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Unter welchen Bedingungen wird eine Kl-gestiitzte Intervention von Einsatzkréften
als sinnvolle Erganzung im Rahmen der Einsatznachsorge wahrgenommen?

Einsatzkrafte sind regelmaBig mit risikoreichen, komplexen und emotional herausfordernden
Situationen konfrontiert. Diese werden mitunter als belastend erlebt und kdnnen intensive
Emotionen hervorrufen. In diesem Zusammenhang weisen Rettungskrafte eine erhdhte Pravalenz
fur psychische Erkrankungen auf, wobei die Posttraumatische Belastungsstorung als haufigste
Storung genannt wird. Ebenfalls ist das Suizidrisiko im Vergleich zur Allgemeinbevolkerung
deutlich erhoht. (Jones et al., 2024) Daher brauchen Personen, die regelmaBig mit belastenden
Situationen konfrontiert werden, ein gutes Handwerkszeug, um ihre psychische Gesundheit zu
schutzen. Aus dem Grundgesetzt (Art. 30, 70, 83 GG) ergibt sich, dass die Gefahrenabwehr und
der Katastrophenschutz Aufgabe der Bundeslander ist (Grundgesetz fur die Bundesrepublik
Deutschland, 1949). Fur die konkrete Durchfihrung sind die Kommunen zustandig. Dies fuhrt
dazu, dass keine einheitlichen, standardisierten Einsatznachsorgekonzepte fur jede Einsatzkraft
zur Verfugung stehen. Auch das seit 2014 neue Berufsbild des Notfallsanitaters, der
Notfallsanitaterin, hat keine einheitliche Ausbildung zum Umgang mit belastenden Situationen
erreicht (Ausbildungs- und Prufungsverordnung fur Notfallsanitaterinnen und Notfallsanitater
vom 16. Dezember 2013 (BGBL. | S. 4280), 2013). Viele unerfahrene Einsatzkrafte geben zudem
an, sich nicht aktiv an die Ausbildung zu Copingstrategien fur kritische Ereignisse in ihrer
Ausbildung erinnern zu konnen. Dabei gilt gerade die Gruppe der Berufsanfanger als besonders
gefahrdet fur belastendes Erleben (Loef et al., 2021). Bei einer Befragung in Deutschland gaben
knapp die Halfte aller Teilnehmer an, dass keine Vorkehrungen zur zeitnahen Inanspruchnahme
von professionellen Hilfen nach belastenden Einsatzen ermoglicht wird (Pecha et al., 2025).
Neben fehlender Ausbildung und uneinheitlichen Nachsorgekonzepten gibt es fur Einsatzkrafte
hohe Hemmschwellen, um sich professionelle Hilfe zu suchen. So werden Bedenken hinsichtlich
Vertraulichkeit sowie beruflicher Perspektiven geaduBert (Alexander & Klein, 2001) und auch
Scham ist ein starker negativer Pradiktor fur die Bereitschaft sich Hilfe zu suchen (Schulze et al.,
2020). Ein weiteres Problem stellt die ungleiche Zuganglichkeit zur psychotherapeutischen Hilfe
da. So warten Personen, die auf dem Land leben langer und nehmen Leistungen weniger in
Anspruch (Rommel et al., 2017).

Hier konnte die Nutzung von Interventionen, die durch klinstliche Intelligenz (KI) gestltzt sind, zur
Einsatznachsorge eine Versorgungsllcke schlieBen, indem sie jederzeit und uberall verfugbar ist.
Auch musste sich die betroffene Einsatzkraft keinem Menschen gegenuber offenbaren und
diesen involvieren. Studien zeigten bereits, dass angeleitete internetbasierte kognitive
Verhaltenstherapien gleichwertige Gesamteffekte wie klassische kognitive Verhaltenstherapie
erzielen (Carlbring et al., 2018). In den letzten Jahren nahm die Bedeutung von Kl-basierten
Konversationsagenten immer mehr zu. Durch Kl-basierte kognitive Assistenten konnten
Symptome von Depressionen und psychischer Belastung signifikant reduziert werden (Li et al.,
2023).

Die Forschung konzentriert sich bisher jedoch uberwiegend auf technische Umsetzbarkeit und
Prototypen sowie Wirksamkeit von Kl-basierten Assistenten in der Allgemeinbevolkerung. Zurzeit
fehlen Erkenntnisse unter welchen konkreten Bedingungen Kl-gestltzte Interventionen von
Fachgruppen wie Einsatzkraften im Rahmen der Einsatznachsorge akzeptiert und als sinnvoll



erlebt werden. (Casu et al., 2024) Die Kl gestltzte Einsatznachsorge wirde die Vorteile der
standigen Verfugbarkeit, personenunabhdngigen Interaktion und die vielversprechenden
Ergebnisse hinsichtlich der Wirksamkeit vereinen, wahrend Vorurteile und Datenschutzbedenken
dem Entgegenstehen.

Daher stellt sich die Frage, unter welchen Bedingungen eine Kl gestlutzte Intervention von
Einsatzkraften als sinnvolle Ergdnzung im Rahmen der Einsatznachsorge wahrgenommen wird.
Das Wissen um relevante Einflussfaktoren ermoglicht es, zukunftige Kl-Interventionen an die
Bedurfnisse der Einsatzkrafte anzupassen, entsprechende Schulungen und Aufkldrungen
anzubieten und eine flichendeckende Einfihrung zu ermdglichen, um eine niederschwellige
Erganzung der bestehenden Einsatznachsorgekonzepte fur jede Einsatzkraft zu gewahrleisten.
Mit dieser explorativen Forschungsarbeit soll herausgearbeitet werden, welche Kriterien erfullt
sein mussen, damit Einsatzkrafte die Kl-Intervention als sinnvolle Unterstitzung empfinden und
diese auch annehmen wurden.

Hierzu mussen verschiedene Faktoren betrachtet werden. Es kommt im Rettungsdienst immer
wieder zu Mehrfachbelastung durch hoheres Arbeitsaufkommen, damit einhergehend mitimmer
geringerer Regenerationszeit, starker korperlicher Beanspruchung, Schichtdienst sowie
psychoemotionalen Herausforderungen und weiteren vergleichbaren Faktoren. Hierdurch
entsteht eine hoher wahrgenommenen Belastung, wenn ein kritisches Ereignis auf die
vorherrschende Grundbelastung trifft (Moslehi et al., 2025). Die zunehmende Pravalenz fir solche
Ereignisse lasst auch den Bedarf an Nachsorge steigen, bei aktuell nicht ausreichenden
Praventions- und InterventionsmaBnahmen (Pecha et al., 2025). Dies fuhrt zu der Annahme, dass
je héher die wahrgenommene Belastung durch ein kritisches Ereignis ist, desto héher ist die
Nutzungsintention fir eine Kl-gestitzte Intervention und desto eher wird die Kl als sinnvolle
Ergénzung bewertet wird.

Aktuell sind die Barrieren, nach einem kritischen Ereignis professionelle Hilfe in Form von Face-
to-Face Nachsorge zu nutzen, hoch. Ruckhaltegrinde sind Scham (Schulze et al., 2020),
Bedenken Uber die Vertraulichkeit und die beruflichen Auswirkungen (Alexander & Klein, 2001)
sowie die fehlende Verflgbarkeit (Pecha et al., 2025). Eine Kl-Intervention wurde jederzeit zur
Verfugung stehen und es brauchte keine Selbstoffenbarung gegenuber eines anderem, mitunter
bekanntem, Menschen. So kdnnten Barrieren gesenkt werden. Dies fuhrt zu der These, dass je
héher die Barrieren (Stigma, Scham, Zugénglichkeit) in Bezug auf die Face-to-Face Nachsorge
erlebt werden, desto héher bewerten Einsatzkréfte eine KI-Nachsorge als sinnvoll.

Insgesamt zeichnet sich eine positive Wahrnehmung von Chatbots ab, doch Studien kommen
mitunter zu ambivalenten Ergebnissen. Dies zeigte sich unter anderem in den Bereichen
Verstandlichkeit und Akzeptanz (Abd-Alrazag et al.,, 2021). Auch werden Risiken wie
Datenschutzverletzungen und Sicherheitslicken genannt (Li et al., 2023). Das AusmaB dieser
Bedenken und die Einstellung gegentiber der Kl beeinflusst die Wahrnehmung dieser. So sollten
positivere Einstellungen der Einsatzkréfte Kl gegeniiber und geringere Datenschutzbedenken mit
einer hoheren Bewertung der sinnvollen Ergdnzung durch Kl-Interventionen nach belastenden
Ereignissen einhergehen.

Ebenso verandert die Anwendung von Kl, wie beispielsweise die Nutzung von Chatbots, die
Einstellung zu ihnen, gerade in Bezug auf Akzeptanz (Limpanopparat et al., 2024) So fihrt die
Anwendung einer Kl-Intervention nach einem fiktiven belastenden Ereignis zur Erhéhung der
Nutzungsintention und die Méglichkeit des sinnvollen Einsatzes im Rahmen der Einsatznachsorge
wird positiver bewertet.



Hypothesen

1.

Nutzungsintention

Je hbher die wahrgenommene Belastung durch ein kritisches Ereignis ist, desto hbher ist
die Nutzungsintention fur eine KI-gestutzte Intervention und desto sinnvoller wird die Kl als
Ergdnzung bewertet. (Abbildung 1)

Je hoher die Barrieren (Stigma, Scham, Zugénglichkeit) zu Face-to Face Nachsorge erlebt
werden, desto hbéher bewerten Einsatzkréfte eine Ki-Intervention als sinnvolle Ergédnzung.
(Abbildung 2)

Je positiver Einsatzkréfte KI gegenuber eingestellt sind und je weniger
Datenschutzbedenken sie haben, desto sinnvoller wird eine Ergdnzung durch Kl bewertet.
(Abbildung 3)

Die Anwendung einer Kl-Intervention nach einem fiktiven belastenden Ereignis, fuhrt zur
Erhéhung der Nutzungsintention der Kl und die Méglichkeit des sinnvollen Einsatzes im
Rahmen der Einsatznachsorge wird positiver bewertet. (Abbildung 4)
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Abbildung 4 Nutzungsintention und Nutzenbewertung in Abhéngigkeit vor und nach Kl-Intervention

Methoden

In der Studie wird ein quantitatives Pre-Post- Design mit Online-Befragung verwendet, um die
Hypothesen zur Wahrnehmung Kl-gestlutzter Einsatznachsorge zu uberprifen. Die Teilnahme ist
anonym und freiwillig, die Stichprobe besteht aus Einsatzkraften (z.B. Feuerwehr, Rettungsdienst,
das Katastrophenschutz). Anfangs werden demografische Daten, bisherige Copingstrategien,
Einstellungen und Erfahrungen gegenuber Kl sowie Barrieren bezlglich der Face-to-Face
Nachsorge mittels standardisierter Fragebogen erhoben. AnschlieBend wird den Teilnehmenden
ein fiktives Einsatzszenario in Form eines Textes prasentiert, gefolgt von einer simulierten Kl-
gestutzten Nachsorgeintervention. Sowohl vor als auch nach der Intervention werden die
wahrgenommene Belastung, die Nutzungsintention, sowie die Bewertung der Kl als sinnvolle
Erganzung erhoben. Zur Uberprifung der Hypothesen 1-3 werden Korrelations- und
Regressionsanalysen durchgefuhrt. Hypothese 4 wird mittels Pre-Post-Vergleichen gepruft. Die
Datenauswertung erfolgt Uber Jamovi, wobei ein Signifikanzniveau von a = 0.05 angesetzt wird.

Ein Ethikantrag wird nicht gestellt, da mit einem fiktiven Szenario gearbeitet wird, keine realen
Einsatzdaten oder sensible personenbezogene Informationen erhoben werden.
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