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LIEBE LESERIN,
LIEBER LESER,

aus der letzten Sitzung des Rettungsdienstausschusses Bayern (RDA) vom 12.07.2023
gibt es wieder interessante Neuigkeiten zu berichten.

Bitte verbreiten Sie diesen newsletter an alle Mitarbeiter/-innen im Rettungsdienst (boden-
gebundener Rettungsdienst, Luftrettung, Wasserrettung, Berg- und Héhlenrettung), an alle
Mitarbeiter/-innen in den Integrierten Leitstellen, an alle Mitarbeiter/-innen in den Notaufnah-
men der bayerischen Kliniken und an alle Notarztinnen und Notéarzte, um eine mdglichst
hohe Verbreitung dieser Informationen zu erreichen. Selbstverstandlich kbnnen auch alle
Zweckverbande fir Rettungsdienst- und Feuerwehralarmierung, alle Regierungen und die
Sozialversicherungstrager diesen newsletter nutzen.

Sollten Sie Fragen, Themenwinsche, Anregungen oder Kritik zur Arbeit des RDA haben
oder in einer der Arbeitsgruppen mitarbeiten wollen, so wenden Sie sich bitte an lhre Vorge-
setzten, die innerhalb ihrer jeweiligen Institutionen und Organisationen auf dem Dienstweg
den RDA erreichen kdnnen.

Folgende Veroffentlichungen des RDA kdnnen Sie auf Wunsch auch abonnieren:
o Newsletter

e Empfehlungen des RDA
e Informationsschreiben und Stellungnahmen

Wir wiinschen Ihnen viel Spal3 beim Lesen und hoffen, mit diesem newsletter einen weiteren
Beitrag zu Transparenz und Qualitat im bayerischen Rettungsdienst leisten zu kénnen.

Ihr Rettungsdienstausschuss Bayern

V.i.S.d.P.: Dr. Stephan Nickl, Vorsitzender Rettungsdienstausschuss Bayern
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Fir den eiligen Leser

Fir den eiligen Leser eine Zusammenfassung der
wichtigsten Punkte und Ergebnisse:

Neue Empfehlungen des RDA:

e Update Notfallmedikamente & Antidota (die kon-
kreten Anderungen zu den Vorversionen finden
Sie hier

o Empfehlungen zu Algorithmen zur telefoni-
schen Anleitung von Erster Hilfe in einer ILS

e Update (mit inhaltlichen Anderungen) Vorhal-
tung chirurgischer Instrumente

e Update (mit redaktionellen Anderungen) Vor-
haltung von Ringmagneten

e Verldngerung Empfehlung CO-Warner und
CO-Warner-Grenzen

e Update (mit redaktionellen Anderungen) Emp-
fehlung Cuffdruckmessung

e Update (mit redaktionellen Anderungen) Emp-
fehlung Rickschlagventile an Infusionsleitun-
gen

e Update (mit redaktionellen Anderungen) Emp-
fehlung Sicherheit von Einmalprodukten im
Rettungsdienst

e Update (mit redaktionellen Anderungen) Emp-
fehlung Spineboards

Neue Informationsschreiben:

e Lieferengpass Tenecteplase

Bayerisches Staatsministerium des
Innern, fir Sport und Integration

o Empfehlungen des RDA (Aktuell glltigen Emp-
fehlungen des RDA. Bitte beachten Sie, dass
RDA-Empfehlungen verpflichtend und zeitnah
umzusetzen sind). Sie kdnnen die RDA-Emp-
fehlungen auch abonnieren.

e Informationsschreiben & Stellungnahmen des
RDA (Aktuelle und kurzfristige Informationen
der AG- bzw. Themenfeldleiter. Sie kbnnen die
Informationen auch abonnieren).

AG 1 - Erste Hilfe und Offentlichkeitsaufklarung
incl. Bildungskommission Notéarzteschaft

Homepage www.aelrd-bayern.de

Bitte informieren Sie sich regelm&Rig Uber wichtige
und stets aktuell gehaltene Bereiche der Home-

page:

o Notfallsanitater (Aktuelle 2a-MaRnahmen und -
Medikamente und aktuelle 2c-Algorithmen).

e cirs.bayern (Aktuelle cirs-Falle, empfohlene
bzw. umgesetzte Interventionsmal3inahmen
und ,,Gut-zu-Wissen-Eintrage“).

o Telefonreanimation Bayern (Aktuelle Informati-
onen zum Konzept der Telefonreanimation
Bayern.)

Der Algorithmus zur Entscheidungshilfe im Kran-
kentransport ist nun wie angekindigt als ,,click-Al-
gorithmus* auf der ALRD-Seite (http://www.aelrd-
bayern.de/) bzw. als eigene URL (https://www.pati-
ententransport.bayern/) zu finden. Bitte tragen Sie
zu einer Verbreitung dieses Algorithmus bei, um un-
noétige KTW-/RTW-Anforderungen und -bindungen
a priori vermeiden zu kénnen.

Um bayernweit die Verfugbarkeit alternativer
Transportmittel erheben zu kdnnen, erstellte das
INM ein Online-Umfragetool, das mit einer ILS zu-
nachst getestet wurde und nun fir die Befragung al-
ler bayerischen ILS-Leiterinnen und -Leiter bereit
steht. Seitens D5 werden die Leitstellen zeitnah zur
anstehenden Online-Umfrage informiert. Danach
soll die Umfrage durch das INM an die ILS Bayern
herausgegeben und ausgewertet werden. Die Sozi-
alversicherungstrager werden den Prozess weiter-
hin begleiten.

AG 2 - Notruf & Disposition incl. Bildungskom-
mission ILS

Die Version 3.0 des T-CPR-Algorithmus wird der-
zeit entwickelt. Nach Testung in den Pilot-ILS Hof
und Traunstein muss die notwendige Dokumenta-
tion erstellt werden, um Uber das weitere Vorgehen
zu entscheiden.

Die AG hat eine Empfehlung zu Algorithmen zur te-
lefonischen Anleitung von Erster Hilfe in einer ILS
erstellt. In dieser Empfehlung sind in einem ersten
Schritt Sachverhalte bzw. Krankheitsbilder/Notfélle
aufgezahlt, die sich aus medizinischer Sicht fur
eine telefonische Erste-Hilfe-Anleitung eignen
kénnten. Alle Beteiligten der AG sind sich einig,
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dass solche (teilweise komplexen) Anleitungen nur
sinnvoll im Rahmen einer EDV-gestitzten Applika-
tion angewendet werden kénnen. Daher wird die
Thematik zwar inhaltlich-medizinisch weiterverfolgt,
mit einer Umsetzung ist vor dem kompletten bay-
ernweiten roll-out der neuen Einsatzleitsoftware 1G-
NIS plus nicht zu rechnen.

In der Bildungskommission ILS wurde der Fort-
bildungskalender fortgeschrieben. Aktuelle Lern-
inhalte sind Rechtsgrundlagen fiir Disponenten,
Umgang mit Hausnotrufen, PSNV-E, Auffinden der
Einsatzstelle und Krankentransport.

AG 3 - Ausristung, Bevorratung und Beschaf-
fung incl. Bildungskommission Rettungs-
dienstpersonal

Wie zu jeder Sitzung des RDA hat die Arzneimittel-
kommission Bayern (AMK Bayern) ein Update zur
Empfehlung ,Notfallmedikamente und Antidota® zur
bayernweit einheitliche Vorhaltung publiziert (die An-
hange zu dieser Empfehlung finden Sie hier). Im An-
hang 7 sind die Anderungen im Vergleich zur Vor-
version aufgefuhrt:

e Fir Levetiracetam (Keppra®) wurde die Vorhal-
tung von 1,0 g (2 Ampullen) auf 1,5 g (3 Ampul-
len) erhéht.

e Fir Ceftriaxon wurde die Indikation gemaf aktu-
eller S3-Leitlinie zur Schwerverletztenversorgung
(Anwendung ggf. bei offenen Frakturen bereits
préklinisch) erweitert.

Aktuell besteht ein Lieferengpass fir Tenecte-
plase. Die AG hat dazu ein entsprechendes Informa-
tionsschreiben verdffentlicht.

Zusétzlich zu Tenecteplase und Acetylsalicylsaure
bestehen fir folgende weitere Medikamente momen-
tan Lieferengpéasse:

e Metamizol / Novaminsulfon
o Lieferabbruch des gréfiten Anbieters
o Ubrige Anbieter kénnen Marktanfrage nicht
bedienen
o voraussichtliche Dauer bis langstens Mitte
September
o Empfehlung der AMK bei langer anhaltendem
Lieferabbruch
e Lorazepam Sublingualtablette
o nur ein Anbieter fir sublingual applizierbare
Praparation

Bayerisches Staatsministerium des

Innern, fiir Sport und Integration 1

et

o voraussichtliche Dauer mindestens bis
Herbst/Winter 2023

o Empfehlung der AMK Bayern in der Abstim-
mung

Der Arzneimittelkommission werden von der Steue-
rungsgruppe cirs.bayern immer wieder verschie-
dene Meldungen aus dem Bereich Medikamenten-
vorhaltung und -applikation Gbermittelt, deren In-
halt allesamt entweder auf einer mangelnden Kom-
munikation vorgenommener Anderungen oder einer
maf3geblichen Abweichung von der RDA-Empfeh-
lung ,Notfallmedikamente und Antidota“ beruhten. In
diesem Zusammenhang sei nochmals eindringlich
darauf hingewiesen, dass

o die Empfehlung ,,Notfallmedikamente und An-
tidota“ vollumfanglich und verbindlich umzu-
setzen ist (Streichungen, Anderungen, Ergan-
zungen oder Reduzierungen der Mindestvorhal-
tung bedurfen der Abstimmung mit der Arzneimit-
telkommission Rettungsdienst Bayern), und dass

e in der Empfehlung vorgenommene Anderungen
in den Rettungsdienstbereichen durch die Ver-
antwortlichen (insbesondere Durchfiihrende
und ALRD) hinreichend kommuniziert werden
mussen.

Die Empfehlung ,Vorhaltung chirurgischer Instru-
mente“ wurde neu Uberdacht und Uberarbeitet. Hier-
bei wurden Meldungen (medizintechnik@aelrd-bay-
ern.de) und Falle aus cirs.bayern beriicksichtigt. We-
sentliche Anderung ist eine Erhéhung von Anzahl
und GroRen der enthaltenen Thoraxdrainagen.
Das chirurgische Set ist wieder konfektioniert Gber
die h+dg erhéltlich. Aus Kostengrinden wird gebe-
ten, die bisherigen Sets nicht zu verwerfen, sondern
erst bei Verbrauch oder Verfall auszutauschen.

Folgende Empfehlungen wurden ohne wesentliche
Inhaltsdnderungen redaktionell upgedatet und mit ei-
ner neuen Glltigkeitsdauer versehen:

e Update (mit redaktionellen Anderungen) Vor-
haltung von Ringmagneten

e Verlangerung Empfehlung CO-Warner und
CO-Warner-Grenzen

e Update (mit redaktionellen Anderungen) Emp-
fehlung Cuffdruckmessung

e Update (mit redaktionellen Anderungen) Emp-
fehlung Rickschlagventile an Infusionsleitun-

gen
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e Update (mit redaktionellen Anderungen) Emp-
fehlung Sicherheit von Einmalprodukten im
Rettungsdienst

e Update (mit redaktionellen Anderungen) Emp-
fehlung Spineboards

Die Updates erhielten neu einen einleitenden Ab-
schnitt mit Uberarbeitungshinweisen bzw. vorge-
nommenen Anderungen und eine entsprechend an-
gepasste ,QM-Fulzeile“.

Sollten Sie Ideen, Anregungen und Verbesserungs-
vorschlage zur medikamentésen und/oder medi-
zintechnischen Ausstattung der bayerischen Ret-
tungsmittel haben, so nutzen Sie bitte die lhnen be-
reits bekannten mail-Adressen

¢ medikamente@aelrd-bayern.de und
e medizintechnik@aelrd-bayern.de.

In der Bildungskommission Rettungsdienstfach-
personal wurde das Rahmenkonzept ,Pflichtfortbil-
dungen zu cirs.bayern® erarbeitet und nun zur finalen
und detaillierten Umsetzung in die einzelnen Bil-
dungskommissionen gegeben.

Bayerisches Staatsministerium des
Innern, fir Sport und Integration

Der Start des Pilotbetriebes eines V-RTW im RDB
Bayreuth-Kulmbach ist fir den 01.10.2023 geplant.
Aktuell laufen noch die letzten Vorbereitungen. Der
V-RTW ist im BayRDG verankert und soll die Mdg-
lichkeiten des arztbegleiteten Patiententransports
um eine weitere Option ergénzen.

Die AG wurde beauftragt, den bereits bestehenden
Entscheidungsalgorithmus zum arztbegleiteten
Patiententransport (aPT) unter Berucksichtigung
der Einfihrung des TNA und des V-RTW zu uber-
arbeiten.

AG 5 - Patientenverteilung & Behandlungska-
pazitaten

AG 4 - Patientenversorgung und Hygiene

Die Uberarbeitung des Rahmenhygieneplans ist
abgeschlossen, die Veroffentlichung ist beauftragt.

Die Abstimmungen zur Aufnahme des Rettungs-
dienstes in die MedHygV sind ebenfalls abge-
schlossen, das weitere Vorgehen liegt nun beim
StMGP.

Die Curricula fur den Hygienemultiplikator im Ret-
tungsdienst (40 UE) und fur den Hygienebeauf-
tragter im Rettungsdienst (Multiplikator + weitere
40 UE) sind fertiggestellt und sollen nach Prifung
durch das LGL verdffentlicht werden.

Die neue S3-Leitlinie Polytrauma/Schwerverletz-
ten-Behandlung wurde Anfang 2023 verdffentlicht.
Darin sind einige Neuerungen/Anderungen enthal-
ten, die Auswirkungen auf verschiedene bereits be-
stehende Empfehlungen des RDA bis hin zum De-
legationsalgorithmus ,Verletzte Person® und zu den
PZCs in IVENA haben. Aus diesem Grund wird es
einige Zeit in Anspruch nehmen, die neue Leitli-
nie teilweise in Absprache mit der DGU (Deut-
sche Gesellschaft fur Unfallchirurgie) in den ge-
nannten Bereichen abbilden zu kdnnen.

Der IVENA-Beirat hat folgende neue Empfehlun-
gen veroffentlicht:

o Nutzerberechtigung filr den Rettungsdienst fir
IVENA am Einsatzort

e Bereichslibergreifende Ansicht und Zuweisung
in IVENA fir die integrierten Leitstellen Bayerns

Diese Empfehlungen sind auch wieder innerhalb
von IVENA entsprechend verlinkt:

l IVENA eHealth -

Aometoen | Regeversorgung | Ubeeschticns | Asrmisrungen | Schietungen | MANY | Sonderage e ~
S i et ot B Ko Gvarg ot

e

Bitte bedenken Sie, dass der IVENA-Beirat Richtli-
nienkompetenz hat. Alle Anderungswiinsche von
IVENA-Anwendern in Bayern missen in den
IVENA-Beirat gespiegelt und dann dort bayernweit
einheitlich entschieden werde.

Die Entwicklung bundesweiter PZCs ist nicht kurz-
fristig zu erwarten. Deshalb soll zunéchst eine An-
passung der bayerischen PZC erfolgen. Diese sol-
len dann als Anpassungsvorschlage der Bundesar-
beitsgruppe zugeleitet werden.

AG 6 - Fortbildung

Die AG 6 ist in den Bildungskommissionen der
AGs 1-3 verankert.
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AG 7 - Besondere Einsatzsituationen und -la-
gen

Die Giiltigkeit der Empfehlung Supraglottische Atem-
wegshilfen im Kindesalter wurde um drei Jahre ver-
langert. Grundlage dafir ist das kirzlich veroffent-
lichte Update der Stellungnahme zum Atemwegsma-
nagement mit_supraglottischen Atemwegshilfen in
der Kindernotfallmedizin.

Riskmanagement/cirs.bayern & Qualitatsma-
nagement

cirs.bayern

In cirs.bayern sind seit Bestehen 1333 Meldungen
eingegangen. 782 (59%) wurden als non-cirs-Mel-
dungen klassifiziert.

In diesem Zusammenhang und auf Grund der ho-
hen Quote an non-cirs-Meldungen wollen wir noch-
mals darauf hinweisen, dass in cirs.bayern aus-
schliedlich cirs-Falle unter Beachtung der auf
der CIRS-Homepage verdffentlichten Aus-
schlusskriterien bearbeitet werden kénnen und
durfen.

Das Meldeverhalten der einzelnen Rettungsdienst-
bereiche ist unterschiedlich und u.a. von der Grof3e
und Dichte der rettungsdienstlichen Vorhaltung ab-
héngig. Ruckschliisse auf die rettungsdienstliche
Qualitat sind nicht moglich:

Die meldenden Berufsgruppen verteilten sich hier-
bei wie folgt:

Bayerisches Staatsministerium des
Innern, fir Sport und Integration

870

220
200 133
55
Klinik

NA / VA RD Sonst

Die cirs-Meldungen entfielen auf folgende Themen-
gebiete (Diagramm 1) bzw. Ereignisorte (Dia-
gramm 2):

Teamfaktoren Verwechslung
10%

Struktur

. Ausstattung.
Sonstiges : 26%
3% < - '

Medikation

15%
Kommunikation

18%

Einsatzstelle == Zielort Klinik Anfahrt / Anflug
Fahrzeug % 11%
1% .

Sonstige

2%

Einsatzstelle
40% 4

Fir detaillierte Information zu aktuellen cirs-Mel-
dungen diurfen wir Sie auf die cirs-Homepage
(http://www.cirs.bayern) verweisen. Auf der Home-
page finden Sie u.a. unter ,Falle” die Rubriken

e Aktuelle Falle
ALERT-Falle
e Gut zu wissen
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https://lasa.cirs.bayern/ords183/tcprentw/f?p=300:1::APPLICATION_PROCESS=GETFILE:::FILE_ID:82
https://lasa.cirs.bayern/ords183/tcprentw/f?p=300:1::APPLICATION_PROCESS=GETFILE:::FILE_ID:82
https://www.ai-online.info/2023/0708-2023/update-2022-interdisziplinaere-stellungnahme-zum-atemwegsmanagement-mit-supraglottischen-atemwegshilfen-in-der-kindernotfallmedizin-die-larynxmaske-ist-und-bleibt-state-of-the-art.html?backto=107
https://www.ai-online.info/2023/0708-2023/update-2022-interdisziplinaere-stellungnahme-zum-atemwegsmanagement-mit-supraglottischen-atemwegshilfen-in-der-kindernotfallmedizin-die-larynxmaske-ist-und-bleibt-state-of-the-art.html?backto=107
https://www.ai-online.info/2023/0708-2023/update-2022-interdisziplinaere-stellungnahme-zum-atemwegsmanagement-mit-supraglottischen-atemwegshilfen-in-der-kindernotfallmedizin-die-larynxmaske-ist-und-bleibt-state-of-the-art.html?backto=107
https://www.cirs.bayern/index.php?option=com_content&view=article&id=15&Itemid=4
https://www.cirs.bayern/index.php?option=com_content&view=article&id=15&Itemid=4
http://www.cirs.bayern/
http://www.cirs.bayern/index.php?option=com_content&view=article&id=61&Itemid=146
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Wie immer an dieser Stelle wollen wir auf ausge-
wéhlte eingegebene und relevante cirs-Meldun-
gen kurz eingehen:

Die cirs-Meldung uber eine das Rettungsdienst-
personal gefahrdene Intoxikation mit Thallium(l)-
acetat halten wir fir besonders erwéahnens- und be-
achtenswert.

Zu den unter cirs.bayern geschilderten Fallen hat
die Steuerungsgruppe von cirs.bayern entspre-
chende GegenmalRnahmen beschlossen bzw. emp-
fohlen.

Mehrere interessante und sehr lesenswerte Féalle
finden Sie in der Rubrik ,Gut zu wissen® (gzw):

° Abdeckung Manometeranschluss Ambu Spur
I1-Kinder-Beatmungsbeutel

° Alarmierung zur Tragehilfe

° Korrekte Anwendung ,aktive“ Warmede-
cke/Heizdecke

° Falsche Defielektroden fiir Defibrillator

° Verwechslung CO2-Adapter

Sollten Sie die Eingabemaske fiir Berichte an
cirs.bayern schon langer nutzen, ist Ihnen sicher
aufgefallen, dass sich die Nutzeroberflache veran-
dert hat: es erfolgte ein Wechsel von ,riskop“, dessen
Support eingestellt wurde, auf ,Intrafox®. Die Eingabe
der Meldungen folgt einer &hnlichen Vorgehens-
weise wie bisher und sollte selbsterklarend sein. Neu
hierbei ist, dass Sie nach Abgabe einer Meldung au-
tomatisch eine Berichtsnummer und eine PIN erhal-
ten, die Sie speichern sollten. Hieriber kdnnen Sie
eine im Rahmen der Bearbeitung ggf. erfolgte Rick-
meldung zu lhrem Bericht einsehen. Natirlich kon-
nen Sie auch weiterhin freiwillig Ihre Mailadresse als
Kontaktdaten angeben.

Die Checkliste/Memo Medikamentengabe wurde
Uberarbeitet und steht lhnen nun in aktualisierter
Form zur Verfligung.

Qualitatsmanagement/Reportingsysteme

Um konform zu den Anforderungen des BayRDG
die Qualitat rettungsdienstlicher Leistungen zu si-
chern und zu verbessern, sind zahlreiche Berichts-
und QM-Systeme etabliert:

Bayerisches Staatsministerium des
Innern, fiir Sport und Integration

%' P
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e ALRD-Report (incl. T-CPR-Report und incl.
Teile des KTP-Reports)
KTP-Report
2c-Reporting

Diese QM-Instrumente stehen den ALRD Bayern
und den jeweiligen Flhrungsebenen zur Auswer-
tung und Interpretation zur Verfigung.

Uber die aktuellen Fortschritte und Entwicklungen
in Zusammenhang mit der ,2c-Delegation werden
Sie regelmégBig tber den newsletter der 2c-Steue-
rungsgruppe informiert.

An dieser Stelle sollen daher in gebotener Kirze nur
eine wichtige Information vermittelt werden:

e Die Evaluation des 2c-Algorithmus ,lsolierte
Extremitatenverletzung” ist mittlerweile in der
Zeitschrift ,Notfall und Rettungsmedizin® en detail
nachlesbar (DOI 10.1007/s10049-023-01156-7
oder tber QR-Code).

e Fiur den kommenden 2c-Algorithmus ,Risiko
fiir relevante Zustandsverschlechterung” sind
die Vorbereitungen kurz vor dem Abschluss, so
dass wir von einer Einflhrung im dritten oder spé-
testens vierten Quartal ausgehen.

e 2a-Kompetenzmatrix: Um eine Grundlage fir
die Definition der Kompetenzanforderungen fur
die gelbe MaRnahmen- / Medikamentenkategorie
zu bekommen, lauft aktuell eine Umfrage unter
ALRD, Berufsfachschulen und ausgewéhiten
Notfallsanitaterinnen und Notfallsanitatern. Bevor
die Bescheinigung dieser fakultativen erweiterten
Kompetenzen moglich ist, muss erst die Auswer-
tung der Umfrage und weitere Abstimmungspro-
zesse abgewartet werden.
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https://www.cirs.bayern/index.php?option=com_content&view=article&id=351:beatmungsfilter-kommt-routinemaessig-dran&catid=12&Itemid=9
https://www.cirs.bayern/index.php?option=com_content&view=article&id=351:beatmungsfilter-kommt-routinemaessig-dran&catid=12&Itemid=9
https://www.cirs.bayern/index.php?option=com_content&view=article&id=47&Itemid=144
https://www.cirs.bayern/index.php?option=com_content&view=article&id=343:akkuanzeige-ez-io&catid=22&Itemid=170
https://www.cirs.bayern/index.php?option=com_content&view=article&id=343:akkuanzeige-ez-io&catid=22&Itemid=170
https://www.cirs.bayern/index.php?option=com_content&view=article&id=345:akkuanzeige-ez-io&catid=22&Itemid=170
https://www.cirs.bayern/index.php?option=com_content&view=article&id=350:akkuanzeige-ez-io&catid=22&Itemid=170
https://www.cirs.bayern/index.php?option=com_content&view=article&id=350:akkuanzeige-ez-io&catid=22&Itemid=170
https://www.cirs.bayern/index.php?option=com_content&view=article&id=347:akkuanzeige-ez-io&catid=22&Itemid=170
https://www.cirs.bayern/index.php?option=com_content&view=article&id=348:akkuanzeige-ez-io&catid=22&Itemid=170
https://lasa.cirs.bayern/ords183/tcprentw/f?p=300:1::APPLICATION_PROCESS=GETFILE:::FILE_ID:84
https://doi.org/10.1007/s10049-023-01156-7
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Neues aus dem Staatsministerium des Innern,
flr Sport und Integration/Neues vom Landesbe-
auftragten

Notfallregister

Auf der mittlerweile betriebsbereiten Infrastruktur
fur die Testumgebung des Notfallregisters werden
derzeit die ersten Versionen der Anwendungskom-
ponenten installiert und Integrationstests unterzo-
gen. Nach Abschluss der Testlaufe und gegebenen-
falls erforderlicher Nacharbeiten wird das System
voraussichtlich ab Oktober in den Pilotbetrieb Uber-
gehen und Notfalldatensatze von den Datenliefe-
ranten entgegennehmen kénnen.

Weitere Releases des Notfallregisters werden
schritthaltend bereitgestellt und getestet, so dass
der volle Funktionsumfang des Systems nach aktu-
eller Planung bis Mitte 2024 zur Verfligung stehen
wird. Ab diesem Zeitpunkt kénnen durch den wis-
senschaftlichen Dienst erste Auswertungen erzeugt
werden.

Telenotarzt

Der erste von bayernweit insgesamt drei geplanten
TNA-Standorten im Rettungsdienstbereich (RDB)
Straubing konnte am 13. Juli 2022 aufgrund eines
Nachprifungsverfahrens mit dreimonatiger Verzo-
gerung bezuschlagt werden und soll nach vollstan-
digem Rollout fir 8 (durch die Fusion zum ZRF
Oberpfalz-Nord hat sich der Aufgabenbereich um
einen Rettungsdienstbereich verringert) der inzwi-
schen 25 Rettungsdienstbereiche in Bayern zustan-
dig sein. Aufgrund eines weiteren Nachprifungsver-
fahrens vor der Vergabekammer Sudbayern war ein
fur Sommer 2022 geplanter Zuschlag der zentralen
Komponente TNA-Systemlieferant (zustandig fur
Systementwicklung, Hardwarebeschaffung/-einbau
und Betrieb) bislang nicht méglich. Nach siebenmo-
natiger Verfahrensdauer konnte dieses Nachpru-
fungsverfahren zwar im Friihjahr 2023 abgeschlos-
sen werden. Allerdings wurde die daraufhin ge-
plante Zuschlagserteilung, mit welcher samtliche
Projektbeteiligte festgestanden hatten und damit-
das Projekt entscheidend héatte vorangebracht wer-
den konnen, Mitte Juni 2023 durch ein erneutes
Nachprufungsverfahren verhindert. Die mindliche
Verhandlung vor der Vergabekammer Sidbayern
wird Mitte Oktober 2023 stattfinden. Insofern verzo-
gert sich die Umsetzung des Projekts derzeit um ca.
eineinhalb Jahre. Ein aktualisierter Projektzeitplan
wird nach Zuschlagserteilung vorliegen.

Bayerisches Staatsministerium des
Innern, fiir Sport und Integration

Notfallreform

Das StMI wird Uber die weitere Entwicklung der Not-
fallreform im RDA berichten.

Standardisierte Notrufabfrage

Softwaregestlitzte standardisierte oder struktu-
rierte Notrufabfragen werden derzeit in Eigeniniti-
ative von einzelnen ILS erprobt. Nach Einfuhrung
des neuen Einsatzleitsystems sollen die daraus ge-
wonnenen Erkenntnisse bei der Etablierung eines
bayernweit einheitlichen Systems beriicksichtigt
werden. Die vollstindige Ubernahme der giiltigen
RDA-Empfehlung ist obligatorisch.

ABek

Die Einfuhrung der ABEK wurde nach der Verbén-
deanhdrung gestoppt und wird verschoben. Ziel ist,
die Fortschreibung erst wiederaufzunehmen, wenn
IGNIS plus in den Leitstellen verfugbar ist, so dass
alle Beteiligten wissen bzw. selber herausfinden
konnen, wie Neuerungen im Einsatzleitsystem um-
gesetzt werden. Daher ist mit einem Erlass einer
neuen ABEK nicht vor 2026 zu rechnen.

IGNIS plus

Die Einfuhrung IGNIS plus lauft gemaf Projektplan.
Erstes Zwischenziel ist die Abnahme des Systems
an der SFS Geretsried zum Ende dieses Jahres.

Berufsbild Disponent

Fur die Schaffung eines Berufsbild Disponent
wurde von Seiten des StMI, des StMUK, der Lan-
deshauptstadt Miinchen, Referat fir Bildung und
Sport (RBS) sowie dem vblb eine Projektgruppe mit
dem Ziel gegriindet, im Herbst 2025 den Lehrbe-
trieb an einer entsprechenden Berufsfachschule
(BFS) aufzunehmen. Das RBS wird die Trager-
schaft der zu griindenden BFS tbernehmen.

Novellierung ILSG

Der Referentenentwurf zur Novellierung des ILSG
befindet sich in der Endabstimmung.
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Neues von den RDA-Mitgliedern & Sonstige As-
pekte

Durchfuhrende der Landrettung

Das Konzept fur die Gerateeinweisung des C3T
wurde nachgeschérft. Die Durchfihrenden wurden
explizit angewiesen, dass die Herstellervorgaben
verbindlich umzusetzen sind.

Die Software zu ,,NIDA-Analyse“ ist beauftragt. In
diesem Zusammenhang soll die QM-Vereinbarung
Duchfiihrende/Kostentrager wird erneut aufgegrif-
fen und dort Qualitadtsparameter / Benchmarks defi-
niert werde.

Die Problematik mit Pausen- und Arbeitszeiten im
Rettungsdienst bleibt trotz kirzlich herausgegebe-
nem IMS zu dieser Thematik im Spannungsfeld zu
den Gewerbeaufsichtsamtern weiterhin unveran-
dert bestehen, Ordnungsgelder drohen. Die Einhal-
tungen von Schicht- und Pausenzeiten haben eine
hohe Relevanz fir die Bindung von Rettungsfach-
personal und sollen daher im Konsens mit der
ARGE der ZRF detaillierter behandelt werden.

BKG

Mit der Veroffentlichung mehrerer Studien zur ka-
theterbasierten interventionellen Behandlung
des Schlaganfalls bei Verschluss einer grof3eren
Hirnarterie konnte die klinische Wirksamkeit der so-
genannten mechanischen Thrombektomie fir
Schlaganfallpatienten nachgewiesen werden. Vor
diesem Hintergrund entwickelte das StMGP mit
Hilfe von Fachexperten Planungsgrundséatze fir
die Zulassung von Thrombektomie-Standorten.
Im Krankenhausplan des Freistaates Bayern wurde
ein Planungsvorbehalt aufgenommen, um die
Durchfuhrung der mechanischen Thrombektomie
auf speziell krankenhausplanungsrechtlich aus-
gewiesene Krankenhausstandorte zu beschran-
ken. Der Planungsvorbehalt sowie die dazu geho-
renden Grundsétze traten zum 01.07.2023 in Kraft.
Nach einer einjahrigen Ubergangsfrist konnen dann
ab 01.07.2024 grundséatzlich nurmehr Kranken-
hauser, denen auf der Grundlage dieser Planungs-
grundsatze der Versorgungsauftrag fur Throm-
bektomien zuerkannt wurde, diese Leistungen er-
bringen.

Sozialversicherungstrager

Durch die DAK wurde in den vergangenen Monaten

3 y’(
G ﬁ}n

Bayerisches Staatsministerium des ¥
Innern, fiir Sport und Integration 3R

ein Schreiben zu Vorab-Kosteniibernahmeerkla-
rungen bei bestimmten Krankentransporten an die
ILS und die Durchfuhrenden versandt. Hierbei han-
delt es sich um einen gesonderten Weg der DAK,
dem sich die weiteren Krankenkassen nicht an-
schlief3en. Die Duchfiihrenden und der vblb haben
fristgerecht geantwortet und eine Vorab-Kosten-
Ubernahmeerkléarung in der angedachten Form ab-
gelehnt. Eine Antwort der DAK steht hierzu aus. Es
wurde vereinbart, dass daher das DAK-Schrei-
ben derzeit als gegenstandslos angesehen wer-
den kann.

Mitglieder und deren Stellvertreter im RDA

Folgende Personen sind aktuell Mitglieder (in
Klammern die stellvertretenden Mitglieder) im RDA.
Bitte wenden Sie sich bei den RDA betreffenden
Fragen und Winschen an die lhre Organisa-
tion/Einrichtung (mit) vertretende zustandige Per-
son.

Neben der Obersten Rettungsdienstbehorde,
dem Arztlichen Landesbeauftragten Rettungs-
dienst (ALBRD) und den Arztlichen Bezirksbe-
auftragten Rettungsdienst (ABRD) sind Mitglied
im RDA:

Fur die Sozialversicherungstrager:
Fr. A. Bock, VAEK und Hr. P. Schénberger, AOK
(Fr. A. Reinhardt, IKK und N.N., AOK)

Fir die ZRF:
Hr. G. Griesche, ZRF Ingolstadt
(Hr. N. Heumann, ZRF Oberland (Weilheim))

Fir die Kassenéarztliche Vereinigung Bayerns:
Hr. G. Katipoglu (Hr. M. Holder)

Fir die Durchfihrenden Berg-/Héhlenrettung:
Hr. Prof. Dr. M. Jacob (Hr. Thomas Lobensteiner)

Fir die Durchfihrenden Landrettung:
Hr. J. Pemmerl, MHD und Hr. S. Lange, BRK
(Hr. A. Hameder, JUH und Hr. R. Schmitt, MKT)

Fir die Durchfiihrenden Luftrettung:
Dr. M. Ruppert, ADAC Luftrettung
(Dr. P. Lakatos, ADAC Luftrettung)

Fir die Durchfihrenden Wasserrettung:
Hr. M. Kern, Wasserwacht Bayern
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http://www.aelrd-bayern.de/index.php?option=com_content&view=article&id=282&Itemid=321
http://www.aelrd-bayern.de/index.php?option=com_content&view=article&id=270&Itemid=572
http://www.aelrd-bayern.de/index.php?option=com_content&view=article&id=270&Itemid=572
http://www.aelrd-bayern.de/index.php?option=com_content&view=article&id=270&Itemid=572
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(Hr. J. Temmler, DLRG Bayern)

Fir den VBLB:
Hr. M. Gistrichovsky und Hr. Dr. C. Haffner)
(Hr. M. Garcia und N.N.)

Fur die Bayerische Krankenhausgesellschaft:
Fr. Dr. C. Diwersy (Hr. A. Diehm)

Dr. Axel-Joachim Parsch ABRD Schwab
ien: AG Beschaffung der Durchfihrenden, NARK
+  Medizintechnische Ausstattung & Vorhaltung

«  Medikamentdse Ausstattung & Vorhaltung
- Bild ission Rettungsfachpersonal ‘ .
Dr. Albert Schiele ABRD Mittelfranken Dr. Martin Kraus ABRD Unterfranken
Gremien: Gremien: LARE, ARGE der Bayer. Herzinfarktnetzwerke,
s Leistelle Expertenbeirat des ZTM, Netzwerke Tracerdiagnosen
« T-CPR * Konzepte zur Patientenversorgung/ 2c Algorithmen
« Strukturierte Notrufabfrage *  Hygiene im Rettungsdienst
* Dispositionsgrundsitze *  Frith-und Neugeborenentransport
*  Krankentransportmanagement *  Arztbegleiteter Patiententransport
+  Berufsbild Disponent *  AAT Leiter

+  Bildungskommission ILS

A 4 +

Prof. Dr. Karl-Georg Kanz ABRD Oberbayern West

Dr. Christian Glaser ABRD Oberfranken Gremien: AKN-B
Grerr_]ien:Baysr.Hausa’rnEvErband * Behandlungskapazititennachweis

+ firstresponder /HvO +  Schnittstelle Behandlungseinrichtungen
+  Schnittstelle Vertragsérzte *  Simulation

*  Schnittstelle 116117 *  AAT Leiter

*  Steuerung Patientenstrome
+ Informationsstrategie
- Bildungskommission Notarzteschaft ¥

*  AAT Leiter
D N.N. ABRD Oberbayern Ost
Erste Hilfe & Patienten- alepienvencs Gremien: LAK OrglL
N Ausrilstung, Bevorra- lung & Behand- :
Ogiﬁfm;‘ﬁ' Dipes tung & Beschaffung "'fym"w @ lungskapazi- +  Massenanfall v. Patienten und Betroffenen
taten +  Lebensbedrohliche Einsatzlagen
+  Grenziiberschreitender Rettungsdienst
Fortbiidung K +  PSNV
+  Zusammenarbeit mit der Polizei
| Besondere Einsatzsiuationen & -agen ‘ d *  Berg-Wasserrettung
*  AAT Leiter
‘ Qualitats-, Riskmanagement & Versorgungsferschung ‘
PD Dr. Michael Dittmar ABRD Oberpfalz
Gremien:
* QM Notfallsanitater
Dr. Michael Bayeff-Filloff ALBRD Dr. Stephan Nickl ABRD Niederbayern + Qualitatsindikatoren
Gremien: AGBN, BLAK, KVB Vorsi d di h . *  AAT Leiter
« Notfallregister Gremien: Alle Mitglieder RDA
* QM Berichte BayRDG * Telenotarzt, Digitalsierung im RD
*  Elektr. Einsatzdokumentation *  Riskmanagement .
*  Notfallsanitdter + CRs

Aufgabenverteilung AGs des RDA Bayern
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