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Verfahrensanweisung zur Dienstdurchführung


11.1
Ausrüstungsgegenstände:


11.2
Dienstdurchführung




1 Verfahrensanweisung zur Dienstdurchführung

Objekt:
Klinikum Heidelberg

           

Chirurgische Klinik 

Aufgabe:
Verschluss–, Kontroll– und Öffnungsrundgänge im gesamten Gebäude

1.1 Ausrüstungsgegenstände:

· Funkgerät mit Rufnummer 22

· Datensammler Deister Chirurgie

· DECT – Telefon mit Rufnummer 39972

· Taschenlampe

Die Aufgaben des Sicherheitsdienstes sind wie folgt festgelegt:

1.) Verschluß der Gebäude entsprechend Verschlussplan

2.) Verschluss der AWT Zu- und Abgänge entsprechend vorhandenem Grundrissplan
3.) Kontrolle aller Innen- und Außentüren auf Verschluss

4.) Kontrolle technischer Anlagen und Geräte im gesamten Gebäude bzgl. Störungen

5.) Kontrolle auf Anwesendheit unberechtigter Personen

6.) Öffnung der Gebäude während des letzten Kontrollrundganges lt. Öffnungsplan

1.2 Dienstdurchführung

Dienstzeiten:

kalendertäglich

19.00 Uhr bis 07.00 Uhr

Dienstbeginn ist im Wachbüro der KSG (Geb.165 LIZ 1). Hier werden das Funkgerät,  der Vordruck für den Wachbericht incl. Schließbericht sowie der Objektschlüsselbund in Empfang genommen. Anschließend begibt sich der Mitarbeiter zur chirurgischen Klinik.

Zur Dokumentation der Tätigkeiten wird der Wachbericht Chirurgie geführt. Außerdem wurden im Objekt Kontrollstellen angebracht, die entsprechend des durchzuführenden Kontrollganges komplett zu bedienen sind. Die Lage der Kontrollstellen im Objekt ist der Kontrollstellenübersicht zu entnehmen.

Die Rundgänge im Gebäude werden allnächtlich entsprechend des Ablaufplanes durchgeführt.

· Allgemeines:

1.) in allen Etagen sind sämtliche Lichter (in den nicht mehr besetzten Büros, Treppenhäusern, Toiletten und Umkleideräumen) zu löschen. Die Lichter auf den Fluren sind je nach Besetzung der der dort befindlichen Büros / Behandlungsräume zu löschen.

2.) noch anwesende Personen werden ggf. nach ihrem Klinikausweis zur Legitimation befragt. Kann dieser (oder ein anderes berechtigendes Dokument – z.B. Personalausweis) vorgewiesen werden, sind keine weiteren Maßnahmen notwendig. 

Bei unberechtigt anwesenden Personen ist ggf. über die Einsatzleitung KSG zur Feststellung der Personalien die Polizei hinzu zu ziehen.

3.) die Einsatzleitung KSG ist bei Feststellungen größeren Ausmaßes oder bei größeren Vorkommnissen grundsätzlich hinzu zu ziehen. Der diensthabende Einsatzleiter entscheidet über die weitere Vorgehensweise vor Ort. 

Tätigkeiten zu Dienstbeginn:

Zentraler Punkt des Dienstes in der chirurgischen Klinik ist der Info – Punkt im Erdgeschoß gegenüber der Pforte. Hier beginnen und enden die Rundgänge, werden die Berichte geführt, die Meldungen verfasst und die Dienstunterlagen hinterlegt. Für persönliche Dinge steht dem diensthabenden Mitarbeiter ein verschließbarer Spind in den Umkleideräumen im UG zur Verfügung. Der Schlüssel zu diesem Spind befindet sich am Objektschlüsselbund. Bei Dienstantritt werden beim Pfortenpersonal eventuelle Besonderheiten und/oder Zusatzinformationen zum bevorstehenden Dienst erfragt.

Anschließend wird gegen 20.00 Uhr der erste Rundgang im Gebäude 6105 durchgeführt (siehe „zusätzliche Kontrollrundgänge“ auf Seite 3). Danach wird gegen 21.00 Uhr die Bettenzentrale im UG des Gebäudes 6111 verschlossen (Dauer: 10 min). Dabei ist die in der Bettenzentrale angebrachte Kontrollstelle zu bedienen. Anschließend erfolgt die Verschluss- kontrolle des AWT-Gangs auf Ebene 98 entsprechend des Grundrissplanes AWT. Diese Verschlusskontrolle des AWT-Gangs kann zwischen 20.00 Uhr und 22.00 Uhr zeitlich variabel durchgeführt werden, muss aber bis 22.00 Uhr durchgeführt sein.
Verschlussrundgang:

Beginn:

kalendertäglich ab ca. 21.30 Uhr

Dauer:
180 Minuten

Der Verschlussrundgang unterteilt sich in einen Schließdienst und eine Verschlusskontrolle.

Der Schließdienst wird zu Beginn des Verschlussrundgangs durchgeführt. Dabei werden alle im Schließplan gekennzeichneten Türen auf Verschluß geprüft und bei Bedarf ge- bzw. 

verschlossen. Ein Eintrag im täglichen Schließbericht ist nicht erforderlich. Die während des Schließdienstes passierten Kontrollstellen sind zu bedienen. Im Anschluss daran wird die Verschlusskontrolle in allen restlichen Gebäudeteilen durchgeführt. Es werden dabei im gesamten Gebäude alle Türen und Fenster auf Verschluß geprüft und bei Bedarf ge- bzw. verschlossen. Die Verschlusstätigkeiten sind mit Uhrzeit und  Ortsangabe im Schließbericht zu erfassen. Ausnahme: die Brandschutztüren im UG des Gebäudes. Diese sind im Rahmen des vorbeugenden Brandschutzes während der Verschlusskontrolle zu schließen. 
Außerdem sind während der Verschlusskontrolle alle restlichen im Kontrollstellenplan verzeichneten Kontrollstellen anzulaufen und zu bedienen. 

Besonderheiten:
1.) Verschluss der AWT Zu- und Abgänge Zu kontrollierende Türen: von 99.60 bis 99.71 

                 Alle im Grundriss eingezeichneten Türen müssen geschlossen (sprich ins Schloss   

                 gezogen) sein. Zusätzlich zu verschließende Türen sind im Grundrissplan durch eine                   

                 eingerahmte Türbezeichnung gekennzeichnet. zusätzliche Schlüssel: keine (Schließung            

                 Chirurgie in den zu verschließenden Türen) Feststellungen jeglicher Art während der  

                 Kontrollen sind als schriftliche Meldung bei der Einsatzleitung einzureichen.

2.) in verschiedenen Gebäudeteilen auf verschiedenen Ebenen befinden sich Räume, in denen diensthabende bzw. bereitschaftshabende Ärzte schlafen. Diese Zimmer sind auf der Tafel mit der Raumnummer als „Dienstzimmer“ bezeichnet. Ob der jeweilige Raum belegt ist oder nicht, ist nicht erkennbar. Deshalb werden diese Räume nicht auf Verschluß kontrolliert.

3.) gekippte Fenster am Gebäude 6115 (Werkstatt am Wirtschafts- und Betriebshof) werden nicht geschlossen. Ebenso werden Lichter in diesem Gebäude nicht gelöscht. Der Zutritt zu diesem Gebäude ist dem Sicherheitsdienst nur in Ausnahmefällen (z.B. komplett offenes Fenster im EG) gestattet!!
Zusätzliche Kontrollrundgänge:

Beginn:

kalendertäglich  2x zeitlich variabel

Dauer:
 je 30 Minuten


Zusätzlich zu den Verschluss- und Kontrollrundgängen werden Kontrollen im Gebäude 6105

(Personalbau) durchgeführt. In die Kontrollen sind der KFZ – Parkplatz sowie der Fahrradabstellplatz gegenüber dem Haupteingang einzubeziehen. 

Diese Kontrollrundgänge können variabel gestaltet werden und entsprechend dem zeitlichen Ablaufplan oder nach zeitlicher Möglichkeit in den Dienst integriert werden. Empfohlen wird hier, eine Kontrolle vor dem Verschlussrundgang sowie eine Kontrolle zwischen dem Verschluss- und dem Kontrollrundgang durchzuführen. Während dieser zusätzlichen Kontrollen sind die in der Kontrollstellenübersicht zweifarbig markierten Kontrollstellen zu bedienen.

Kontrollrundgang:

Beginn:

kalendertäglich  1x zeitlich variabel


Dauer:
 180 Minuten

Es wird der gleiche Rundgang wie beim Verschluss des Gebäudes durchgeführt und sämtliche Türen und Fenster erneut auf Verschluss geprüft. Bei Bedarf sind diese zu verschließen.

Öffnungsrundgang:

Beginn:

kalendertäglich ab 05.00 Uhr  innerhalb des Kontrollrundgangs

Es werden alle Türen entsprechend des Schließplans geöffnet. Der Öffnungsrundgang ist kein gesonderter Rundgang. Dementsprechend ist der Kontrollrundgang so zu beginnen, dass der Öffnungsrundgang zeitlich integriert werden kann.

Aufenthaltskontrollen im Pfortenbereich:

Beginn:

kalendertäglich  mind. 4x zeitlich variabel
Dauer:
 30 Minuten

Die Aufenthaltskontrollen im Bereich der Pforte und Patientenaufnahme sind reine Präventivmaßnahmen zur Demonstration der Anwesendheit des Sicherheitsdienstes im Gebäude sowie zur Unterstützung des Klinikpersonals bei Bedarf. 

Diese Aufenthaltskontrollen können entsprechend dem zeitlichen Ablaufplan oder nach zeitlicher Möglichkeit in den Dienst integriert werden. Kontrollstellen sind während dieser Aufenthaltskontrollen nicht zu bedienen.

Dienstnachbearbeitung:
Die Dienstnachbearbeitung erfolgt am Info – Punkt. Hierbei werden alle notwendigen schriftlichen Dokumentationen zum durchgeführten Dienst erstellt:

- Der während der Verschlusskontrolle geführte Schließbericht wird vollständig ausgefüllt und die Summen der offen vorgefundenen Türen und Fenster in die Wochenübersicht übertragen.

Anschließend wird der Schließbericht im Original im Postfach Frau Tanger in der Pforte hinterlegt.

- Über alle Vorkommnisse und Feststellungen während des Dienstes wird eine schriftliche Meldung verfasst. Die Meldungen sind vollständig ausgefüllt zusammen mit dem Wachbericht Chirurgie zum Dienstende bei der Einsatzleitung im Wachbüro Klinik Service GmbH Abteilung Sicherheit und Ordnung Geb.165 LIZ 1 abzugeben
Klinik Service GmbH
Abteilung Sicherheit und Ordnung 

_____________________________
Jürgen König

= Abteilung Sicherheit und Ordnung =
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