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Der DBRD begrufit die Novellierung des Rettungsgesetzes Nordrhein-Westfalen (RettG
NRW). Insbesondere die Beriicksichtigung der Einfiihrung des Notfallsanitaters sowie
dessen Kostenregelung werden einen Beitrag leisten die Qualitdt im Rettungsdienst in
NRW zu steigern.

Da, wie im Entwurf beschrieben, die Qualitat im Vordergrund steht, halten wir einige
wenige Anderungen fur dringend notwendig und bitten diese zu beriicksichtigen:

84
Besetzung von Krankenkraftwagen und Luftfahrzeugen

(3) Fur den Krankentransport ist mindestens eine Rettungssanitaterin oder ein
Rettungssanitater und fur die Notfallrettung mindestens eine Rettungsassistentin oder
ein Rettungsassistent beziehungswiese eine Notfallsanitaterin oder ein Notfallsanitater
zur Betreuung und Versorgung der Patientinnen und Patienten einzusetzen. In der
Notfallrettung eingesetzte Arztinnen und Arzte missen lber die Zusatzbezeichnung

Notfallmedlzm elen—Faehkmdenaehwes—Rettungsdenst einer Arztekammer ede#eme

Quah#kaﬁen verfugen (Notarztln oder Notarzt) Sle konnen dem nlchtarztllchen
Personal in medizinischen Fragen Weisungen erteilen.

Begriindung:

Bereits im Jahre 2003 hat der Deutsche Arztetag die Zusatz-Weiterbildung
,Notfallmedizin“ in die Muster-Weiterbildungsordnung aufgenommen. In dem Muster-
Kursbuch Notfallmedizin der Bundesarztekammer (Beschluss des Vorstands der
Bundeséarztekammer) mit Stand vom 20.01.2006 und tberarbeitet am 17.01.2014 heif3t
es hierzu:

So fand am 13.9.2004, wiederum bei der Arztekammer Westfalen-Lippe in Munster, die
4, Bundeskonsensuskonferenz mit dem Ziel statt, insbesondere die
Zugangsvoraussetzungen, Struktur _und Inhalte der interdisziplinaren Kurse uber
allgemeine und spezielle Notfallbehandlung im Hinblick auf veranderte oder erweiterte
notarztliche Versorgungsstrategien zu Uberarbeiten und dabei auch die neuen
Bedingungen zum Erwerb der Zusatzbezeichnung ,Notfallmedizin®“ zu beachten.
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Inzwischen wurden in allen Landesarztekammern der Fachkundenachweis
,Rettungsdienst® bzw. ,Arzt im Rettungsdienst® durch die Zusatzbezeichnung
Notfallmedizin abgel6st. Lediglich die Landesérztekammern Nordrhein und Westfalen-
Lippe lassen nach dber 10 Jahren weiterhin eine Beantragung des
Fachkundenachweises zu. Und das, obwohl selbst die Zusatzbezeichnung
,Notfallmedizin“ nur ein Kompromiss sein konnte. Diese Zusatzbezeichnung mit den
beiden weiteren Zusatzbezeichnungen ,Arztliches Qualitdtsmanagement® sowie
,Medizinische Informatik“ sind die einzigen Weiterqualifizierungen, die Arzte absolvieren
kénnen ohne Facharzt zu sein. Daher sollte das Qualifizierungsniveau u. E. nicht noch
da drunter liegen.
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Besetzung von Krankenkraftwagen und Luftfahrzeugen

(4) Krankenkraftwagen sind im Einsatz mit mindestens zwei fachlich geeigneten
Personen zu besetzen. Als Fahrer oder Fahrerin fachlich geeignet ist

1. fur den Krankentransport,

a) wer als Rettungssanitater oder Rettungssanitaterin Rettungshelfer—oder
Rettungshelferin ausgebildet ist,

b) als Auszubildende oder Auszubildender zur Notfallsanitaterin oder zum
Notfallsanitater die ersten 12 Monate der Ausbildung bereits absolviert hat.

2. fur die Notfallrettung, wer
a) als Rettungssanitater oder Rettungssanitaterin ausgebildet worden ist oder

b) an einem Lehrgang nach 8§ 4 RettAssG teilgenommen und die staatliche
Prufung bestanden hat,

c) als Auszubildende oder Auszubildender zur Notfallsanitaterin oder zum
Notfallsanitater die ersten 24 Monate der Ausbildung bereits absolviert hat.

3. fur die Fuhrung eines Notarzt-Einsatzfahrzeuges, wer die Berufsbezeichnung
Notfallsanitaterin oder Notfallsanitater beziehungsweise Rettungsassistentin
oder Rettungsassistent fiihren darf.

Begrindung:

Wir halten es fur notwendig, dass auch fur die Fahrer von KTW die Qualifikation des
Rettungssanitaters vorhanden sein muss, um den gestiegenen Ansprichen im
Krankentransport gerecht zu werden. Der Auszubildende zum Notfallsanitater ist ab
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dem 2. Ausbildungsjahr ebenfalls als Fahrer auf dem KTW einsetzbar, wenn keine
Einwdnde der Notfallsanitaterschule vorliegen. Gleiches gilt als Fahrer in der
Notfallrettung, wenn sich der Auszubildende im 3. Ausbildungsjahr befindet. Der Zusatz
von Notfallsanitater beim Fihren von Notarzteinsatzfahrzeugen ist sinnvoll, dass wir
auch nach Ablauf der Funktion Rettungsassistent gem. 8 4 Absatz 7 fur eine
Beibehaltung des Rettungsassistenten auf den Notarzteinsatzfahrzeugen pladieren.
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(7) Mit Ablauf des 31.Dezember 2020 2023 wird die Funktion der Rettungsassistentin
oder des Rettungsassistenten durch die Notfallsanitaterin oder den Notfallsanitater
ersetzt. Dies gilt nicht fir Absatz 4 Punkt 3.

Begriindung:

In Bezug auf die Qualitatssteigerung sollte sich die Einfihrung von Notfallsanitatern
nicht unnétig verzogern. Gem. § 32 Absatz 2 NotSanG ist eine Ubergangsregelung bis
zum 31.12.2020 vorgesehen, in der sich jetzige Rettungsassistenten Uber eine
Erganzungsprufung und ggf. vorangegangenen Erganzungsausbildungen kurzfristig
zum Notfallsanitater qualifizieren kdnnen. Leider wurde damit in NRW noch nicht
begonnen, obwohl in vielen anderen Bundeslandern entsprechende Prifungen
stattgefunden haben. Wenn in NRW unverzuglich Prifungen, Lehrgdnge und auch
parallel dreijahrige Vollausbildungen genehmigt werden, sind im Jahre 2021
ausreichend Notfallsanitater vorhanden. Die Notfallsanitaterschulen sind seit in Kraft
treten des NotSanG bereit, ihre Verantwortung zu tbernehmen. Zudem bitten wir zu
beachten, dass pro eingesetzten RTW nur ein Notfallsanitater benétigt wird. Auf den
Notarzteinsatzfahrzeugen kann der Rettungsassistent beibehalten werden, da er in
diesem Tatigkeitsbereich nicht eigenverantwortlich oder im Rahmen von
Arbeitsanweisungen durch den Arztlichen Leiter Rettungsdienst gemafR § 4 Absatz 2
Punkt 2 ¢) NotSanG tatig wird. Zudem wird der soziale Aspekt berlcksichtigt, da es
gerade unter é&lteren Rettungsassistenten eine geringere Bereitschaft zu einer
Weiterqualifizierung zum Notfallsanitater geben wird.

85
Verhalten des Personals

(4) Notarztinnen und Notarzte sind im jahrlichen Durchschnitt 30 Stunden in
Themen der prakllnlschen Notfallmedlzm fortzubllden um#&ng—und—mha#e—da
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Begriindung:

Wir halten es fir dringend notwendig, dass das Notfallteam, welches unter teilweise
sehr schwierigen Bedingungen und unter hohem Zeitdruck lebensrettende Mal3nhahmen
durchfuhrt, auch gemeinsam trainieren muss.

Da mit dem Rettungsdienst oft der Begriff der Gefahrenabwehr verbunden wird und die
Qualitatssicherung im Vordergrund stehen soll, geben wir zu Bedenken, dass sowohl
bei der Feuerwehr als auch bei der Polizei ein gemeinsames Teamtraining zur
Selbstverstandlichkeit gehort. Lediglich der Rettungsdienst mit der Schnittstelle
Rettungsfachpersonal und Notarzte ist bisher davon ausgenommen. Damit dieser
unhaltbare Zustand beendet wird, sind im RettG NRW konkrete Kennzahlen zu
benennen, die durch die Trager der Rettungsdienste umzusetzen sind. Alternativ zu der
Stundenanzahl kénnen auch Fortbildungspunkte benannt werden

Anmerkung: Um die Lesbarkeit der Informationen zu erleichtern, wird bei Personenbezeichnungen i.d.R. die
mannliche Form verwendet. Es sind jedoch jeweils mannliche und weibliche Personen gemeint.

Der DBRD ist die berufsstandische Vertretung des deutschen Rettungsfachpersonals. Wir treten ein fir eine
Verbesserung der préaklinischen Versorgung aller dem Rettungsdienst anvertrauten Patienten, nach derzeit
geltendem wissenschaftlichen Stand und den jeweils aktuellen Leitlinien der Fachgesellschaften, Verbesserung und
Vereinheitlichung der Aus- und Fortbildung des Rettungsfachpersonals, Etablierung und Unterstiitzung von
geeigneten zertifizierten Kurssystemen, Verbesserung der Offentlichkeitsarbeit und der AuRendarstellung des
Rettungsdienstes, Unterstitzung und Durchfihrung von Forschungsprojekten zu notfallmedizinischen und
rettungsdienstlichen Fragestellungen sowie die Verbesserung der Schnittstellenproblematiken mit Kliniken,
Feuerwehr, Polizei, Arztpraxen und Notdiensten.

Offenbach a. d. Queich, den 17.10.2014

Fir den Vorstand

Marco K. Konig
1. Vorsitzender
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Internet: www.dbrd.de
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