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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

Was ist ein Defizit?

Definition in Anlehnung an die Definitionen
aus der Finanzwirtschatft
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

Defizit;

Kritisch zu betrachtender
Ist-Zustand
In Bezug auf die zu erwartend
Optimallésung eines Systemg
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

Wertung der praklinischen Notfallmedizin

Deutschland gehort zu den Landern....
mit einem gut organisierten, flachendeckendem Regs#system
mit einem flachendeckenden, arztgestutztem Rettungssyste

mit gesetzlich geregelten Hilfsfristen
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

Problematische Grundtendenzen:

Zunehmender Notarztmangel (?)

Zunehmende Anspruchshaltung der Patienten

Zunehmende Zahl der Notarzteinsatze ohne Notaikation
« Zunehmende Zahl von Beschwerden durch Patienten
(auch infolge eines durch Medien produziertes falséhlgsder Szene)
 Zunehmende Rechtsunsicherheit

» Unbefriedigend ausgebildete Retter

12. Leipzig-Probstheidaer Notfalltag 2009

Dr. Burgkhardt * Leipzig




Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

12 Probleme
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

1. Problem: Begriffsvielfalt

sretten/bergen

*Notarzt, Notfallarzt, Rettungsarzt

*Retter, Rettungssanitater, Rettungsassistent, Rettufegshe
*Rettungsdienst, Notdienst, Notfalldienst

*Oder Synonyme flr den Bereitschaftsdienst der KBV:
....Arztlicher Notfalldienst, kassenarztlicher Bereitsithdienst,
Vertragsarztlicher Dienst, Fahrdienst der KV, etc.

....besser ware ,Dringlicher Hausbesuchsdienst®
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

2. Problem: Gesetzeslage (1/2)

*Rettungsdienst- und Katastrophenschutzgesetze
sind Landesgesetze
*Keine stringente Uniformitat

«Sicherstellungsauftrage sind unterschiedlich zrayset:
....Kommunen, Krankenhauser, KV, Krankenkassen
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

2. Problem: Gesetzeslage (2/2)

Auslegung der Notkompetenz/Regelkompetenz
des Rettungasassistenten.

Hochproblematische Feststellung:

,Die Herzdruckmassage ist eine invasive Malshahme."

Aus: Rechtsgutachten Prof. K. Fehn (KoIn) fir den DRKV Reutlingen e. V.
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

3. Problem: Bildungsdefizit Azte

3 Kernthesen....

*Die derzeitigen Inhalte nach der neuen Weiterigghordnung
auf der Basis der Bundeskonsensuskonferenz RD sind asgem)

die Umsetzung nicht tberall optimal.

Die Ubergangsregelung von Fachkunde zu Zusatziienaig
Ist in den Kammerbereichen unterschiedlich.

*Der Facharzt fur Notfallmedizin ist flir den Notalizhst nicht
notwendig; fur die Notaufnahmen sinnvoll.
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

4. Problem: Bildungsdefizit Retter

3 Kernthesen....

*Die derzeitige Ausbildung ist unzureichend undttright

dem hohen Qualitatsanspruch der Notfallmedizin Reegn
*Uber 30 % der Rettungsassistenten in Westdeutschlaed hab
niemals eine Berufsausbildung durchlaufen.

Ubergangsregelung nach dem RettAssGes von 1989

*Nahezu alle RA in Ostdeutschland haben eine — wecim au
schlechte — Berufsausbildung durchlaufen.
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

Problemlosung: Paramedic-Systém

Die Uberfrachtung des Rettungsdienstes mit Dringbkitsfallen,
die keiner notarztlichen Versorgung bedurfen, ish gigument
fr ein reines Paramedic-System, welil diese Behanadfélg zu
Hausearztlich behandelt werden missen und nicht transportiert
werden.

Also: Notwendigkeit der Optimierung der Grundbetreuung.

*Der Anspruch des Notfallpatienten auf arztliche Belang muf3
unberihrt bleiben.
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

5. Problem: Dringlichkeitsversorgung

*Nicht Uberall Disposition Uber integrierte Rettslagtstelle
eHausarztmangel

*Schwachstelle , Tagzeit” (Pflichtenkollision)
*Schwachstelle ,Qualifikation des Dienstarztes*

*aber: Leipziger Losung (ABCD-Kurs der KV)
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

6. Problem: Arztlicher Leiter (ARD)

Im Rahmen der Qualitatssicherung kommt
dem Arztlichen Leiter Rettungsdienst eine
bedeutende Aufgabe zu. Seine Etablierung
wird fur alle Rettungsdienstbereiche gefordert.
Im Osten weitgehend realisiert. Im Westen
erhebliches Defizit.
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

/. Problem: Notarzteinsatzrate (1/3)

Die Notarzteinsatzrate....
Zahl der Notarzteinsatze/pro Jahr/pro 1.000 Einwohner

....gibt auch Hinweise auf den Qualitatsstand der
medizinischen Grundbetreuung
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

/. Problem: Notarzteinsatzrate (2/3)

Publikation von Notarzteinsatzraten

K. Scheidler 1974  Berlin/Ost 8,5
M. Burgkhardt 1983  PoRneck/Thar. 17
M. Burgkhardt 1990 Leipzig 12,
M. Burgkhardt 2000 Sachsen 28
W. Alsweiler 2006 NRW 18,5
K. Runggaldier 2007 BRD 20,
A. Burgkhardt 2007 Leipzig 49,
SVAYS 2006  Westlausitz 45
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

/. Problem: Notarzteinsatzrate (3/3)

Extrembeispiel Rettungszweckverband Westlausit;

Einsatzzahlen 2006:
Gesamteinsatze Rettungsdienst 14.849 (100 %)

Notfalleinsatze ohne Arzt........... 6.135 (41,8 %
Notfalleinsatze mit Arzt............. 8.714 (584}

Notarzteinsatzrate = 45,62
(Notarzteinsatze/Jahr/1.000 Einwohner)
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

8. Problem: Hilfsfrist

*Hilfsfrist muf3 sich an der Eintreffzeit des NotarzZbesnessen
*\Wenn die Definition lautet: ,Eintreffzeit ist dasafenseitige
Eintreffen eines geeigneten Rettungsmittels®, danbdst

bestehender NA-Indikation das ,geeignete Rettungdfnikhes
arztbesetzte Fahrzeugalso das NEF

Diese Uberlegung erfordert andere planerische Grafiehr
Fahrzeuge und mehr Arzte
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

9. Problem: Notarztmangel (1/2)

BR Deutschland:
Es gibt ca. 2.000 Notarztstandorte
Je Standort besteht ein Bedarf von 20 Notéarzten
Also werden ca. 40.000 Notarzte eingesetzt
In der BRD sind ca. 80.000 Arzte mit der Zusatziweing
Notfallmedizin bzw. der Fachkunde Rettungsdiensistagrt.

Also Notarztmangel?
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

9. Problem: Notarztmangel (2/2)

Beispiel Sachsen:
Fur 75 Notarztstandorte werden ca. 1.500 Notarztétgt
Im Jahr 2007 haben 1.750 Notérzte ihre Einsatzerabgnet
In der Sachsischen Landeséarztekammer sind 3.950 Arzte
mit der Zusatzbezeichnung Notfallmedizin bzw. der
Fachkunde Rettungsdienst registriert.

Also kein echter Notarztmangel!
...sondern allgemeiner Arztemangel und deformierte
Grundbetreuung mit Folge exzessiver Notarzteinatgnt
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

10. Problem: Grof3stadtversorgung

Stadt Leipzig, reiner Grol3stadtbereich, 508.000 EW:

Ambulante Behandlung NEF 7 bis 19 Uhr 68,3 % alles&tze
Stationare Einweisung NEF 7 bis 19 Uhr 31,1 % &llasatze

Ambulante Behandlung NEF 19 bis 7 Uhr 43,0 % allexskize
Stationare Einweisung NEF 19 bis 7 Uhr 496 aller Einsatze

5 NEF (offentl. RD), 1 NEF (privat)
Zahlen nach Datenlage von 2006
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

11. Problem: Schnittstelle Palliativmedizin

» durch zunehmende Verlagerung der Grundversorgung
In den Notarztdienst....
....auch Konsultation von Moribunden und Schwerstkean

sErfordernis: Direktzugang zu Palliativstationen tdwkpizen
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

12. Problem: grenzuberschreitender Rettungsdiengl) 1

*In den Grenzregionen zu Osterreich, der Schweamkteich,
Luxemburg, den Niederlanden und der Schweiz bodeahuft-
gebundene Losungen.

In den Grenzregionen Ostdeutschlands zu Polen unctdlsiem
keine befriedigenden Losungen
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

12. Problem: grenziberschreitender Rettungsdierisd|

,Insgesamt bleibt festzustellen, dass bisher,
abgesehen von der Euronorm flur Rettungswagen (EN)1789
In allen wesentlichen Bereichen des Rettungsdienstes

keine Vorgaben der Europaischen Union
zur Umsetzung grenzitberschreitender Kooperationen
im Bereich des Rettungsdienstes existieren.”

Bericht der Bundesanstalt fiir Strallenwesen (BAST)
Forschungsprojekt 82.180/2000, November 2006
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

12. Problem: grenziberschreitender Rettungsdier&d|

~Schwerwiegender als Sprachbarrieren erweist siclein d
Regel der fehlende politische Wille bzw. die aufgraer
rechtlichen Rahmenbedingungen fehlende politische
Notwendigkeit fir einen Staat und seine Entscheidtrager,
grenziuberschreitende rettungsdienstliche Kooperatidiordern.*

Bericht der Bundesanstalt fur Stralenwesen (BAST)
Forschungsprojekt 82.180/2000, November 2006
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

12. Problem: grenziberschreitender RettungsdierdBd|

Losung mit Republik Polen in Sicht!
Staatsvertrag zwischen Deutschland und Polen saoll
fertig zur Unterzeichnung sein.

LOsung mit Republik Tschechien nicht in Sicht!
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

Fazit:
Zahlreiche organisatorische und strukturelle Probyiee

....ZU deren LAsung wir uns in unseren Gremien
engagieren mussen.
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Defizite in der praklinischen Notfallmedizin

In Notfallen
?bitte den Schliissel unter Telefon
Kurverwaltung (038220)6666-12 |
oder Notruf 112 anfordern.

AT

| \7ielen Dank!

Foto: Ahrenshoop/Darss Fruhjahr 2009
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