Das Krisen-Interventions-Team Munchen (KIT) ist seit 1994 im Einsatz,
wird in diesem Jahr also 20 Jahre alt. Damals war es das erste Projekt seiner Art weltweit.
Im Interview erzahlt KIT-Leiter Peter Zehentner vom holprigen Anfang,
dem richtigen Umgang mit Angehorigen von plotzlich Verstorbenen und der Freude,
die ihm sein Job trotzdem macht

Mebr als nur Blaulicht-Troster

BISS: Friiber waren Ste Koch im
Miinchner Hofbrdubaus, beute
tiberbringen Sie Angehorigen
Todesnachrichten und kiimmern
sich um sie. Ein solcher Job-
wechsel liegt nicht gerade auf der
Hand. Wie kam es dazu?

Peter Zehentner: Es hort sich
ungewohnlich an, aber fur
mich selbst war der Schritt nur
konsequent. Denn der Tod hat
schon immer zu meinem Leben
gehort: Ein Freund aus der
Grundschule bei einem Ausflug
ertrunken, ein Mitschiler auf
der Hauptschule hat sich das
Leben genommen. Selbst im
Hofbrauhaus ist einmal ein
Gast zusammengebrochen. Ich
habe ihn reanimiert — leider ist
er gestorben. Nach der Kochleh-
re habe ich meinen Zivildienst
im Rettungsdienst gemacht,
weil ich dort Menschen helfen
konnte. Dieser Job hat mir so
gut gefallen, dass ich danach
nicht mehr ins Hofbrauhaus zu-
riickgekehrt bin, sondern soziale
Arbeit studiert und nebenbei
weiter als Rettungssanititer ge-
arbeitet habe. Auf mehreren
Einsitzen lernte ich Mitte der
1990er-Jahre das Krisen-Inter-
ventions-Team (KIT) kennen.
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Das, was die Mitarbeiter leisten,
hat mich tief beeindruckt.
Inwiefern?

Als Rettungssanititer war ich oft
in der Situation, dass neben mir
zum Beispiel eine schockierte
Frau stand, um die sich nie-
mand kitmmerte, wahrend ich
ihren Mann wiederzubeleben
versuchte. Die Frau war ganz al-
lein mit ihrer Angst und ihrer
Trauer, als ihr Mann starb. Ich
selbst wusste aber nicht, was ich
ihr sagen sollte. Sobald aber ein
KIT-Mitarbeiter auftauchte, hat
er sich sofort um sie gekiim-
mert. Das wollte ich auch ler-
nen. Deshalb habe ich 1996 eine
Ausbildung beim KIT begon-
nen — und bin bis heute geblie-
ben. Seit 1999 leite ich es sogar.
Was macht das KIT genau?

Wir kiimmern uns vor allem um
Menschen, die ihre Angehérigen
plétzlich und unerwartet verlie-
ren: Das kann ein Suizid, aber
auch der Uiberraschende natir-
liche Tod eines 35-jahrigen Fami-
lienvaters sein. Der Angehorige
muss aber nicht tot sein. Wir
betreuen auch nach Vergewal-
tigungen oder Geiselnahmen.
Meistens werden wir aber in
Wohnungen gerufen, in denen
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gerade jemand gestorben ist.
Dort sind wir fiir die Angehdri-
gen einfach da, ohne aufdring-
lich zu sein. Das ist ganz wichtig.
Denn wenn beispielsweise eine
junge Frau auf dem Weg zum
Bad zusammenbricht, dann ist
ihr Mann froh, wenn sich je-
mand um ihn kiimmert — und
nichts von ihm will. In der Woh-
nung rennen namlich 15 bis 20
Kollegen herum, die alle ihren
Job machen: Nach dem Notruf
kommen kurz hintereinander
ein ,First Responder” mit sechs
Feuerwehrleuten, ein Rettungs-
wagen mit drei Mann, ein Not-
arztwagen mit drei Kollegen, bis
zu drei Streifenpolizisten und die
Leichenschau, bei der zwei Arzte
den Tod feststellen. Wenn die
Todesursache dann noch unklar
ist, nehmen zusatzlich noch
Beamte der Kriminalpolizei die
Ermittlungen auf.

Das iiberfordert die schockierten
Angehorigen sicherlich.

Genau, deshalb erklaren wir ih-
nen auch gleich, was die einzel-
nen Kollegen machen. Danach
bitten wir sie, ihre Familie oder
Freunde anzurufen. Wenn ihnen
das schwerfallt, dann tiberneh-
men wir das. Denn fiir die An-

gehorigen ist es entscheidend,
ihr soziales Umfeld zu aktivie-
ren. Familie und Freunde wer-
den ihnen in den nachsten Wo-
chen und Jahren helfen, mit der
Situation umzugehen. Denn
wenn beispielsweise ein Kind
seinen Vater erhingt in der
Wohnung findet, wirkt dieses
Ereignis sehr lange nach.

Ist die Arbeit des KIT getan, wenn
Freunde und Familie da sind?
Noch nicht ganz. Wir geben den
Betroffenen Tipps, bei welcher
Einrichtung sie sich Hilfe holen
konnen. Denn wenn etwa mit
dem Vater der Ernahrer einer
Familie stirbt, dann haben die
Angehérigen ein Problem. In
diesem Fall raten wir ihnen, sich
beispielsweise an die Nicolaidis
Stiftung fiir verwitwete Eltern
zu wenden. Wir helfen den An-
gehorigen aber auch, sich wiir-
dig von dem Toten zu verab-
schieden.

Wie macht man das?

Zunachst mussen wir sie da-
rauf vorbereiten, denn viele
Menschen haben noch nie ei-
nen Toten gesehen. Wir sagen
ihnen, dass die Toten so ausse-
hen, als wiirden sie ganz fried-
lich schlafen. Wenn jemand in
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der Badewanne an einem Herz-
infarkt gestorben ist, zichen wir
ihn an und legen ihn ins Schlaf
zimmer. Dann fihren wir die
Angehorigen hinein. Oft beriih-
ren oder umarmen sie den
Toten, wenn sie sich verabschie-
den. Denn sie wollen im wahrs-
ten Sinne des Wortes begreifen,
dass er wirklich tot ist.

Ist es denn gut fiir Eltern, wenn
ste thren Sobn sebhen wollen, der
von einem Dach gesprungen ist?
Es kommt ganz darauf an, was
die Angehérigen wollen: Fur
viele Menschen ist es ein Grund-
bedurfnis, sich zu verabschie-
den. Natiirlich sagen wir den
Eltern in solchen Fallen, dass
ihr Sohn schwere Verletzungen
hat. Gleichzeitig wollen wir der
Situation aber ihre Wucht neh-
men: Man braucht ja nicht den
ganzen Korper zu sehen, um Le-
bewohl zu sagen. Oft bedecken
wir die entstellten Koérperteile
mit einem Tuch, lassen aber ei-
nen Arm rausschauen. Es gibt
aber auch Menschen, die die
Verletzungen sehen wollen, weil
sie nur dann glauben, dass der
geliebte Mensch tot ist. Das
muss man respektieren.

Wann gehen Sie wieder?

Wenn ich merke, dass ich tber-
flissig werde: Familie und
Freunde sind da und die An-
gehorigen nach ihrem ersten

Schock wieder handlungsfihig.

Das kann nach zehn Minuten
sein, aber auch mehrere Stun-
den dauern. Meistens sind wir
rund zwei Stunden vor Ort.
Das KIT gibt es seit 20 Jabren.
Warum wurde es gegriindet?
Das hat mit einem Unfall im
Sommer 1989 zu tun. Ein Junge
wurde in der Landsbergerstrale
vor den Augen seiner Mutter
von einer Straflenbahn tber-
rollt. Mein Kollege Andreas
Miller-Cyran hat den Jungen
reanimiert, obwohl er gleich
sah, dass er keine Uberlebens-
chance haben wiirde. Dabei fiel
ihm auf, dass in einigem Ab-
stand die Mutter ganz allein
dastand und zuschaute. Sie war
schockiert von dem Unfall, aber
hatte gar keine Ahnung, dass ihr
Sohn im Sterben lag. Niemand
traute sich, mit der Frau zu spre-
chen. Irgendwann ist Andreas
zu ihr gegangen und hat sie ins
Krankenhaus mitgenommen.
Nach dem Einsatz stand fiir ihn
fest: Es muss jemand geben, der
sich in solchen Situationen um
die Angehdrigen kiitmmert. So
ist die Idee fiir das KIT entstan-
den. Allerdings dauerte es noch
finf Jahre, bis die ersten
KIT-Mitarbeiter ausriickten.
Wurde das KIT von Anfang an
von Feuerwebr, Polizei und Ret-
tungsdienst akzeptiert?

Am Anfang wurden wir natir-
lich kritisch bedugt, und hinter

vorgehaltener Hand fragten sich
nicht wenige, was wir Blaulicht-
Troster hier eigentlich machten.
Aber schnell hat sich das Miss-
trauen gelegt, weil die Kollegen
gemerkt haben, welche Arbeit
man beispielsweise einem Sani-
tater abnimmt. Der kann sich
voll auf die Wiederbelebung
konzentrieren, weil er weifS, dass
die Angehdrigen bei uns in gu-
ten Handen sind.

Das KIT Miinchen ist inzwischen
zum Vorreiter fiir dhnliche Ein-
richtungen in ganz Deutschland
geworden.

Mehr noch: Das KIT Miinchen
war die erste derartige Einrich-
tung auf der ganzen Welt. Viele
internationale Institutionen
sind unserem Beispiel gefolgt.
Wie finanziert sich das KIT?
Fur das KIT Munchen besteht
keine gesicherte Finanzierung,
dennoch sind die Einsatze fir
Betroffene stets kostenfrei. Das
KIT Munchen ist als dauerhaftes
Projekt angelegt, und so kimp-
fen wir jedes Jahr erneut um
unsere Finanzierung. Trotz
Zuschiissen von Stadt und
Landkreis muss der ASB Miin-
chen einen Grof3teil der Kosten
fiir das KIT Munchen selbst auf-
bringen. Auch aus diesem
Grund sind wir fir Spenden
sehr dankbar.

Kann das KIT verbindern, dass
bei den Angehorigen Traumata

entsteben, weil sie den plotz-
lichen Tod eines nahen Verwand-
ten nicht verarbeiten konnen?
Ob wir das verhindern konnen,
weif$ ich nicht. Unser Ziel ist es,
dass die Angehorigen moglichst
schnell handlungsfihig werden
und wissen, an wen sie sich wen-
den konnen, wenn sie mit der
Situation nicht zurechtkom-
men. Deshalb schicken wir
ihnen vier bis sechs Wochen
spater einen Brief mit einem
Fragebogen, durch den sie ge-
zielt herausfinden konnen, ob
sie professionelle Hilfe brau-
chen. Es geht nicht darum, ob
wir ein Trauma verhindern kon-
nen. Wir mochten, dass Leute
nicht zehn oder 20 Jahre damit
leben mussen, ohne zu wissen,
dass es dafir Hilfe gibt. In enger
Zusammenarbeit mit vielen
anderen Einrichtungen in Min-
chen war es uns moglich, ein
Netzwerk fur unsere Klien-
tinnen und Klienten zu schaf
fen, welches sicherstellt, dass
diese nach einem extremen Er-
eignis auch weiterhin schnelle,
unbiirokratische und kompe-
tente Hilfe erhalten.

Was féllt Ibnen an Ihrer Arbeit
am schwersten? Ist es das Uber-
bringen der Todesnachricht?
Uberhaupt nicht. Leichtfertiger-
weise habe ich einmal in einem
Interview mit der ,Studdeut-
schen Zeitung® gesagt, dass ich

ap
A

BISS braucht auch weiterhin Freunde

Mit Ihrem Beitrag unterstitzen Sie BISS und finanzieren Arbeitsplatze

sowie unsere Projekte.

Freundschaftsabo: [ | € 80 pro Jahr (Spende € 40, Abo € 40)

Normalabo:

[1 €40 pro Jahr (fur MUnchner nicht maoglich)

Fordermitgliedschaft: Der Betrag bleibt Ihnen Uberlassen. Ab einer
Zuwendung von € 80 erhalten Sie BISS auf Wunsch zugesandt.
(In diesem Fall verringert sich der Spendenanteil in hrem Forderbeitrag

um die Abokosten von € 40.)

[ Ich mochte Fordermitglied werden.
[ ] Bitte senden Sie mir BISS zu.
[ ] Bitte senden Sie mir BISS nicht zu.

Spende:

[ ] Bitte betrachten Sie meine Zahlung als Spende.

[_] Ich habe den Betrag auf
IBAN: DE 67 7509 0300 0002 2186 66 Liga Bank,
BIC: GENODEF1MOb5 Uberwiesen.

[] Ich bitte Sie, meinen Namen nicht zu veroffentlichen.

An BISS e.V., MetzstraRe 29, 81667 Miinchen

SEPA-Mandat: BISS e.V., Metzstral3e 29, 81667 Munchen
Glaubiger-ID: DE13ZZZ00000468536 / Mandatsreferenz: wird spater erteilt

Ich ermachtige BISS e. V., Metzstralle 29, 81667 Munchen, Zahlungen von meinem
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von
BISS e. V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum,
die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem

Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

IBAN BIC

Geldinstitut

Name, Vorname

Stralle

PLZ / Ort

Datum / Unterschrift

wird

Vorabinformation: Der Einzug von Euro
vierteljahrlich ] halbjahrlich ]

beginnend mit dem Monat

jahrlich [_]

jeweils zum 3. eines jeden Monats,

vom angegebenen Konto eingezogen.

Todesnachrichten gern uber-
bringe. Das sollte aber nicht hei-
fen, dass ich es schitze, Leuten
eine schlechte Nachricht zu
tiberbringen. Stattdessen mein-
te ich, dass ich mochte, dass sie
in einer angemessenen Weise
Uberbracht wird, weil man viel
falsch machen kann.

Was kann man falsch machen?

Man kann Leute regelrecht scho-
cken, indem man sie zappeln
lasst und sagt: ,,Frau Huber, wie
geht’s Thnen ... Kdnnen wir rein-
kommen? ... Eine schone Tapete
haben Sie da ... Frau Huber, Sie
haben doch Thren Sohn vor ein
paar Wochen vermisst gemeldet
... Wir haben ihn iibrigens ge-
funden ... Er ist tot.“ Das geht
gar nicht. Stattdessen fragen wir,
ob wir eintreten durfen, und
drinnen sagen wir es ihnen so-
fort. Eine Kollegin von mir hat
das mal auf den Punkt gebracht:
Wir miissen den Leuten Zeit ge-
ben, ihr Herz in beide Hiande zu
nehmen, dann aber schnell sa-
gen, worum es geht.

Dann gibt es gar nichts, was Ih-
nen an Ihrer Arbeit schwerfdllt?
Doch. Ich finde es nicht leicht,
einem Mann mit Demenz zu sa-
gen, dass seine Frau, die ihn ge-
pflegt hat, gestorben ist. Leider
kann man das mehrmals versu-
chen, aber er versteht es nicht.
Hinzu kommt, dass wir so je-
manden nicht mehr allein in
seiner Wohnung lassen diirfen,
sondern beispielsweise in die
Gerontopsychiatrie nach Haar
bringen missen. Das geht
manchmal nur mit Zwang,
denn fir Menschen mit De-
menz ist es das Schlimmste,
wenn sie aus ihrem gewohnten
Umfeld wegmissen.

Wie gebt Ihre Familie damit um,
dass Ste standig mit dem Tod
konfrontiert sind?

Bei meiner Familie ist das kein
Problem. Meine Frau habe ich
kennengelernt, als ich noch
beim Rettungsdienst beschiftigt
war. Auch da hat man oft mit
dem Tod zu tun. Insofern war
sie das schon gewohnt. Prinzi-
piell reagiert jede Familie anders

auf unsere Arbeit. Die einen
wollen genau wissen, was in
einem Einsatz passiert ist, die
anderen blof nichts erfahren.
Die meisten KIT-Mitarbeiter sind
ebrenamtlich bei Ihnen titig.
Kann jeder bei Ihnen arbeiten?
Bei uns kann jeder eine Ausbil-
dung beginnen, der alter als
25 Jahre ist und eine langjihrige
Erfahrung im Rettungsdienst
oder bei der Feuerwehr hat.
Denn wir miissen ja den Ange-
hérigen erkliren, was die vielen
Kollegen in ihrer Wohnung ma-
chen. Naturlich sollte man auch
kérperlich fit sein, weil man
Treppen steigen und tiber Bahn-
damme klettern muss.

Wie lange dauert die Ausbildung?
Die Theorie umfasst 105 Stun-
den, danach lernen unsere
KIT-Mitarbeiter ein Jahr in der
Praxis, indem sie bei den Einsat-
zen mitfahren. Zum Schluss gibt
es noch ein Prafungsgesprich.
Und wer wird KIT-Mitarbeiter?
Wir sind eine bunt gemischte
Truppe aus 42 Leuten — vom
Ingenieur iber den Moderator
bis zur Krankenschwester. Ge-
meinsam ist uns allen, dass wir
vorher schon mal im Rettungs-
dienst gearbeitet haben.

Wie oft im Monat sind die ebren-
amtlichen KIT-Mitarbeiter im
Einsatz? Und wie ldsst sich das
mit einem Beruf und einer Fa-
milie vereinbaren?

Das geht von einer Schicht, das
sind zwolf Stunden, bis zu sechs
Schichten im Monat. Da sich die
Mitarbeiter wahrend der Bereit-
schaftszeit mit dem Einsatzfahr-
zeug in Miinchen frei bewegen
kdnnen, gehen sie in der einsatz-
freien Zeit auch ihrer Arbeit
nach oder sind bei der Familie.
Voraussetzung ist, dass sie im-
mer sofort ausriicken konnen.
Wie viele KIT-Mitarbeiter sind
pro Tag im Einsatz?

In der Regel sind an jedem Tag
drei KIT-Mitarbeiter im Dienst.
Sollten alle drei im Einsatz sein
und uns eine weitere Anforde-
rung erreichen, werden iber ein
Alarmierungssystem alle aktiven
Mitarbeiter im KIT Miinchen

KIT MUNCHEN

Das KIT Munchen besteht seit 1994 in
Stadt und Landkreis Mlnchen unter der Tragerschaft
des ASB RV Minchen/Oberbayern e. V. und
Ubernimmt ehrenamtlich die professionelle Betreuung
von Menschen, die unmittelbar nach einem auf3erge-
wohnlich belastenden Ereignis unter schweren seelischen
Belastungen leiden oder unter akutem psychischem
Schock stehen, auch um schweren gesundheitlichen
Folgeschaden vorzubeugen.

Im Jahr 2012 hat das KIT bei Gber 900 Einsatzen
mehr als 2000 Menschen betreut, beraten und begleitet.

Die Arbeit des KIT wird seit Beginn vom
Lehrstuhl fur Klinische Psychologie und Psychotherapie
der Ludwig-Maximilians-Universitdt Minchen wissen-

schaftlich begleitet.

sofort informiert, damit auch
dieser Einsatz schnell bedient
werden kann.

Ist das KIT eber was fiir Minner
als fiir Frauen?

Fur beide. Allerdings haben wir
deutlich mehr Ménner. Das liegt
daran, dass auch im Rettungs-
dienst viel mehr Manner arbei-
ten. Denn dort muss man schon
mal einen 90 Kilo schweren
Mann aus dem flunften Stock
nach unten tragen. Das schaffen
nur ganz wenige Frauen.
Welcher Fall ist Ihnen wirklich
an die Nieren gegangen?
Wenn’s den gibe, hitte ich wirk-
lich ein Problem.

Warum?

Die Fille, die wir betreuen,
sollten uns nicht linger beschaf-
tigen. Denn wenn uns etwa ein
schlimmer Verkehrsunfall be-
lastet, konnen wir den Angeho-
rigen nicht helfen. Ich gebe aber
zu, dass es Fille gibt, tber die
man linger nachdenkt, etwa in-
szenierte Suizide. Da erhingt
sich etwa ein Mann auf dem
Balkon so, dass seine Frau und
die beiden Kinder ihn sofort se-
hen mussen, wenn sie das Rollo
hochziehen. Da frage ich mich
dann schon: Warum willst du
deine Familie bestrafen?

Wie verarbeiten Sie so etwas?
Ich spreche dariiber mit einem
Kollegen — entweder telefonisch
oder beim Schichtwechsel.

,Um das Projekt BISS zu unterstltzen, Gbernehmen wir die Druckkosten fur diese Seite.”
Drs. Marlies und Ulrich Brigmann (info@herzpraxis-pasing.de)

Wenn einen der Fall dann im-
mer noch nicht loslasst, kann
man ihn einmal im Monat in
unserer Supervision oder jeder-
zeit in einem Einzelgesprich
ansprechen. Zur Not stiinde
auch ein Therapieplatz zur
Verfugung. Wichtig ist, dass
unsere Mitarbeiter Méglich-
keiten haben, die Erlebnisse zu
verarbeiten.

Der Tod ist allgegenwirtig in Ih-
rer Arbeit. Warum macht Ihnen
Ibr Job trotzdem Freude?

Das kann ich am besten an
einem Beispiel erklaren: Einmal
wurde ich gerufen, weil ein
Sdugling gestorben war. Als ich
ankam, wollte der Vater gerade
gehen, um eine Milchpumpe zu
besorgen. Das tote Kind konnte
zwar nicht mehr trinken, die
Milch drickte aber in der Brust
der Mutter. Ich habe ihn davon
uberzeugt, dass er besser bei sei-
ner Familie bleibt und ich die
Pumpe fir ihn hole. Als ich zu-
riuckkam, safSen Vater, Mutter
und die drei anderen Kinder auf
der Couch, ein Kind hatte sein
totes Geschwisterchen auf dem
Arm. Gemeinsam haben sie sich
erzihlt, wie der Siugling auf die
Welt kam. Da wusste ich: Diese
Familie braucht mich nicht
mehr. Denn sie hat einen Weg
gefunden, mit diesem schweren
Schicksalsschlag umzugehen. So
etwas macht mich sehr dankbar.
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