nicht selten verzégert Anzeige; Ursachen sind meist Traumatisierung und Uberforderung nach
der erlittenen Gewalttat. Angebote einer Vertraulichen Spurensicherung stellen sicher, dass auch ohne sofortige
Einschaltung der Ermittlungsbehdrden Befunde und Spuren gerichtsfest gesichert werden, sodass bei spater
folgender Anzeige darauf zuriickgegriffen werden kann.
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indheitliche Folgen von Gewalt

verliche und psychische Folgen von Gewalt

Kdrperliche Gewalt kann zweifellos zu einer Vielzanl von mehr oder weniger schwerwiegenden Verletzungen fuhren,
peychische Gewalt weitreichende Schaden an der Seele des Opfers hinterlassen.

Aber nicht nur diese unmittelbar erlittenen Verletzungen beeinflussen die Gesundheit von Gewsltopfern negativ, vielmehr
beginnt durch das Erleben des gewslttrachtigen Geschehens ein langerer Leidensweg. In internationalen und nationalen
Studien konnten die langfristigen negativen gesundheitdichen Folgen von Verfetzungen durch interpersonelle Gewalt
eindrucksvoll belegr werden. Es gibt inzwischen kaum mehr Zweifel daran, dass Gewalterleben ein erhdhtes Risiko fir die
Entwicklung won psychischen Erkrankungen darstellt. Dabei wird davon ausgegangen, dass ungefahr ein Drittel der
Menschen, die Gewalt im Erwachsenenalter erleben, an [l&ngerfristigen psychischen Problemen wie z.B. einer
posttraumatischen Belastungsstérung (PTSD, PTBS), Depression, somatoformen Stdrungen (kirperiiche Beschwerden, die
sich nicht ader nicht hinreichend auf eine organische Erkrankung zurdckfihren lassen), oder Suchtmittelgebrauch leiden.

Gewalt und deren Folgen
Behandlungsvoraussetzung

Weitere Informationen

Aktuelles

Schuiungstermine i30BSIS
[werden regeimaltig aktuzliziers)

Online-5eminar des Institus fir
Qualitdt im Gesundheitswesen
Mordrhein: Gewsalt gegen Kinder
und Jugendliche erkennen und
richtig handeln, am 11.05.2022,
15:30 - 17:45 Uhr

o
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Al -a\

Spurensicherung mit iGOBSIS - Teilnehmende Kliniken und Praxen in NRW ﬁ-

Informationen fiar den Klinik-/Praxisbesuch

Sie sind Opfer von Gewalt geworden? Dann brauchen Sie medizinische
Behandlung und Beratung! Die Abwendung dauerhafter korperlicher und
seelischer Schaden sowie die Dokumentation Ihrer Verletzungen sind jetzt

Aktuelles

Schulungstermine iGOBSIS
(werden regelmaftig akiualisiert)
wichtig.

Falls Sie behandlungsbediirftige kérperliche oder seelische Verletzungen haben

und medizinischer Hilfe bedirfen, konnen Sie sich an den Arzt oder die Arztin OnlineSeminar des Institus fiir

) Qualitit im Gesundheitswesen
Ihres Vertrauens wenden. Folgen einer Gewalttat stellen einen medizinischen Nordrhein: Gewalt gegen Kinder
Notfall dar und werden auch als solcher behandelt. Selbstverstandlich wird und Jugendliche erkennen und
alles, was Sie mitteilen, vertraulich behandelt: medizinisches Personal unterliegt richtig handeln, am 11.05.2022,
15:30 - 17:45 Uhr.

der Schweigepflicht. Gegen Ihren Willen werden keine Informationen

weitergegeben, auch nicht an die Polizei.

Eine gut geschulte Arztin oder ein geschulter Arzt kann lhnen Folgendes bieten:

+ Medizinische Behandlung kérperlicher und seelischer Verletzungen

« Gerichtsfeste Dokumentation von Verletzungen als Basis einer spateren Begutachtung

+ Sicherung von Untersuchungsmaterial fir molekulargenetische Spurenuntersuchungen (DNA, Sperma) oder die
Diagnostik von Vergiftungen (z.B. KO-Tropfen)

+ Weitervermittlung in andere Einrichtungen des regionalen Hilfsnetzwerkes fiir Gewaltopfer

Sollte eine dieser Aufgaben nicht vor Ort bei Ihrer Arztin oder Ihrem Arzt moglich sein, dann konnen Sie kompetent zu
einer geeigneten Praxis oder Klinik weiterverwiesen werden.

Viele Kliniken sowie zahlreiche niedergelassene Arztinnen und Arzte verstehen sich als Teil des Hilfsnetzwerkes fur
Gewaltopfer und arbeiten eng mit den Institutionen dieses Netzwerkes zusammen. In groRen Kliniken sind rund um die
Uhr alle medizinischen Disziplinen vertreten, die fUr die Behandlung lhrer korperlichen oder seelischen Verletzungen
notig sind. Es ist auch wichtig, dass Ihre Verletzungen moglichst schnell genau dokumentiert, d.h. sachkundig beschrieben
und maglichst auch fotografiert werden. Insbesondere nach sexuellen Ubergriffen sollte die Moglichkeit der Sicherung
von Spuren, die die Taterin oder der Tater hinterlassen hat, geprift werden: Sie sollten deshalb bitte maglichst nicht
duschen bzw. sich waschen und getragene Wasche nicht waschen und unbedingt aufheben. Die Dokumentation Ihrer
Verletzungen sowie die Sicherung von Spuren kénnen entscheidend fur die Aufklarung (und damit auch fur die Ahndung)

der Gewalttat sein, der Sie zum Opfer gefallen sind.

Rechtsmedizin
In vielen Staddten Deutschlands, insbesondere angebunden an Universitatskliniken, ist
rechtsmedizinisches Fachpersonal verfiigbar, d.h. Arztinnen und Arzte, die speziell fir die

Dokumentation und Interpretation von Verletzungen sowie auch fir die Sicherung von Spuren
nach Gewalttaten ausgebildet sind. Auch sie unterliegen - ebenso wie Ihr Hausarzt oder lhre
Hausarztin - der arztlichen Schweigepflicht.
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Die folgenden Anleitungen sollen Ihnen Gewaltopferuntersuchungen erleichtern!

Als Arztinnen und Arzte behandeln Sie mit groBer Wahrscheinlichkeit Opfer von Gewalt und wissen es eventuell gar nicht. Viele Opfer - insbesondere sexualisierter
und hauslicher Gewalt - geben sich aus den unterschiedlichsten Grinden nicht zu erkennen: Innerhalb von familidren bzw. intimen Beziehungen misshandelte
Personen haben oft Angst, ihre Familie oder ihr Zuhause zu .zerstoren”. Vor allem Kinder und alte Menschen konnen oder wollen oft nicht dber erlittene
Misshandlungen berichten. In dieser Situation eine Misshandlung zu diagnostizieren und sich richtig zu verhalten, ist ohne Zweifel eine der schwersten und
verantwortungsvollsten arztlichen Aufgaben. Jedoch brauchen gerade diese Patienten eine optimale, interdisziplindre Versorgung, um das erhebliche Risiko

physischer, psychischer und sozialer (Spét-)Folgen zu mindern.

Idenﬂﬁz‘re ren Anzeichen fiir Gewalt erkennen v
Gggra(h fiithren Thema .Gewalt" ansprechen v
Dw Korperliche Untersuchung v
Befunde dokumentieren Gerichtsfest beschreiben und fotografieren b4
ngen sichern Asservierung und Umgang mit Asservaten v
IM retieren Verletzungen korrekt beurteilen v

S ezialisten Kontakt zu Rechtsmedizin, Polizei, Hilfsorganisationen v
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» Wenn Sie das Gefiihl bzw. den Verdacht haben, Ihre Patientin bzw. Ihr Patient kénnte ein Opfer von Gewalt geworden
sein, dann sprechen Sie sie bzw. ihn darauf sensibel an.

+ Bei Bejahung von Gewalterfahrungen sollten Sie lhre Patientin bzw. Ihren Patienten ermutigen, dariiber zu sprechen,
aufmerksam zuhdren und Ihre Unterstitzung anbieten.

+ Bei Verneinung von Gewalterfahrungen sollten Sie dennoch sehr genau untersuchen und dokumentieren. Falls Sie
Folgen von Gewalt feststellen, fragen Sie noch einmal spezifisch nach. Weisen Sie dabei darauf hin, dass eine
gerichtsverwertbare Dokumentation zu einem spateren Zeitpunkt kaum mehr moglich ist. Respektieren Sie aber auch
das Recht Ihres Patientin bzw. Ihres Patienten, lhnen gegeniber zu schweigen.

+ Besondere Formen von Gewalt bedirfen einer besonderen Betreuung und Begleitung, bis hin zu spezifischen

Untersuchungs- und Spurensicherungsmalnahmen, z.B. bei Verdacht auf sexualisierte Gewalt

Achten Sie auf so genannte Red Flags: (]

So kénnen typischerweise Verletzungen aussehen, die im Rahmen von Sexualdelikten bzw. Gewalt gegen den Hals
entstanden sind:




iGDBSIS]

Anleitungen

1. ldentifizieren

2. Gesprach fahren

3. Opfer untersuchen

4. Befunde dokumentieren
5. Spuren sichern

6. Interpretieren

7. Spezialisten

Rechtliche Infomationen
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Die Mehrzahl der Opfer von Gewalt beflirwortet das aktive, einfiihlsame Nachfragen durch ihren Arzt (L. Robinson & K.
Spilsbury, Systematic review of the perceptions and experiences of accessing health services by adult victims of domestic
violence, 2007). Insbesondere bei Gewaltopfern, die das Thema von sich aus nicht angesprochen hatten, kann gut gemeinte
Riicksicht" ansonsten dazu beitragen, die nétige Veersorgung zu verhindern oder zu verzégem.

« Fragen Sie offen, aber auch konkret

« Bieten Sie eine sichere Umgebung (Vier-Augen-Prinzip)

« Vermitteln Sie, dass Sie das Problem emnst nehmen

« Vermitteln Sie Wertschatzung

« Benennen Sie Gewalt als Unrecht

« Auch wenn das Ziel der anschlieRenden Untersuchung das Stellen einer Diagnose ist, sollte beim Gesprach ein besonderes

Augenmerk darauf gelegt werden, dem Opfer Hilfe anzubieten (J. Chang et al., Asking about intimate partner violence, 2005)

Nachfolgend Beispiel-Formulierungen, die Ihnen das Gesprach erleichtern kénnen:

_lch méchte Ihnen nicht zu nahe treten, aber ich kenne solche Verletzungen auch als Folge von Schlagen [.. ]

« _Ich kann mich irren, aber diese Verletzung sieht nicht nach einem Sturz[...] aus.”

JIch habe den Eindruck, dass [...]"

+ _In meiner Wahrnehmung haben Sie sich in den letzten Monaten verandert, Sie wirken [

+ Uber Ihr Gewalterleben kénnen Sie — wenn Sie méchten — mit mir vertrauensvoll sprechen. Ich habe Erfahrung mit
Problemen durch Gewalt, ich kann Sie — wenn Sie méchten — beraten und auch weitere Informations- und

Unterstitzungsstellen benennen.”

Jlch kann die bei Ihnen feststellbaren Formen und Folgen von Gewalt dokumentieren und Ihnen ein Attest ausstellen. Sie

entscheiden dariiber, was Sie an Hilfe und Unterstiitzung bendtigen.”

D
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Anleitungen + Bemiihen Sie sich um eine angenehme und ungestérte Untersuchungsatmosphare
1. Identifizieren - Vergewissem Sie sich, dass Ihre Patientin bzw. |hr Patient fOr die Untersuchung bereit ist
2 Gesprach fiihren - Erklaren Sie Inrer Patientin bzw. Inrem Patienten, was Sie im Verlauf der Untersuchung tun werden und warum Sie diese

Dinge tun

w

. Opfer untersuchen

Bieten Sie bei Bedarf kurze Pausen, ein Glas Wasser und Taschenticher an

4. Befunde dokumentieren ) B o ! : R : ) -
« Untersuchen Sie den ganzen Kdrper, auch wenn augenscheinlich nur eine bestimmte Kérperregion betroffen ist. Dabei ist zu

5. Spuren sichern empfehlen, zuerst den Oberkdrper entkleiden zu lassen, wahrend der Unterkdrper bekleidet bleibt, und im Anschluss
6. Interpretieren umgekehrt zu verfahren
7. Spezialisten - Achten Sie auch auf die psychische Verfassung Ihres Gegenibers! Beschreiben Sie diese anstatt sie zu werten

Rechiliche Infomationen « Bedenken Sie auch bei der Untersuchung, dass jederzeit ein sogenannter  Flashback® (plotzliches Wiedererleben der
traumatischen Situation) auftreten kann. Bleiben Sie in diesem Fall ruhig, brechen Sie die Untersuchung ab und reden Sie
beruhigend auf Ihre Patientin bzw. Ihren Patienten ein, ohne sie bzw. ihn zu bedrangen. Oftmals helfen kérperliche Aktivitaten,
die im Widerspruch zum wiedererlebten Trauma-Ereignis stehen: reichen Sie z.B. ein Glas Wasser oder bitten Sie Ihre
Patientin bzw. Ihren Patienten allein einige Schritte durch den Raum zu gehen. Lassen Sie Ihre Patientin bzw. Ihren Patienten

dabei nicht unbeaufsichtigt! (s. Empfehlungen des  National Center for PTSD®, USA)
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Ohne Zweifel hat die Behandlung von Verletzungen der Gewaltopfer hochste Prioritat. Wenn die Frage der klinisch-
medizinischen Versorgung geklart ist, muss die klinische Sicht im Interesse lhrer Patientin bzw. lhres Patienten um die
forensische Sichtweise erweitert werden.

Die Dokumentation der Verletzungen sollte in dreifacher Form erfolgen:

1. Schriftform (verbale Beschreibung)

Rahmenbedingungen und Sachverhaltes

« Wer untersucht?

« Welche Personen sind anwesend?

* Wo und wann wird untersucht?

+ Was soll sich wann, wo und wie genau ereignet haben?

« Hier maglichst wortliche Rede!

Allgemeine Feststellungen:

» Korperhéhe, Korpergewicht?

« Allgemeinzustand? (ggf. auch Pflegezustand)

» Psychischer Befund? (Beschreiben Sie, chne zu werten!)

* Hinweise auf Erkrankungen?

« Hinweise auf Beeinflussung durch zentralnervds wirksame Substanzen (Drogen, Alkohol, Medikamente)?

« Sonstige Besonderheiten?

Verletzungen/Zeichen der Fremdeinwirkung:

« Dokumentieren Sie alle (!) Verletzungen, nicht nur die klinisch relevanten!

» WO? Exakte Lokalisation!

« WAS? Art der Verletzung! (auch hier bitte beschreiben, nicht werten!?)

* WIE? Detaillierte Beschreibung des Befundes! (Mae, Form, Beschaffenheit, Farbung und ggf. Schmerzhaftigkeit)




2. Schemazeichnung mittels Koérperschema-Vordruck (s. Abb.)

Dokumentationsbogen zum Herunterladen:

TE GOBSIS_Kérperibersicht
'E,J GOBSIS_Halsregion im Detail
m GOBSIS_weibliches Genitale

m GOBSIS_mannliches Genitale

3. Digitale Fotografie (s. Abb.)

Meben der schriftlichen Dokumentation hat auch die Fotodokumentation einen entscheidenden Stellenwert. Beachten Sie dabei
am besten die folgenden Ratschiage:

« ausreichende Raumbeleuchtung: sowohl mangelnde Beleuchtung als auch Blitzlicht konnen die Bildqualitat verschlechtern.
Achten Sie daher auf genigend, méglichst indirekte Beleuchtung. Raumlicht ist meist besser geeignet als fokussierte
Untersuchungsleuchten.

» lotrechter Aufnahmewinkel: Wird eine Verletzung aus einem schragen Winkel fotografiert, kann deren Form verfalscht

werden. Achten Sie daher darauf, die Verletzung im 90°-Winkel zu fotografieren. (5. Schaubild)

« MaRstab/Farbskala: Makstabe mit integrierter Farbskala (z. B. .Med.DocCard@") helfen bei der spateren Beurteilung. Als
improvisierte LGsung kann ein Urinteststreifen dienen. Achten Sie darauf. dass MaRstab und Verletzung aus Sicht der Kamera
in derselben Ebene liegen.

» Bildscharfe: Auch bei eingestelltem Autofokus kann die Kamera manchmal auf das falsche Objekt fokussieren. Achten Sie

darauf, dass die Verletzung im Bildfokus liegt, also scharf dargestelit wird.

Ubersichts- und Detailaufnahmen: Machen Sie zunachst eine Ubersichtsaufnahme einer betroffenen Karperregion,

anschliefend Detailaufnahmen samtlicher dort sichtbarer Verletzungen.

Ubersichtsaufnahmen dienen der spateren Orientierung und Lokalisation. Achten Sie also darauf, dass neben der
Verletzung auch die betroffene Kérperregion/Korperseite auf dem Foto zu erkennen ist. Beispiel: Im Falle einer Verletzung in
der Ellenbeuge fotografieren Sie den gesamten Unterarm einschlieilich der Hand — daraus kann man nachher leicht
rekonstruieren, um welchen Arm es geht.

« Detailaufnahmen dienen der genaueren Beurteilung der Verletzung. Achten Sie daher darauf, dass mdglichst die gesamte
Verletzung im Bild ist. Gerade bei der Detailaufnahme sind Aufnahmewinkel, MaRstab/Farbskala sowie Bildscharfe besonders
wichtig.
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Anleitungen Die Frage, ob Spuren gesichert oder anderes Untersuchungsmaterial asserviert werden sollte, hangt stark vom Einzelfall ab. Am
1 |dentifizieren haufigsten kommt die Gewinnung von Untersuchungsmaterial fir molekulargenetische Untersuchungen oder die Asservierung

. von Material fir chemisch-toxikologische Untersuchungen infrage:
2. Gesprach fiihren

3. Opfer untersuchen Untersuchungsmaterial

4. Befunde dokumentieren

5. Spuren sichern Molekulargenetische Untersuchungen

6. Interpretieren Ergeben sich Anhaltspunkte dafir, dass DNA der Taterin bzw. des Taters auf den Korper des Opfers oder auf Bekleidung o0 8.
7. Spezialisten Ubertragen wurde (insbesondere bei Sexualdelikten, aber auch bei Bissen, Wirgen mit bloRen Handen, Kratzwunden etc.),

Bechiiche Infomati solite Maternial fur molekulargenetische Untersuchungen gewonnen werden. Hierfar sollten selbstirocknende Wattetrager genutzt
echtliche Infomationen
werden. Bei Verwendung von nicht-selbsttrocknenden Wattetragern missen diese getrocknet und anschlieRend (1) méglichst in

luftdichter und kontaminationsfreier Verpackung gelagert werden.

« Nehmen Sie Abstriche von jeder () Korperstelle, an der ein DNA-Ubertrag méglich ist.
« Bei Abstrichen von der Schleimhaut oder Abrieben aus feuchten Arealen den trockenen Wattetrager nutzen.
+ Bei Abrieben von der trockenen Haut den Wattetrager mit sterilem Aqua dest. oder NaCl leicht anfeuchten (nicht
durchtrankent!).
+ Bei Sexualdelikien mit unklarem Hergang (z.B. bei Bewusstlosigkeit des Opfers) empfiehlt es sich, eine umfassende Abstrich-
Asservierung vorzunehmen:
+ oral, je 1x aus jeder Wangentasche
+ Hals, seitengetrennt
« Briste, seitengetrennt
« Unterbauch
+ Scheidenvorhof
« ‘orderes Scheidengewdlbe
« Hinteres Scheidengewdlbe
+ Muttermund
= Oberschenkel innen, seitengetrennt

« Anal
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Chemisch-toxikologische Untersuchungen

« Nativblut (mind. 2 x 5 mi)
« Urin (mind. 100 ml)

» Gegenstande (wie Glaser eic.)

Die Asservate midssen gekuhit gelagert und moglichst umgehend einem geeigneten Labor Obersandt werden.

« ggf. Haare (200-300 mg)
« Kopf- oder Schamhaar
+ Haaransatze und Haarspitzen markieren (s. Abb.)
« nicht direkt mit Klebstreifen befestigen (s. Abb.)
« evil 2. Haarprobe nach 3 — 4 Wochen

Haare mussen lichtgeschitzt (z.B. in Alufolie) und bei Raumtemperatur gelagert werden.




[iGBSIS]

Anleitungen
1
2. Gesprach filhren
3
4. Befunde dokumentieren

5

. ldentifizieren

. Opfer untersuchen

. Spuren sichemn

[=2]

_ Interpretieren

-

. Spezialisten

Rechtliche Infomationen

ZuiGOBSIS ~  Thema Gewalt ~  Fiir Gewaltopfer ~  Fiir Arztinnen / Arzte ~  Aktuelles ~

1 Fragen orientieren, die spater bei Gericht relevant werden kinnen

Inre Patientin bzw. Ihr Patient wird mdaglicherweise lange nach der Tat und der klinischen Gesundung im Rahmen einer
Gerichtsverhandlung wieder mit dem Geschehenen und der Taterin bzw. dem Tater konfrontiert werden. Es wird dann um die
maglichst genaue Rekonstruktion der Geschehnisse gehen. Wenn die Verletzungen Ihrer Patientin bzw. lhres Patient
gerichtsfest dokumentiert und richtig diagnostiziert, Spuren und anderes Untersuchungsmaterial professionell gesichert
wurden, kann dies erheblich den Ablauf eines Strafverfahrens erleichtern und so mittelbar eine sekundare Traumatisierung des
Gewaltopfers vermeiden. Sie soliten daher bereits Ihre Befunddokumentation und -interpretation an den Fragen orientieren, die
spater bei Gericht relevant werden kénnen. Diese sind im Wesentlichen die Folgenden:

« Was fiir eine Verletzung liegt ver? (Verdachts-) Diagnosen — Lasst sich eine Misshandlung mit ausreichender Sicherheit
feststellen? Wie sind die Befunde im Kontext mit der Anamnese zu bewerten? FUr diese Fragen kommen u.a. Aspekte der
Lokalisation, des AusmaRes und der Art der Verletzung in Betracht.

« Wie ist die Verletzung entstanden? Hierbei sind u.a. die Art der Verletzung und weitere Charakteristika, z.B. ein geformtes
Hamatom als .Abdruck” der eingewirkten Gewalt, zu bericksichtigen. Wie sind die Befunde im Kontext mit der Anamnese zu
bewerten?

= Wann wurde die Verletzung beigebracht? FiOr die zeitliche Einordnung von Verletzungen sind insbesondere die
Farbkomponenten von Hamatomen oder die Wundbeschaffenheit in den verschiedenen Abheilungsstadien von Bedeutung.

« Wie gefahrlich ist die Verletzung? Hier ist Ihre fachkundige Einschatzung der Schwere der Gewalt gefragt. Neben der
Schwere der erlittenen Verletzungen sind bei der Beurteilung auch die betroffenen Kérperregionen relevant. Wichtige
Anhaltspunkte zur Beurteilung sind die Notwendigkeit einer sofortigen (intensiv-) medizinischen Behandlung, einer stationaren
Aufnahme, einer Operation oder gar einer Reanimation bzw. anderer lebensrettender MaBnahmen. Ferner solite die

Wahrscheinlichkeit von Folgeschaden und dauerhaft anhaltenden Einschrankungen eingeschatzt werden.

Die wesentliche Grundlage zur Beantwortung dieser Fragen wird Ihre aussagekraftige Befunddokumentation sein. Sie legen
damit den Grundstein fiir eine rasche Genesung lhrer Patientinnen und Patienten sowie gut gelingende strafprozessuale
Ablaufe.

Nicht jeder Missbrauch hinterlasst Spuren, daher schlieRt das Fehlen von kérperlichen Hinweisen eine erfolgte Gewalttat nicht
aus.

~Absence of evidence of abuse is no evidence of absence of abuse.”

Bleiben Sie daher auch beim Fehlen von kérperlichen Hinweisen objektiv und ergebnisoffen, um die weitere Befundung nicht
durch eine — vielleicht falsche — Viorverurteilung zu beeinflussen. Verzichten Sie in solchen Fallen nicht darauf, Asservate (z. B.
Hautabriebe, Schleimhautabstriche, etc.) zu entnehmen. Sprechen Sie uns im Zweifelsfall germne an.




[iGDBSIS]

ZuiGOBSIS +  Thema Gewalt ~  Fiir Gewaltopfer ~  Fiir Arztinnen / Arzte ~  Aktuelles ~ O

erleiten

Der Wille von mindigen” Gewaltopfern ist zu respektieren. Sie sollten mdglichst umfassend GOber ihre Rechte und
Hilfsangebote aufgeklart werden. Sollte das Gewaltopfer weder Polizei noch andere Institutionen einschalten wollen,
heit das nicht, dass auf die Verletzungsdokumentation verzichtet werden kann. Maglicherweise erfolgt spéter eine
Anzeige - dann kdnnen Ihre Befunde mit Einverstdndnis der betroffenen Person durch die Ermittlungsbehdrden
angefordert werden.

Sehr schwierig kann die Situation bei V.a. Misshandiung von Kindern und Personen werden, die ihre Interessen
aufgrund won Erkrankungen etc. nicht (mehr) selbst wahrnehmen kdnnen - insbesondere, wenn nachste
Kontaktpersonen als Taterin baw. Tater in Betracht kommen. Sie dirfen Ihre arziliche Schweigepflicht brechen, wenn
dies dem Wohl des Gewaltopfers dient (z.B., wenn es dadurch vor weiteren Ubergriffen geschiitzt werden kann).
Rechtsmedizinisches Konsil: Rechtsmedizinerinnen und Rechtsmediziner sind Spezialistinnen und Spezialisten fur die
Dokumentation und Interpretation von Verletzungen unter forensischen Fragestellungen. Soliten Sie Fragen haben,
kdnnen Sie Kontakt mit einem rechtsmedizinischen Institut aufnehmen. Die Kontaktaufnahme zur Rechtsmedizin ist
keineswegs eine Meldung an die Behdrden, sondern lediglich die Frage nach interdisziphinarer Mitbeurteilung. Die
Rechtsmedizin hat in dieser Situation eine beratende Funktion.

Einschalten von Polizei, Behdrden und Hilfsorganisationen: Es sind hier stets Einzeifallentscheidungen zu treffen. Je
Lhilfloser” und gefahrdeter das Gewaltopfer und je massiver die Tat, desto eher werden Behdrden und Polizei
einzuschalten sein. Voraussetzung fir ein optimales Reagieren ist die Kenntnis der regionalen Hilfsangebote fiir
Gewaltopfer.

Geben Sie Kontakte der Hilfeeinrichtungen weiter.




[iGDBSIS]

ZuiGOBSIS ~  Thema Gewalt ~  Fir Gewaltopfer ~  Fiir Arztinnen / Arzte ~  Aktuelles ~ )

Offenbarungsrecht auf der Basis der Rechtsgiiterabwagung:
§ 34 50566  Rechtfertigender Motstand”

Somnit_diirfen Sie als Arztin bzw. Arzt Anzeige erstatten oder Aufsichtsinstitutionen informieren, so auch z.B. das
Jugendamt/die Heimaufsicht.

Rechtliche Regelungen bei Hauslicher Gewalt:
Gewaltschutzgesetz (Gesetz zum zivilrechtlichen Schutz vor Gewalttaten und Machstellungen)

Ferner regein die Polizeigesetze der Bundeslander die Wohnungsverweisung und das Rlckkehrverbot der Aggressorin
bzwi. des Aggressors, exemplarisch sei hier das nordrhein-westfalische Polizeigesetz, & 34a, erwahnt:

Polizeilicher Einsatr mit Geféhrdungsprifung und Opferberatung vor Ort, Prinzip: MWer schigt, muss gehen!™




[IGDBSIS] ZuiGOBSIS v Thema Gewalt v  Fir Gewaltopfer v  Fir Arztinnen / Arzte ~  Aktuelles v

Tellnehmende Kliniken
und Praxen

Anleitungen

Schulungstermine

Geschiitzter Berelch

e S T
:_‘ e Schulungsvideos

: = eLearning-Kurs

Geschitzter Bereich

Informationsmaterial

Hier finden Sie den geschitzten Zugang zur Service-Anwendung. Bitte

verifizieren 5ie sich mit Ihren Zugangsdaten.

Bitte melden 5ie sich per Email, falls beim Login Probleme auftreten, oder Sie
noch keine Zugangsdaten erhalten haben.

Zum Login

Wie funktioniert iGOBSIS? D




@]

)

\fl https://gobsis.med.uni-duesseldorf.de/gobsis/

]
Fachhochschule
Dortmund

v36.6

Anmeldung
Benutzer/Benutzerin®

Passwort:
Zugangsdaten vergsssen
£ Anmelden

Bitte melden Sie sich bei uns per E-Mail inro@gobsis.de%, falls bei der Anmeldung
e Probleme auftreten, oder Sie noch keine Zugangsdaten erhalten haben

a3

{g

Anmelden

Hier finden Sie unser aktuelles iGOBSIS Schulungsvideo!

-/




iGOBSIS ~  Hilfe +

M startseie E Falliste

Arbeitsplatz @

=+ Neuer Fall

Erstellt einen neuen Fall

o Information

I |
K./ Aktualisieren .-.‘ Feedback

Il Neuer iGOBSISmobile Fall 3 Fallliste

[iGDBSIS] _—
- =
.- 3

Erstellt einen neuen mobilen Fall Zeigt eine Liste von selbst ersteliten offenen
Féllen an.

GOBSIS Online ist ein Dokumentationssystem fur Arztinnen und Arzte zur Versorgung von Gewaliopiem. Abgeschlossene Falle werden nach
ca. 1 Stunde von diesem Server in eine sichere Umgebung transferiert, welche von auen nicht mehr zuganglich ist. Der Zugang ist
anschliefend nur noch vor Ort von der betroffenen Person maglich

Schulungsvideo

Automatische Abmeldung in: 00:19:54

@ Hilfe

Hier gelangen Sie zu den Hilfeseiten

[ FH Dorimund & Demo Azt o' Abmelden

137




iGOBSIS ~  Hilfe « Automatische Abmeldung in: 00:19:49

B.. -
7 | Pseudonym erstellen @ X
Arbeitsplatz @
Hinweis
+ Neuer Fall Neuer iGOBSISmob | g5 werden keine identifizierenden Daten des Patienten in dieser Anwendung gespeicheri!
Y. ( Personenidentifikation

Bitte geben Sie an, mit welchem Dokument Sie die Person identifiziert haben_

-

Einverstindnis

Erstellt einen neuen Fall. Ersiellt einen neuen n
Die zur Untersuchung vergestellte Person wurde Gber Zweck und Ablauf der Untersuchung informiert: Untersuchung, Dokumentation von Befunden und Informationen zum
Sachverhalt eir ieRlich einer F 1, (bei Bedarf Auflistung adaptieren)

Ein Ei lis dazu wurde und eine schrifiliche Einverstandniserklarung unterzeichnet.
Ein eingeschrénktes Einverstandnis wurde ausgesprochen
Die Untersuchung erfolgt auf rechtlicher Grundlage.

& Einverstandnis drucken..

© Information

BGOBSIS Online ist ein Dokumentationssystem fiir Arztinnen und Arzte zur Ve
ca. 1 Stunde von diesem Server in eine sichere Umgebung transferiert, welck
anschliefend nur noch vor Ort von der betroffenen Persen maglich

Schulungsvideo

Abbrechen

137




IGOBSIS +  Hilfe =

AN I |
Startseite E Fallliste K/ Aktualisieren ..‘ Feedback Drucken V AbschlieRen ﬂ Los

5 Falldatendokumentation

Automatische Abmeldung in: 00:19:47

@ Verletzungen | B Asservate | WBefunde B Rechtsmedizin | $ Beratungsstellen [ Motizen

Personenbezogene Angaben @

Geschlecht weiblich

Geburtsjahr: 1990

Falldaten ©

Zeitpunkt der Untersuchung:

Einverstandnis:

Auftragsart und Schweigepflicht

Auftraggeberin:

Fragestellung/Anmerkungen

Weitere Anwesende:

Kommunikation maglich:

Vorfalldokumentation @

Vorfallsart:

Kontext:

Zaitnunkt Aes Vnrfalls:

f FH Dortmund & Demo Arzt

- Pseudonym: e07577ead3d23d90869deb4d59a7 ce8a Identifikationsart Bundespersonalausweis
Gewicht kg Groike: cm
Datum: Uhrzeit: C bis C Untersuchende(r) Arztin(Arzty. Deme Arzt FH Dortmund Emil-Figge-Str. 42 44227 Dortmund
4
Die zur Untersuchung vorgestelite Person wurde Uber Zweck und Ablauf der Untersuchung informiert: Untersuchung F. Ein Eir indnis dazu wurde 1en und eine schrifiliche Einverstandniserkldrung unterzeichnet.

Dokumentation von Befunden und Informationen zum Sachverhalt eir 1 einer F ion; (b.B Ein eingeschranktes Einverstandnis wurde ausgesprochen.

Auflistung adaptieren) Die Untersuchung erfolgt auf rechtlicher Grundlage

@) Privat Polizei / Gericht Konsil

Die arztliche Schweigepflicht ist gegeben, Informationen oder Unterlagen werden nur nach Autorisierung durch die untersuchte Person an Dritte weitergegeben. Rechtliche G iten, die der Schweil icht er

Aufklarung iiber Schweigepflicht erfolgt:

Ansprechpartnerin:

@) Uneingeschrankt Eingeschrankt Nein Bemerkung:

V
Korperlich | Sexuell| | Sonstige Beschreibung des Vorfalls

Keine personenbezogenen Angaben!
Hauslich Fremdtater*in Sonstiges

B I U A-|:=

&n ainem Tan Iher mehrara Tanes

o’ Abmelden

1en, bleiben ausgenommen.

1128




iGOBSIS =  Hilfe = Automatische Abmeldung in: 00:19:37

P ~
ﬁ Stariseite E Fallliste =/ Aktualisieren ..‘ Feedback Drucken V Abschliefen q Loschen

S Falldatendokumentation ~ BEW \erletzungen R Asservale = WiBefunde = B Rechismedizin |~ # Beratungsstellen I Notizen
Fragestellung/Anmerkungen:

Weitere Anwesende

Kommunikation mdglich: @) Uneingeschrankt Eingeschrankt N Bemerkung:

Vorfalldokumentation @

Beschreibung des Vorfalls

Vorfallsart: Karperlich Sexuell Sonstige
Keine personenbezogenen Angaben!
Kontext: Hauslich Fremdtétertin Sonstiges _
B I U A- |2 =
Zeitpunkt des Vorfalls: An einem Tag Uber mehrere Tage

Ort des Vorfalls:
Anwesende beim Vorfall:
Schmuck beim Vorfall:
Haartracht beim Vorfall
Bekleidung beim Vorfall

Vorausgehende Gewalteriahrung: ja nein keine Angabe

Alktuelle Beschwerden wg. Vorfall:

Erweiterte Anamnese bei sexualisierter Gewalt (hier klicken zum Aufklappen) @

f FH Dortmund & Demo Arzt ' Abmelden 1138




Erwachsenen-Korpersc

hema

iGOBSIS =

Hilfe =

E Fallliste

B8 Falldatendokumentation

Nr. Art

Verletzungshinweise

Nr

[ FH Dortmund

Regel

D

@

Arzt

Automatische Abmeldung in: 00:19:55

A
K/ Aktualisi el Fecoback Drucken V AbschlieRen ﬂ
158 Verletzungen L Asservate Uy Befunde & Rechtsmedizin £ Beratungsstellen P Notizen
Beschreibung Bilder
WMaterial
off Abmelden

@ Detailregion durch Klick auswahlen

Schema

ern des Kérperschema. Kann nur gedndert
werden, wi

n keine Verletzungen dokumentiert sind): Enwachsene

IF Reihenfolge automatisch sortieren & Verletzungstexte anzeigen

[JiGOBSISmobile W Handy Foto-Upload

1138




Kinder-Korperschema

IGOBSIS » Hilfe =

B8 Falldatendokumentation

Nr. Art

Verletzungshinweise

Nr. Regel

1 FH Dortmund & Demo

Startseite E Fallliste

181 Verletzungen

~
K/ Aktuali

Automatische Abmeldung in: 00:19:33

Feedback 8 ken | V.&bschhe\}er ﬂ

L Asservate Yy Befunde E Rechismedizin £ Beratungsstellen P Notizen

Material

Beschreibung Bilder

Q Detailregion durch Klick auswéahlen.

Schema (Andemn des Kdrperschema. Kar
werden, wenn keine

IF Reihenfolge automatisch sortieren

nur geandert Kind
‘erietzungen dokumentiert sind):

& Verletzungstexte anzeigen

[JiGOBSISmobile | Handy Foto-Upload

12:51




Kleinkind-Korperschema

iGOBSIS +  Hilfe « Automatische Abmeldung in: 00:19:57

~
e E Fallliste K/ Aktualisieren " Feedback Drucken V Abschlieken

BS Falldatendokumentation 088 Verletzungen B Asservate  QyBefunde = [ Rechtsmedizin |~ € Beratungsstellen | I Notizen

Stal

Nr. Art Beschreibung Bilder

@ Detailregion durch Klick auswahlen

Schema {Andern des Kdrperschema. Kar

nur geandert Kleinkind

werden, wenn keine Verletzungen dokumentiert sind)

IF Reihenfolge automatisch sortieren

& Verletzungstexte anzeigen

[JIGOBSISmobile | Handy Foto-Upload

Verletzungshinweise

Nr. Regel Material

melden

mo Arzt

[ FH Dortmund a D

@

1251

«




iGOBSIS ~

Stariseite

Hilfe +

B5 Falldatendokumentation

Nr. Art

Verletzungshinweise

Nr.

[ FH Dortmund

Regel

& Demo Arzt

E Fallliste

12 Verletzungen

o’ Abmelden

mi
K/ Aktualisieren

& Asservate

Material

i Befunde

Beschreibung

E Rechtsmedizin

£ Beratungsstelien

Feedback EDmcken | VAhschersen C’

P Notizen

Automatische Abmeldung in: 00:19:57

Bilder

© Detailregion durch Klick auswahlen

Schema (Andern des Kdrperschema. Kann nur gesndert Erwachsens
werden, wenn keine Verietzungen dokumentiert sind):

17 Reihenfolge automatisch sortieren & Verletzungstexte anzeigen

[JiGOBSISmobile [ Handy Foto-Upload

1446




Verletzungs-Details

dater

— —
A—— e

s’

°Um eine neue Verletzung zu dokumentieren auf die entsprechende Lokalisation im Bild klicken.

Nr. Ar Beschreibung




Verletzung bearbeiten @
N Art
Lokalisation: Linkes vorderes Halsdreieck schlisselbeinnah

Hauteil flachiger Weichteildefekt

glattrandige Hautdurchfrennung
Hauteinblutung
2 Hauteil
Hautrotung
Hautschurfung
Hautunterblutung
Art:
Hautverschorfung
kratzerartige Hautlasion
lochartiger Weichteildefekt
Narbe

— = unregeimatige Hautdurchtrennung

V ‘Weichgewebsschwellung

Breite x Lange 10 mm x |15 mm

Beschreibung: (Farbe/Bescharfenheit) Linkes vorderes Halsdreieck schiiisselbeinnah Eine nahezu ovale, blau-violette Hautunterblutung mit giner Breite von 10 mm und einer L&nge von 15
mm. Im kopfnahen Anteil eine annahernd halbmondférmige, rot-braunliche Hautschiirfung mit einer Breite von 1 mm und einer Lange von 8§ mm_
(2]

Bilder

Bj Bilder hechladen (B Bilder auswahlen @ Loschen @ Speichern g Abbrechen




Verletzung bearbeiten
Lokaies
MNeue Dokumente

o S

keine Bilder hinzugefugt

@ Loschen [ Bild{er) hochladen
P - & W
At Erlaubte Formate: *jpg * ipeq

Linkes vorderes Halsdreieck schilisselbeinnah

flarhinor \Wairhtoildafold

Grofte

Anzahl: 0

B Speichemn  j Abbrechen

Breite » Lange:

Beschreibung: (Farbe/Beschaiffenheit)
Q

Rildar

10 mm x 15 mm

Linkes vorderes Halsdreieck schliisselbeinnah: Eine nahezu ovale,
blau-violette Hautunterbluiung mit einer Breite von 10 mm und einer
Lange von 15 mm. Im kopinahen Anteil eine annahernd
halbmondiormige, rot-brauniiche Hautschirfung mit einer Breite von
1 mm und einer Lange von & mm.

e




IGOBSIS v Hilfe =

Automatische Abmeldung in: 00:19:48
M stariseite E Fallliste

7~ ;
K/ Aktualisieren ..‘ Feedback Drucken V Abschlielken 0 Laschen...

06 Falldatendokumentation | 888 Verletzungen [ Asservate = QyBefunde = [E Rechtsmedizin® | € Beratungsstellen [P Notizen

Nr. Art Beschreibung Bilder
Linkes vorderes Halsdreieck schlisselbeinnah: Eine nahezu ovale,
blau-violette Hautunterblutung mit einer Breite von 10 mm und giner =
1 Hautschirfung, Hautunterblutung Lange von 15 mm. Im kopfnahen Anteil eine annahermnd
halbmondfdrmige, rot-braunliche Hautschirfung mit einer Ereite von 1 m
mm und einer Lange von & mm.
Verletzungshinweise W
Nr. Regel

Material

B FH Dortmund - Demo Arzt o' Abmelden

09:47




iIGOBSIS ~ Hilfe «

65 Falidate
B Falidater Verlatzung bearbeiten
r

N Art X

Lokalisation
Hautsc
]

o .

>
Art

Breite x Lange:

B Ing: (Farbe/BeschaiTe )

Bilder.

B Bilder hochladen (& Bilder auswahlen

Linkes ellenbogennahes Oberarmdritiel aulten

fldchiger Weichteildefekt

glatirandige Hautdurchfrennung
W4 Hauteinbiutung

Hautrotung

Hautschiirfung

Hautunterblutung

Hautverschorfung

kratzerartige Hautiasion

lochartiger Weichteildefekt

Marbe

unregelimagige Hautdurchtrennung

Weichgewebsschwellung

15 m@w x T20 mm

Linkes ellenbegennahes Oberarmdritiel auben: Eine gelb-griine, ovale Hauteinblutung mit einer Breite von 15 mm und einer Lange von 20 mm

@ Loschen @ Speichern g Abbrechen




iGOBSIS v  Hilfe = Automatische Abmeldung in: 00:19:30

22N A B
M stariseite E Fallliste K/ Akiualisieren ..J Feedback Drucken W abschiieten €3 oo

05 Falldatendokumentation =~ 888 Verletzungen B Asservate = WiBefunde | [E Rechtsmedizin | # Beratungsstellen [ Notizen 2]

Nr. Art Beschreibung Bilder

Linkes vorderes Halsdreieck schlusselbeinnah: Eine nahezu ovale, blau-

violette Hautunterblutung mit einer Breite von 10 mm und einer Lange

=
1 Hautschiirfung, Hautunterblutung von 15 mm. Im kopfnahen Anteil eine anndhernd halomeondformige, rot-
brdunliche Hautschirfung mit einer Breite von 1 mm und einer Lange von m
2 mm.
Linkes ellenbogennahes Oberarmdrittel aufen: Eine gelb-grine, ovale =
2 Hauteinblutung
Hauteinblutung mit einer Breite von 15 mm und einer Lange won 20 mm . o

Verletzungshinweise

Nr. Regel Material

B FH Dortmund & Demo Arzt b’ Abmelden 09:46




iGOBSIS =+ Hilfe = Automatische Abmeldung in: 00:19:55

~
Startseite E Falliiste K/ Aktualisieren .“ Feedback Drucken V Abschlieken ﬂ Loschen

Falldatendokumentation | ®=8Verletzungen = B Asservate  WBefunde = & Rechtsmedizin | $ Beratungsstellen | I® Notizen

Bitte weisen Sie die/den Patientin/en darauf hin, dass die Asservate im Institut fur Rechtsmedizin des Universitatsklinikums Dusseldorf jeweils bei Ablauf von 10 Jahren nach dem Entnahmedatum verworfen werden

Bitte schreiben Sie nur die zugeteilte Asservat-ID auf jedes Asservat, keine Patientendaten oder -kleber.

Asservat-lD Emnahm:datum Spurenart Status Entnehmende Person Entnahmeort Archivierungsort Bemerkung

keine Eil

Neues Asservat anlegen [ Searbeiten @ Loschen & Asservateprotokoll drucken

# EU Narimuned % Namn arst D Ahmalden

Anzahl: 0

Asservierungsanleitung

Bitte jedes Asservat einzeln erfassen und nur
mit der jeweiligen Asservat-ID kennzeichnen.

Bitte keine Patientendaten oder -kleber!

@ Zurick Weiter @

11:42




iGOBSIS =  Hilfe =

224 [ |
ﬁ Startseite E Fallliste K/ Aklualisieren e Fecaback

BB Falldatendokumentation 18 Verletzungen &1 '
. & Asservat

Bitle weisen Sie die/den Palieniinen darauf iin, dass die Asservate

Automatische Abmeldung in: 00.19:50

B Drucken | V Apsehiieen u Loschen..

Entnahmezeitpunkt ™ 01 | O
Bitte schreiben Sie nur die zugeteilte Asservat-D auf jedes As: N 12 0e3003 g Az N
Status neu
-
Asszervat-lD  Entnahmedatum Spurenart
‘Spurenart: Abrieb
DNA-haltige zB. ) bitte getrennt i i i altel hren.
Llnkes vorderes Halsdrele usselbeinnah|
Bemerkung:

(z.B. genaue Lokalisation, Art des

=

Mengenangaben in mi. etc.)

Archivierungsort/senden an:

*
2,

Recmsmedzlrﬁ%

o C
9D

4

- Bitte jedes Asservat einzeln erfassen und nur
. mit der jeweiligen Asservat-ID kennzeichnen.

Bitte keine Patientendaten oder -kleber!

© Zunick Weiter @

@ Speichem @ Abbrechen

N4

Neues Asservat anlegen 5 Searbeian @ Loschen ¥ Filler sntiemen B Asservateprotokell drucken

B FH Dortmund - DemoArzt o' Abmelden

Anzahl ¢

14.42




iGOBSIS »  Hilfe « Automatische Abmeldung in: 00:19:28

A2 e |
ﬁ Startseite E Fallliste K/ Aktualisieren .J Feedback B Drucken | VAbschIieBen ﬂ Laschen...

B8 Falldatendokumentation 12 Verletzungen L Asservate Uy Befunde | [ Rechtsmedizin |~ € Beratungsstellen P Notizen

Bitte weisen Sie die/den Pafientin/en darauf hin, dass die Asservate im Insfitut fur Rechismedizin des Universitatsklinikums Disseldorf jeweils bei Ablauf ven 10 Jahren nach dem Entnahmedatum verworfen werden.

Bitte schreiben Sie nur die zugeteilte Asservat-ID auf jedes Asservat, keine Patientendaten oder -kleber.

Asserval-ID Emnahm;damm Spurenart Status Entnehmende Person ‘ ?’Mahmeurl Archivierungsort Asservierungsanleitung

23345801 17.01.2023 1442 Abrigh [ ] new Demao Arzt FH Dortmund Rechtsmedizin Disseldorf

Bitte jedes Asservat einzeln erfassen und nur
mit der jeweiligen Asservat-ID kennzeichnen.

Bitte keine Patientendaten oder -kleber!

@ Zurick  Weiter @

4
Neues Asservatanlegen [ Bearbeiten @ Loschen & Asservateprotokoll drucken Anzaht: 1
B FH Dortmund 2 Demo Arzt b Abmelden 09:53




iGOBSIS ~  Hilfe ~ Automatische Abmeldung in: 00:19:54

224 m
A siarseie E Fallliste K./ Aktualisieren ..‘ Feedback Drucken \/ Abschlieken q

BS Falldatendokumentation | W88 Verletzungen

& Asservate UsBefunde [ Rechtsmedizin £ Beratungsstellen P Notizen

Das Hochladen von weiteren Befunden ist in aller Regel optional. Insbesondere bei radiologischen Befunden ist die Angabe der wesentlichen Befundergebnisse hier ausreichend.

Datum M Typ Beschreibung

Bilder

Neuen Befund anlegen  [2 Eearbeiten . i Loschen

[ FH Dortmund & Demo Arzt o’ Abmelden

Dokumentiert von

Untersuchungsort

Anzahl: 0

15:22




¢ Befund
]

Das Hochladen von weiteren Befunden ist in aller Regel optional. Insbesondere bei radiologischen Befunden ist die Angabe der wesentlichen Befundergebnisse hier ausreichend.

BS Falld

ndokument;

Nd  Befundtyp:

Das Hochladen von weiteren Befunden is

Datum Typ
Beschreibung-
Bilder:

Neuen Befund anlegen © Bild hinzufugen

- Dokum -Datum
CT-Befund
Labor-Befund
MRT-Befund
Rontgen-Befund
Ultraschall-Befund
Gynakologische Untersuchung
‘Sonstiger Befund

17.01.2023

15:23:44

~
o

B Speichemn

I Abbrechen

Untersuchungsort




iGOBSIS ~ Hilfe = Automatische Abmeldung in: 00:19:56

~
Startseite E Falliste K/ Aklualisieren ..‘ Feedback Drucken V Abschlieken (:’

B Falldatendokumentation @8 Verletzungen =~ R Asservate ~ @ Befunde = Bl Rechtsmedizin = £ Beratungsstellen WP Notizen

Rechtsmedizin - Infos
Bei Fragen zu einer konkreten Gewaltopferuntersuchung undfoder zum Gebrauch dieser Dokumentationsanwendung erreichen Sie rund um die Uhr unter 0211 — 8 11 77 11 und info@gobsis.de eine Arztin oder einen Arzt des Institutes fir Rechtsmedizin des Universitatsklinikums Dusseldort.

Falls es gewlnscht wird, bekommen Sie an dieser Stelle eine kurze schriftliche Rickmeldung zu Ihrer fallbezogenen Frage. Bitte beachten Sie, dass es sich bei dieser rechtsmedizinischen Kurzstellungnahme nicht um ein gerichtsverwertbares Gutachten handelt. Die Riickmeldung dient lediglich

als konsiliarische Information fir Sie als behandelnde/r Arztin/Arzt

Rechtsmedizin - Beratung

TAN: 7776 Teilen Sie den TAN einem/einer Rechtsmedizinertin am Telefon mit. Dieser kann damit den Fall einsehen und eine rechtsmedizinische Beratung abgeben

11:42

@ FH Dortmund & Demo Arzt o’ Abmelden




iGOBSIS v Hilfe ~

a

Automatische Abmeldung in: 00:19:4/

ml <
Startseite E Fallliste R/ Aktualisieren .J Feedback E Drucken h Administration V Abschlielen q Léschen...

B8 Stammdaten 18 Verletzungen Qj Befunde L Asservate [ Rechtsmedizin © Beratungsstellen P Notizen

Beratungsstelle vermittelt?

Kontakt :
@) angeboten nicht angeboten @) Infomaterial mitgegeben Kentakt persénlich hergestellt Daten via Faxformular Gbermittelt kein Bedarf
Beratungsstelle:

Faxformular herunterladen.. o

fg Leichte Sprache i Deutsche Gebardensprache English Tirkge 4=

FRAUEN GEGEN GEWALT E.V.

Newsletter § Spenden Q Suche

Startseite » Hilfe & Beratung » HilfevorOrt » Organisationen

Hilfe & Beratung Hllfe & Beratung
AR « Hilfsorganisationen in lhrer Nahe

Organisationen
g ‘ PLZ oder Ort eingeben: Beratungsschwerpunkte

Nach Adresse suchen .. -

Sprache Barrierefreiheit

[2 Notausstieg

9 Hilfe in der Ndhe




U K D g;iszﬁgﬁlsklinikum

BiGOBSIS]

Intelligentes Gewaltopfer-Bewelssicherungs- und -Informationssystem

M nrich Haing
U S
dunkier! [

Institut fiir Rechitsmedizin

Direkdorin
Univ.-Prof. Dr. med. 5. Ritz-Timme:

Uiniversithtskdindam Disseldod ASR - Moorensirabe 5« 80225 Disseldor
Insditut fir Rechismedizin

GOBSIS = Gewaltopferversorgung professionell und praktikabel
Faxvorlage

Vermittelnde Einrichtung:

Kontaktperson:

Anschrift/Stempel Erreichbarkeit:

Tel.:

Vermittlung an die Fachberatungsstelle

Ich,

wohnhaft in

erreichbar unter - bzw.

@

¢

wilnsche Kontakt zur Fachberatungsstelle und bin damit einverstanden, dass

mein Name, meine Anschrift, meine Telefonnummer und meine Email-

Adresse ([Nichtzutreffendes bitte streichen)

an die Beratungsstelle

sofort per Fax an

werden.

weitergegeben

Moorensy, §
Gebaude 14.54
410275 Disseldord
Tal: (E211)8% 15285
Fae: (021} 8% 18066
e-mal:

[ R
dosmaion. 2

Rechtsmedizinische Ambulanz fir
Gewaltoper [KN):
Dr_med. B. Gahr

Tal: (2118115064

Fiaw - (IE11) BY- 15366

[
EraGabnfved uni-doessaldorl da

Projekt IGOBSIS

Email: gobsisfmed uni-
duesseldar.de

mm:

-7
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B Falldatendokumentation (=1} B
Datum Typ Notiz
Neu

Fall abschlieRen @

A\ 1. Check-Liste

<>

. : ~
Zeitpunkt der Untersuchung Q jetzt Datum: By Unezeit & bis

Kontakt Beratungsstelle: -angeboten nicht angeboten

+ 2. Keine Asservate vorhanden

Es sind keine Asservate vorhanden.

A\ 3. Fall abschlieRen

Schlieften Sie den Fall ab. Danach kdénnen keine Daten mehr geandert werden!

A\ 4. Dokumentation drucken

Die hier angelegte Dokumentation wird nicht in Ihrem lokalen informationssystem gespeichert. Wir empfehien ihnen den Fall fur Ihre personliche
Dokumentation auszudrucken bzw. lokal als PDF-Dekument abzulegen. Schlieen Sie dazu zunachst den Fall ab und drucken anschlieBend auf "Fall
drucken’.

B Fall drucken

Feedbpack L

Sie haben Lob oder Kritik? Bitte bewerlen Siedie Anwendung iGOBSIS. My Zum Feedback

B Fenster schlielfen

Erbringer

Dokumente

11:43




IGOBSIS ~ Hilfe =

@ Fall abschlislen  © x
A\ 1. Check-Liste
BS Falldatendokumentation 5 Bef
Y ~
Zeitpunkt der Untersuchung Q jetzt Datum [ unezeit L Ds v
Datum Typ Notiz Erbringer Dokumente
Infomaterial mitgegeben
Kontakt personlich hergestellt
Kontakt Beratungsstelle ‘angeboten nicht angeboten
Daten via Faxformular Ubermittelt
m kein Bedarf
A 2. Asservate-Liste drucken
Das Asservateprotokoll ausdrucken und auten am Transportbeh3alter (2.B. Henkeltasche) befestigen — es dient spater als Transportprotokoll
8 1. Asservate-Liste drucken <4 2. Abholung beauftragen(kostenlos)
A\ 3. Fall abschlieBen
Schliefen Sie den Fall ab. Danach kénnen keine Daten mehr gedndert werden!
+ Fall
A 4. Dokumentation drucken
Die hier angelegte Dokumentation wird nichiin Ihrem lokalen Informationssystem gespeichert. Wir empfehlen lhnen den Fall fir Ihre personliche
Dokumentation auszudrucken bzw. lokal ale PDF-Dokument abzulegen. Schlieen Sie dazu zunachst den Fall ab und drucken anschlieBend auf 'Fall
drucken’.
=1 ucken
Feedback
Sie haben Lob oder Krifik? Bitte bewerten Sie die Anwendung iGOBSIS.  #, Zum Feedback
Neu... B3 Fenster schlieken







Bei Interesse / Fragen an das GOBSIS-Team:

Tel.: 0211-81177 11 (24 h)
Email: gobsis@med.uni-duesseldorf.de
Web: http://gobsis.de

Projektleitung:
Tel.: 0211 -81 19364
Email: britta.gahr@med.uni-duesseldorf.de
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