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Fokus Leitstelle — , Alarmierst Du
nur oder beratst Du schon?”

Leitstellen sind ein zentrales Element der
kritischen Infrastruktur (KRITIS) und
der Dreh- und Angelpunkt im Rettungs-
dienst. In Deutschland wurden 2017 bei
82,52Mio. Einwohnern etwa 16,4 Mio.
Einsatzfahrten im Rettungsdienst durch-
gefiihrt, davon etwa 11Mio. aufgrund
von Notfillen und 5,4Mio. aufgrund
eines Krankentransports. Umgerechnet
initileren die deutschen Leitstellen so-
mit ungefdhr alle 3s die Entsendung
eines Notfallrettungsmittels und alle 65
die eines Fahrzeugs fiir einen Kran-
kentransport [1]. Hierbei miissen sie
die unterschiedlichsten Einsatzanldsse
disponieren: vom Krankentransport ei-
nes sauerstoffpflichtigen Patienten mit
Bronchialkarzinom, der eine ambulante
Strahlentherapie erhalten soll, tiber die
in ihrem Schlafzimmer schwer gestiirz-
te alte Dame und das Kleinkind mit
Kreislaufstillstand nach Badeunfall bis
hin zum Massenanfall von Verletzten
oder der Intensivverlegung eines an
COVID-19 erkrankten Patienten un-
ter extrakorporalem Lungenersatz. Das
Aufgabenspektrum der Leitstellen reicht
weit iiber die Notrufabfrage und Ein-
satzmitteldisposition hinaus. So ist die
telefonische Anleitung der Anrufenden
zu Erste-Hilfe-Mafinahmen, allen voran
die Anleitung zur kardiopulmonalen Re-
animation, unzweifelhaft eine zentrale
Aufgabe der Leitstelle, auch wenn deren
Anwendungsgrad hierzulande noch viel
»Luft nach oben” hat [2].

In Osterreich wurde 2019 flichende-
ckend und nach dem Vorbild anderer eu-
ropdischer Lander wie Grofibritannien,

Diénemark oder der Schweiz die telefoni-
sche Gesundheitsberatung ,Wenn’s weh
tut! 1450“ eingefithrt [5]. 1450 ist vor-
wiegend an die Leitstellen angegliedert
und dient neben der téglichen Gesund-
heitsberatung insbesondere seit der ers-
ten Pandemiewelle im Mérz 2020 auch als
Hotlinefiiralle Anfragen zur COVID-19-
Symptomatik, fiir entsprechende Scree-
nings sowie die Lenkung der Weiterver-
sorgung (https://www.1450.at/1450-die-
gesundheitsnummer/).

) Leitstellen spielen

eine zentrale Rolle im
Gesundheitssystem und der
Gefahrenabwehr

Angesichts der zentralen Rolle der Leit-
stellen im Gesundheitssystem und der
Gefahrenabwehr war es Verlag und
Herausgebern daher ein besonderes An-
liegen, diesem Thema einen eigenen
Themenschwerpunkt zu widmen. Die
eingeladenen Autorinnen und Autoren,
denen wir fiir ihre Beitrage herzlich dan-
ken, demonstrieren aus unterschiedli-
chem Blickwinkel die vielfaltigen Schrit-
te, welche die Leitstellen unternehmen,
um den stetig steigenden Anforderun-
gen gerecht zu werden. Gleichzeitig wird
aber auch deutlich, wo noch ungeldste
Herausforderungen bestehen.
Einleitend beschreiben FE Sieber,
R. Kotulla, B. Urban, S. GroffundS. Priick-
ner vom Institut fir Notfallmedizin und
Medizinmanagement der Universitit
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Einflihrung zum Thema

Miinchen mit ihrem Beitrag ,,Entwick-
lung von Einsatzzahlen und -spektrum
im Rettungsdienst in Deutschland*, wel-
che Verdnderungen der Rettungsdienst
in den letzten zehn Jahren durchlaufen
hat. Der Beitrag schliefit mit der Forde-
rung, dass angesichts stetig steigender
Einsatzzahlen und weiterer Veranderun-
gen, wie einer alternden Gesellschaft
und einem hohen Anteil an nicht vital
bedrohten Patienten, die Losung nicht
darinbestehen kann, stindig nur die Vor-
haltung an Rettungsmitteln auszuweiten.
Auch alternative Dienstleistungen und
préventive Ansitze miissen eingebunden
werden.

Rechtsanwalt E Sarangi stellt in sei-
nem Beitrag ,,(Haftungs-)rechtliche Rah-
menbedingungen der Rettungsleitstelle -
ein kompakter Uberblick fiir den Prak-
tiker zundchst die gesetzlichen Grund-
lagen dar, auf denen die Titigkeit der
Leitstellen in Deutschland beruht, und
geht danach auf die Verantwortlichkeiten
in zivil-, straf- und beamtenrechtlicher
Sicht ein. Mit zahlreichen Fallbeispielen
verdeutlicht er die Notwendigkeit einer
sorgfiltigen, das heifdt zwar strukturier-
ten, gleichwohlaberaufdenindividuellen
Fall abgestellten Notrufabfrage und ad-
dquaten Einsatzdokumentation und stellt
typische Problembereiche dar. Im Nach-
hinein, das wissen wir alle, ist die Situati-
on dabei hiufig sehr viel klarer als in den
wenigen Augenblicken des Notrufs. Tes-
ten Sie sich selbst: Wie hétten Sie in den
einzelnen Beispielen gehandelt, wenn Sie
den Notruf bearbeitet hitten?

Einer 2019 veréffentlichten Umfrage
zufolge ist die Nutzung spezieller Not-
rufabfragesysteme in Deutschland noch
langst nicht Routine [3]. Fithrt eine durch
Algorithmen unterstiitzte Notrufabfra-
ge jedoch automatisch zu einer hoheren
Abfragequalitdt bzw. ist die ,freie” Ab-
frage grundsitzlich die schlechtere Va-
riante? Dass dies keineswegs einfach zu
beantworten ist, zeigt B. Mayr, Ausbil-
dungs- und Qualititsmanagementleite-
rin der Leitstelle Tirol/Osterreich, in ih-
rem Beitrag ,,Strukturierte bzw. standar-
disierte Notrufabfrage - leisten die Sys-
teme tatsdchlich, was sie vorgeben zu
leisten? Nach einem kurzen Uberblick
tiber die am weitesten verbreiteten Ab-
fragesysteme werden die Aspekte Kern-
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prozesse, Arbeitsteilung in der Einsatz-
bearbeitung, Telefonreanimation, Quali-
tatsmanagement und Forschungsgebiete
dargestellt. Am Beispiel des Kreislauf-
stillstands wird sehr gut deutlich, dass
die Mitarbeiter der Leitstelle auch bei
Verwendung eines Abfragesystems Ant-
worten haufig interpretieren miissen und
wie sehr auch sprachliche Faktoren die
Qualitdt der Notrufabfrage beeinflussen.
Gleichwohl tragen Standards in der Not-
rufabfrage dazu bei, Fehler zu reduzieren
bzw. zuvermeiden. Zugleich wird heraus-
gestellt, dass esim Vergleich zum weltweit
meistverwendeten Abfragesystem, dem
Medical Priority Dispatch System™, bei
anderen, in Deutschland, Osterreich und
der Schweiz verwendeten Notrufabfrage-
systemen so gut wie keine Analysen zur
Giite der verwendeten Algorithmen gibt.
Hier sei die offene Frage erlaubt: Warum
ist dies eigentlich so?

» Auch in strukturierten
Abfragesystemen miissen
Leitstellenmitarbeiter Antworten
haufig interpretieren

G. Bildstein, C. Redelsteiner und P. Imbo-
den geben in ihrem Beitrag , Leitstellen-
disposition und deren Qualititsbewer-
tung” zunichst einen Uberblick iiber die
Notrufnummern, personelle Qualifika-
tionen und wichtige Strukturmerkmale
der Leitstellen in Osterreich und der
Schweiz. Trotz einer ausgepragten He-
terogenitit in Bezug auf die Grofle der
Leitstellenbereiche, die Trigerschaft und
die Qualifikationsanforderungen an das
Personal wird in einer zunehmenden
Zahl der Osterreichischen Bundesldn-
der mittlerweile eine strukturierte bzw.
standardisierte Notrufabfrage vorge-
nommen. Der Standardisierungsgrad ist
in den 16 Schweizer Leitstellen aufgrund
der Vorgaben des Interverbands fiir Ret-
tungswesen deutlich hoher; strukturierte
bzw. standardisierte Notrufabfragesyste-
me sind jedoch noch nicht flichende-
ckend etabliert. Anhand der Leitstellen
zweier Osterreichischer Bundesldnder
und eines Schweizer Kantons wird de-
monstriert, welche Anstrengungen zur
Erzielung einer moglichst hohen Dis-

positionsqualitit unternommen werden.
Ebenso werden entsprechende Analysen
zu wichtigen Kennzahlen dargestellt.
Zur weiteren Steigerung der Qualitit
werden einheitliche Begriffsdefinitionen
und Bewertungsindikatoren sowie ex-
terne Audits und Peer Reviews vor Ort
empfohlen.

Einer der spannendsten Aspekte ist,
welches Aufgabenspektrum eine Leitstel-
le abdecken soll, und wie die Leitstelle in
ein umfassenderes Netzwerk innerhalb
des Gesundheitssystems eingebunden
werden kann. Der Beitrag von S. Marxgut
von der Leitstelle Vorarlberg/Osterreich
stellt dar, wie es dort binnen kurzer Zeit
gelungen ist, zusitzlich zum &rztlichen
Bereitschaftsdienst auch die telefoni-
sche Gesundheitsberatung 1450 durch
diplomierte Gesundheits- und Kranken-
pflegekrifte sowie einen Hintergrundarzt
in die Leitstelle zu integrieren. Bei einer
Gesamteinsatzzahl von etwa 200.000 im
Jahr 2019 entfielen auf die genannten
Teilbereiche immerhin etwa 20% der
Einsitze.

Wohin wird die Reise in Deutsch-
land bei der geplanten Reform der
Notfallversorgung [4] gehen? Bleiben
die Leitstellen reine Dispositionsstel-
len fiir Gefahrenabwehr (Notfallrettung,
Feuerwehr, Katastrophenschutz) und
gegebenenfalls Krankentransport oder
werden sie Anrufer auch in sonstigen
medizinischen und sozialen Not- und
Akutsituationen beraten und bei Be-
darf weitere Dienstleister, beispielsweise
Gemeindenotfallsanititer oder den So-
zialdienst, disponieren?
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