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Bezug

Konsequenzen

a) Finanzielle
keine [1
ja [x] siehe Begriindung

b) Sonstige

Begriindung

Gemal § 6 Abs. 1 des Rettungsgesetzes NRW (RettG NRW) sind die Kreise und kreisfreien Stadte als
Trager des Rettungsdienstes verpflichtet, die bedarfsgerechte und flachendeckende Versorgung der
Bevolkerung mit Leistungen der Notfallrettung einschliellich der notarztlichen Versorgung im
Rettungsdienst und des Krankentransportes sicherzustellen.

§ 12 RettG NRW verpflichtet die Kreise und kreisfreien Stadte zur Aufstellung von
Rettungsdienstbedarfsplanen (RDBP), in denen insbesondere Zahl und Standorte der
Rettungswachen, weitere  Qualitdtsanforderungen sowie die Zahl der erforderlichen
Krankenkraftwagen/Rettungswagen und Notarzteinsatzfahrzeuge festzulegen sind.

Die Bedarfsplane sind kontinuierlich zu tberprifen und bei Bedarf zu andern und fortzuschreiben.

Nachdem der Rat der Stadt in seiner Sitzung vom 04.07.2016 eine Neufassung des RDBP’s aus dem
Jahr 2014 beschlossen hat, ist u.a. aufgrund einer Uberprufung der Standortstruktur zwischenzeitlich
eine Fortschreibung des RDBP’s erforderlich geworden.

Im RDBP wird u. a. die notwendige Fahrzeugbemessung zur Durchfihrung des Rettungsdienstes, der
daraus resultierende Personalbedarf sowie der Bedarf an Rettungswachenstandorten detailliert
erlautert und dargestellt.

Die Umsetzung des erarbeiteten RDBP’s hat in Oberhausen u. a. zur Folge, dass zwei weitere
Rettungswachenstandorte bendétigt werden. Die Standortstruktur fir die Notfallrettung mit derzeit zwei
stadtischen Rettungswachen erweist sich nach Uberpriifung der Standortstruktur durch einen externen
Gutachter nicht mehr als bedarfsgerecht. Durch ein gesteigertes Einsatzaufkommen, dem
demographischen Wandel sowie dem rapide steigenden Verkehrsaufkommen ist es zukinftig
erforderlich, zusatzliche Rettungsmittelstandorte im Stadtgebiet in Betrieb zu nehmen.

Durch das o.g. aktuelle externe Gutachten zur Standortiiberprifung der Rettungswachen wird
angeregt, im Oberhausener Stadtgebiet zwei weitere Rettungswachenstandorte in Betrieb zu nehmen
(ein Standort in Alstaden und ein Standort in Schmachtendorf). Derzeit werden die durch den
Gutachter ermittelten Daten und Ergebnisse im Rahmen von Probebetrieben fortlaufend Uberprift und
ausgewertet, um die am besten geeigneten Rettungswachenstandorte zu ermitteln.

Veranderungen an der Fahrzeugbemessung und dem daraus resultierenden Personalbedarf ergeben
sich im Verhaltnis zum Rettungsdienstbedarfsplan des Jahres 2016 derzeit nicht.
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Gemal § 12 Abs. 2 RettG NRW wurde der Entwurf des Bedarfsplanes mit den vollstandigen Anlagen
den Tragern der Rettungswachen, den Hilfsorganisationen, den sonstigen Anbietern von
rettungsdienstlichen Leistungen, den Verbanden der Krankenkassen, dem Landesverband (West) der
Deutschen Gesetzlichen Unfallversicherung und der ortlichen Gesundheitskonferenz vor
Beschlussfassung zur Stellungnahme zugeleitet. Dabei wurden diese aufgefordert, zu allen Inhalten
des Entwurfs schriftlich Stellung zu nehmen sowie Anderungs- oder Erganzungsvorschlage
einzureichen.

Die Beteiligten kdnnen, missen aber nicht zwingend, eine Stellungnahme abgeben.

Die Landesverbande der Krankenkassen und der Verband der Ersatzkassen haben per Email vom
27.02.2018 ihr Einvernehmen zum vorliegenden Entwurf des RDBP’s mitgeteilt. Lediglich zur Aus- und
Fortbildung im Rettungsdienst (hier: Notfallsanitdterausbildung) wird durch die Krankenkassen kein
Einverstandnis erklart, da diese der Auffassung sind, dass die diesbeziiglichen Regelungen zur
Kostenlbernahme verfassungswidrig sind. Dieser Aspekt im RDBP ist daher nach den Bestimmungen
des § 12 Abs. 4 RettG NRW durch die Bezirksregierung zu prufen und festzulegen. Die
Bezirksregierung Dusseldorf wurde daher mit Schreiben vom 27.02.2018 gebeten, die notwendigen
Festlegungen beziglich dieses Aspektes des RDBP’'s nach § 12 (4) RettG NRW zu treffen. Eine
Ruckantwort liegt zum Zeitpunkt der Fertigung der Beschlussvorlage jedoch noch nicht vor.

Gegensatzliche Stellungnahmen seitens der o. g. Organisationen/Verbande gegen den Entwurf des
Rettungsdienstbedarfsplanes wurden nicht abgegeben bzw. die vorgebrachten Argumente flihrten
nicht zu einer Abanderung des Rettungsdienstbedarfsplanentwurfs.

Das Beteiligungsverfahren nach dem LGG und LPVG wurde durchgeflihrt.

Dieser RDBP ersetzt nach Beschlussfassung den RDBP vom 04.07.2016.

Nach Beschlussfassung und Umsetzung der aus dem RDBP resultierenden Mallinahmen erfolgt eine
Neukalkulation der Rettungsdienstgebuhren nach § 14 Abs. 1 RettG NRW.

Anlage
RDBP (inkl. Anlage)
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Ministerium fur Arbeit,
Gesundheit und Soziales
des Landes Nordrhein-Westfalen

Minlsterlum fir Arbeit, Gesundhelt und Soziales Nordrhein-Westfalen, 40180 Disseldorf

An die

Bezirksregierungen

Arnsberg, Detmold, Disseldorf,
Ko6In und Minster

- Dezernate 22 -

m.d.B. um Weiterleitung an die
Tréger des Rettungsdienstes

Nachrichtlich:
An die
Kommunalen Spitzenverbande

Empfehlungen zum Thema , Hilfsfristen* in der Notfallrettung
Runderlass vom 08.10.2010 (Az. 231 - 0712.1.2) und Erlass vom
28.06.2012 (Az. 234 - 0712.1.2)

Vor dem Hintergrund aktueller Diskussionen im Rahmen von Verfahren
zur Anpassung der Rettungsdienstbedarfsplane gemaB § 12 RettG
NRW sind verschiedentlich Nachfragen zu den Empfehlungen der
seinerzeitigen  Arbeitsgruppe des Landesfachbeirates = fur den
Rettungsdienst zum Thema ,Hilfsfristen” in der Noftfallrettung an mich
herangetragen worden. Zusammenflhrend gebe ich folgende Hinweise,
welche auf dem abschlieBenden Bericht der seinerzeitigen
Arbeitsgruppe basieren;

In Nordrhein-Westfalen gibt es aktuell keine gesetzlich festgeschriebene
Hilfsfrist. Dennoch ist insbesondere flir den Bereich der Notfalleinsatze
der Faktor Zeit eine relevante EinflussgroBe flir das Outcome der
Patientinnen und Patienten. Die Empfehlungen der Arbeitsgruppe zur
planerischen Hilfsfrist im Bereich der Notfallrettung als ein
(rechnerischer) Faktor fiir die Erstellung der Bedarfsplanung geméB §
12 RettG NRW und zur Erfillung der Verpflichtung der Tréger des
Rettungsdienstes zur Sicherstellung der flachendeckenden Versorgung
der Bevolkerung mit rettungsdienstlichen Leistungen geman § 6 Absatz
1 Satz 1 RettG NRW haben sich in den vergangenen Jahren bewéhrt
und sollten zunéchst beibehalten werden. Eine Uberarbeitung ist im
Kontext der derzeitigen Uberlegungen zur Fortentwicklung der (auch
sektorendbergreifenden) Notfallversorgung in NRW fur die Zukunft
angedacht,

Datumxzy. November 2017
Selte 1 von 2

Aktenzelchen IV B 4 - G.0713
bei Antwort bitte angeben

Herr Loyal

Telefon 0211 855-3506
Telefax 0211 855-3003
bjoern.loyal@mags.nrw.de

Dlenstgebdude und
Lieferanschrlit:
Flrstenwall 25,

40219 Dusseldorf
Telefon 0211 855-5
Telefax 0211 855-3683
poststelle@mags.nrw.de
WWw.mags.nrw

Offentiiche Verkehrsmitte!:
Rheinbahn Linis 709
Haltestelle:; Stadttor
Rhelnbahn Linien 708, 732
Haltestelle: Polizelprésidium



1. Planerische Hilfsfrist — Geltungsbereich und Berechnung

Die planerische Hilfsfrist ist eine PlanungsgréBe insbesondere mit Blick
auf die Vorgaben gemaB § 12 Absatz 1 Satz 2 RettG NRW i.V.m. § 6
Absatz 1 Satz 1 RettG NRW.

Die planerische Hilfsfrist wird vom Zeitpunkt des Anfangs der Disposition
des Leitstellenpersonals an berechnet; beginnend spéatestens mit
Beendigung der Standardabfrage, bzw. — sofern friher — mit der
Eroffnung des Einsatzes im Leitstellenrechner (Einsatzerdffnung).

Die planerische Hilfsfrist endet mit dem Eintreffen des ersten geeigneten
Rettungsmittels an der dem Notfallort nédchstgelegenen oOffentlichen
StrafBe.

2. Dauer der planerischen Hilfsfrist

In der Praxis haben sich die Empfehlungen von
— bis zu 8 Minuten in Einsatzkernbereichen und
— bis zu 12 Minuten in EinsatzauBenbereichen
bewahrt und sollten beibehalten werden.

Der Trager des Rettungsdienstes kann zunéchst entscheiden, ob er
gine Differenzierung der planerischen Hilfsfrist fuar Teile des
Geltungsbereiches des Bedarfsplanes flr geboten halt. Die weiteren
gesetzlichen Vorgaben des § 12 RettG NRW - insbesondere zu den
notwendigen Beteiligungs- und Erérterungsschritten — bleiben hiervon
unberihrt.

3. Erreichungsgrad in hilfsfristrelevanten Gebieten

Der Erreichungsgrad beschreibt den Grad der Einhaltung der vom
Aufgabentrager planerisch  festgelegten  Hilfsfrist in  einem
Rettungsdienstbereich. Der Erreichungsgrad solite in mindestens 90%
der auswertbaren hilfsfristrelevanten Notfallanfahrten ' in einem vom
Trager des Rettungsdienstes festgelegten Zeitraum (i.d.R. ein Jahr)
eingehalten werden.

Im Auftrag
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Aufgestellt durch die
Feuerwehr Oberhausen
Briicktorstr. 30
46047 Oberhausen
Tel: 0208/8585-1
Fax: 0208/8585-243
e-mail; feuerwehr@oberhausen.de
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1. Die Stadt Oberhausen

Die Stadt Oberhausen befindet sich in einem kontinuierlichen Prozess des Strukturwandels

in der Region. Hierdurch und durch den demographischen Wandel verandern sich die

Anforderungen an den Rettungsdienst, der auch bei veranderten Einsatzbedingungen stets

schnelle, umfassende und qualifizierte Hilfe fiir die Burgerinnen und Birger gewahrleisten

muss.

1.1 Einwohner

Flache und Bevélkerung nach Statistischen Bezirken 2017

. . Darunter
Statgtlras;;irzxzwk i Beva‘;lil:;rtl;ngs— Davon aus[ﬁndische
Flache km? Bevolkerung Bevolkerung
(Einwohner/

Stichtag 31.12.2017 innen je km*) mannlich | weiblich %
01 Altstadt-Sud 0,63 13.892 8.809 4500 4309 33,0
02 Alistadt-Mitte 0,87 7.978 6.979 3572 3407 342
03 Marienkirche 3,67 1523 5596 2745 2.851 221
04 Borbeck 3,34 2,533 8.460 4202 4258 115
05 Bermensfeld 1.41 5.892 8.330 3973 4357 112
06 Schlad 1,04 6318 6.507 3129 3468 11,4
07 Dimpten 145 5.437 7.808 3818  4.080 123
08 Styrum 0,97 6.981 6.778 3318 3460 15,6
09 Alstaden-Ost 183 4182 7.662 3786 3.876 15
10 Alstaden-West 2,02 5.149 10.389 5.001 5298 8,0
11 Lirich-Sud 1,51 5.406 8.159 4049 4110 26,9
12 Lirich-Nord 4,08 1729 7.062 3.609 3.453 16,7
Alt-Oberhausen 22,84 4.060 92.719 45792  46.927 18,1
13 Buschhausen 4,04 2.049 8.269 4062 4207 9.6
14 Schwarze Heide 3,42 2522 8.630 4339 4291 137
15 Holten 8,93 1.685 15.049 7.335 7714 8,9
16 Sterkrade-Nord 17,21 1177 20.265 9694 10571 59
17 Alsfeld 4,34 2.958 12.830 6212 6618 8,9
18 Tackenberg 1,58 5166 8175 3949 4226 14,0
19 Sterkrade-Mitte' 2,63 3268 8581 4142 4439 17,0
Sterkrade 42,14 1.941 81.799 39733 42066 10,1
20 Heide 1,85 4.530 8.384 4136 4248 135
21 Osterfeld-West 2,80 2737 7.857 3.808  3.849 250
22 Osterfeld-Ost 4,36 2388 10.403 5129 5274 A
23 Klosterhardt-Std 1,65 3515 5.784 2870 2914 9,9
24 Klosterhardt-Nord 1,48 4.025 5044 2932 3.012 240
Osterfeld 12,13 3.148 38.172 18.875 19.297 18,0
Oberhausen 77,11 2.758 212.690  104.400 108.290 15,0

Quelle: Einwohnermelderegister

(Stand: 31.12.2017)

Sterkrade

15

Statistischer Bezirk

1 Altstadt-Sod

2 Altstedt-Mitte

3 Manenkirche

4 Bortack

5 Bermensfeld

& Schiad

7 Dumpten

8 Styrum

9 Alstaden-Ost

10 Alstaden-West
11 Lingh-Sud

12 Linch-Hond

13 Buschhausen

14 Schwarze Hexe
15 Holten

16 Starkde-Nord
17 Alsfeld

18 Tackenberg

19 Stafkrade M ite
20 Heido

21 Osterfeid-West
22 Ostarfeid-Ost
23 Kistemardt-Sug
24 Kiosterhardt-Nord

Einwohner auf Quadratkilometer

[Jtisz000

[ semveansgrenzen

Whn- und Mischbebauung

Bevolkenungsdichte nach statistischen Bezirken
Stand: 31.12.2015
Quelle; Einwohnermekleregister

Die Stadt Oberhausen hat demnach nach der Stadt Herne die hochste Bevélkerungsdichte je

Einwohner pro km? in NRW.

Stadt Oberhausen — Rettungsdienstbedarfsplan  Beschluss des Rates vom 25.06.2018

Seite 5



1.2 Geographie

Topographie
GrofRte Ausdehnung Ost-West

GroRte Ausdehnung Nord-Sud
Hochster Punkt

Tiefster Punkt

Stadtflache

Bodennutzung

Bodennutzungsart

bebaute Gebaude- und Freiflache
unbebaute Betriebsflache

Erholungsflache wie Sport- und Grinanlagen
Verkehrsflachen wie Straflzen und Wege
Landwirtschaftsflache

Waldflache

Wasserflache

und Flachen anderer Nutzung

wie Schutzflachen, Friedhofe usw.

10,7 km

14,6 km

77m ub. NN

24m Ub. NN

77,11 km?

am %
33.218.831 (43,1%)
2.575.920 (3,3%)
8.472.742 (11,0%)
13.630.797 (17,7%)
6.896.038 (8,9%)
10.113.169 (13,1%)
863.266 (1,1%)
1.324.376 (1,7%)

Die Stadtbezirke Alt-Oberhausen (stdliches Stadtgebiet) und Oberhausen-Osterfeld sowie

der Kernbereich des Stadtbezirkes Oberhausen-Sterkrade (ndrdliches Stadtgebiet) bilden

dichtbesiedelte Wohngebiete.

Im Norden des Stadtbezirkes Oberhausen-Sterkrade befindet sich mit dem Staatsforst Wesel

ein grofRes zusammenhangendes Waldgebiet sowie im Nordwesten ein grol3er Betrieb der

Chemischen Industrie.

Das Stadtgebiet ist in Ost-West-Richtung durch eine Teilungslinie getrennt, an der parallel

der Rhein-Herne-Kanal, die Autobahn A 42 und der Emscher- Abwasserkanal verlaufen.

Diese Trennung mit nur in begrenzter Zahl vorhandenen Uber- und Unterfiihrungen unterteilt

damit das Stadtgebiet auf nattrliche Weise in zwei Rettungsdienstversorgungsbereiche.

Stadt Oberhausen — Rettungsdienstbedarfsplan
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1.3 Infrastruktur

Das Gefahrenpotenzial in der Stadt Oberhausen ist geprégt durch eine Vielzahl von
Objekten, aus denen eine besondere Gefahrdung resultieren kann. Dazu gehéren zum einen
Objekte, die sich durch eine groRe Konzentration von Menschen auszeichnen wie z.B.
Versammlungsstatten oder Alteneinrichtungen und Krankenhauser. Zum anderen gehdren
dazu aber auch Objekte, wie z.B. Industrieobjekte, die eine Gefahrdung auf sich in der

Umgebung befindliche Menschen und Geb&ude austiben kdnnen.

Die Bebauungsstruktur im Oberhausener Stadtgebiet ist oftmals gepragt durch Gebaude

mittlerer Hohe sowie einzelner Hochhauser.

Aus der Betrachtung der Notfallrettung und des Krankentransports begrindet sich das
Gefahrenpotenzial in der Stadt Oberhausen in der Problematik hoher
Menschenkonzentrationen sowie der Ortlichen Personendichte und der Verpflichtung, eine
Gefahrenabwehr mit Leistungen der Notfallrettung, einschlieBlich der notéarztlichen
Versorgung im Rettungsdienst und des Krankentransports, fir die Bevolkerung

sicherzustellen.

Die Stadt Oberhausen entwickelt sich, gepréagt durch die Auslaufer der Montanindustrie,
mehr und mehr zu einem attraktiven Ziel fur Einkaufs- und Erlebnistouristen sowie
Kulturliebhaber. Vor allem die Neue Mitte Oberhausen mit dem Einkaufs- und
Freizeitparadies ,CentrO“, Gasometer oder dem SEA LIFE Aquarium und auch dem
Familienbad AQUApark haben sich zu Uberregionalen Besuchermagneten entwickelt. Sehr
viele Veranstaltungen in den Raumlichkeiten der Konig-Pilsener-Arena, Turbinenhalle,
Metronom- und Stadttheater sorgen zusatzlich far besonders hohe
Personenkonzentrationen. Insbesondere zu den Maifeiertagen oder Brauchtumsfesten wie
Halloween ist ein erhdhtes Einsatzaufkommen aufgrund zahlreicher Feierlichkeiten in den

Oberhausener Diskotheken erkennbar.

In Oberhausen finden derzeit jahrlich folgende GrolRveranstaltungen im Sinne des

Orientierungsrahmens des Ministeriums fir Inneres und Kommunales NRW (MIK) statt:

Veranstalter Besucher

Karnevalsumzige Alt-Oberhausen und | 140.000
Osterfeld

Ruhr in Love 50.000
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Fronleichnamskirmes 38.500
Oberhausen Olé 30.000
Olgas Rock 20.000
90er live 27.000
Weihnachtsmarkt Centro Promenade 20.000

(GroRRveranstaltung mit geplanter Anzahl gleichzeitiger Besucher laut Sicherheitskonzept)

In den unten aufgefiihrten Veranstaltungsgeb&uden finden regelmafig Veranstaltungen im

Rahmen des genehmigten Veranstaltungsplans statt:

Veranstalter Maximalbelegung
Turbinenhalle 4999

Metronom 1830
Kdnig-Pilsener-Arena 12718
Stadttheater 428

(Angaben gemaR Veranstaltungsplan)

Die Stadt Oberhausen verfligt Uber eine Beherbergungskapazitat von 2.520 angebotenen
Betten bei 25 gedffneten Betrieben. Insgesamt finden hier jahrlich Uber 484.163
Ubernachtungen, mit einer mittleren Aufenthaltsdauer von 2 Tagen, statt (Stand: 31.12.2017;
Bereich 4-5/Statistik und Wahlen).

Verkehrsnetz
Fir den Personen- und Giuterverkehr ist in Oberhausen ein weites Verkehrsnetz vorhanden.

Das Strallennetz, welches insgesamt mehr als 40 km Autobahnen und Bundesstral3en

umfasst, macht Oberhausen zu einem Verkehrsknotenpunkt im westlichen Ruhrgebiet.

Die Stral3en im Stadtgebiet Oberhausen haben eine Gesamtlange von ca. 548 km und teilen

sich wie folgt auf:

Bundesautobahnen 25,8 km
Bundes- u. LandstralRen 69,4 km
KreisstralRen 50,0 km
Gemeindliche Stral3en 470,4 km

Das sich durch das Stadtgebiet erstreckende Gleisnetz wird sowohl fir den Personennah-
und Fernverkehr als auch fir den Giterverkehr genutzt. Mit der beschlossenen Betuwelinie

wird Oberhausen Teil des internationalen Giuterverkehrs. Taglich passieren ca. 25.000
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Fahrgaste die Bahnhtéfe von Oberhausen. Zu den Hauptverkehrszeiten verkehren

innerstadtisch Busse und Strallenbahnen im Minutentakt.

Zusétzlich verlaufen als Wasserstrafl3e der Rhein-Herne-Kanal auf einer Lange von 8,5 km

sowie die Ruhr auf einer Lange von 1,8 km durch Oberhausen.

Langwierige bauliche MaRRnahmen wie die Renaturierung der Emscher stellen besondere
Anforderungen an die Notfallrettung und bedirfen einer besonderen Einsatztaktik und
Einsatzorganisation. Bestehende Freiflachen sind fir industrielle Baumal3nahmen
vorgesehen, welche zukinftig ein bisher noch nicht kalkulierbares zuséatzliches

Gefahrenpotenzial mit sich fihren.

AuRerklinische Betreuungs- und Pflegeeinrichtungen
Im Einsatzgebiet des Rettungsdienstes der Stadt Oberhausen existieren zahlreiche

Einrichtungen, die einer erhthten Aufmerksamkeit durch den Rettungsdienst bedurfen.
Hierzu zahlen neben vollstationdren Dauerpflegeeinrichtungen nach SGB Xl| auch
Einrichtungen fir Menschen mit Behinderungen und Wohngemeinschaften, in denen eine
intensivmedizinische Versorgung der Bewohner, zum Beispiel durch Beatmung, ermdoglicht
wird.

Diese Einrichtungen verteilen sich im Stadtgebiet Uberwiegend auf die Bereiche Sterkrade
(mit den Ortsteilen Buschhausen, Biefang, Alsfeld, Tackenberg, Schwarze Heide, Osterfeld,
Eisenheim, Osterheide, Klosterhardt und Holten) und Mitte (mit den Ortsteilen Alt-
Oberhausen, Bermensfeld, Diumpten, Schonefeld, Borbeck, Neue Mitte, Grafenbusch und
Lirich). Mit Stand 28.11.2017 sind im Bereich Sterkrade 29 dieser Einrichtungen zu

verzeichnen; im Bereich Mitte 27 Einrichtungen.

Im nordlichen Stadtgebiet (Stadtteile Barmingholten, Schmachtendorf, Walsum, Sterkrade
Nord und Kdnigshardt) sowie im Oberhausener Siiden (Stadtteile Styrum und Alstaden) sind

jeweils drei entsprechende Einrichtungen zu verzeichnen.

Betrachtet man die frei zugénglichen Eréffnungsdaten dieser Einrichtungen, zeigt sich, dass
alleine seit dem Jahr 2010 elf Einrichtungen im Stadtgebiet ihren Betrieb aufgenommen
haben. Im Hinblick auf den demographischen Wandel und die Weiterentwicklung von
medizinischen Versorgungsmdoglichkeiten ist mit einem weiteren Anstieg der
Einrichtungsanzahl und damit verbundenen Einsatzen des Rettungsdienstes und
Krankentransports zu rechnen. Nicht berlcksichtigt wurden hier ambulante Versorgungen

durch Pflegedienste, die mitunter ebenfalls intensivmedizinische Mdglichkeiten bieten.
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2. Planungsgrofl3en

Die Planung der Organisation des Rettungsdienstes in Oberhausen erfolgt auf Grundlage
von § 6 Abs. 1 RettG NRW, in dem die Kreise und kreisfreien Stadte als Tréager des
Rettungsdienstes verpflichtet werden, die bedarfsgerechte und flachendeckende Versorgung
der Bevolkerung mit Leistungen der Notfallrettung und des Krankentransportes

sicherzustellen.

Ausgangsbasis fir die bedarfsgerechte und flachendeckende rettungsdienstliche Versorgung

bildet eine umfassende Bedarfsplanung der séchlichen Rettungsdienstinfrastruktur.

Dadurch steht die Notfallrettung entsprechend ihrem medizinisch begrindeten Vorrang im
Vordergrund der Betrachtung (vgl. 8 2 Abs. 4 RettG NRW).

In Nordrhein-Westfalen existiert keine gesetzlich vorgeschriebene Berechnungsgrundlage fir
die Planung und Festlegung der Zahl und Standorte der Rettungswachen. Aus diesem
Grunde werden hierzu die Ausfihrungen des Ministeriums fir Gesundheit, Emanzipation,
Pflege und Alter im RdErl. vom 08. November 2010, Az: 231-0712.1.2, des Stadte- und
Gemeindebundes NRW, Mitteilung 533/2009 vom 01.10.2009, sowie die mit Schreiben des
Ministeriums fur Arbeit, Gesundheit und Soziales vom 28.11.2017 Ubersandten

Empfehlungen zur Hilfsfrist herangezogen.

Die Begriffe ,Hilfsfrist* und , Erreichungsgrad” werden danach wie folgt definiert:

Hilfsfrist

Die planerische Hilfsfrist wird vom Zeitpunkt des Anfangs der Disposition des
Leitstellendisponenten an berechnet (Einsatzer6ffnung) und endet mit dem Eintreffen des
ersten geeigneten Rettungsmittels an der dem Notfallort n&chstgelegenen o6ffentlichen
Stral3e.

Aus der hier genannten Hilfsfrist ergibt sich unter Beriicksichtigung der O6rtlichen
Gegebenheiten (Bevolkerungsdichte, Topographie, VerkehrserschlieBung etc.) die
Notwendigkeit zur Vorhaltung einer bestimmten Anzahl bedarfsgerechter Rettungswachen

mit einer bestimmten Anzahl von Rettungsmitteln zur Notfallversorgung.

In Einsatzkernbereichen soll die Hilfsfrist in der Regel acht Minuten betragen. In
EinsatzauRenbereichen soll diese in der Regel zwdlf Minuten nicht Uberschreiten. Ein

Einsatzkernbereich liegt in der Regel dann vor, wenn der betroffene Teil des
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Geltungsbereiches des Bedarfsplanes mehr als 25.000 Einwohner hat, eine Einwohnerdichte
von uber 300 Einwohner pro km? aufweist und die Notfallrate je 1.000 Einwohner hoher als
60 fur einen Zeitraum von zwolf aufeinander folgenden Kalendermonaten liegt [vgl. Stadte-
und Gemeindebund NRW: Mitteilung 533/2009, 01.10.2009].

Unter Bericksichtigung und Auswertung aller Daten handelt es sich bei den Stadtteilen der
Stadt Oberhausen um Einsatzkernbereiche, in denen die Hilfsfrist in der Regel acht Minuten

betragen soll.

Erreichungsgrad

Der Erreichungsgrad beschreibt den Grad der Einhaltung der vom Aufgabentrager planerisch
festgelegten Hilfsfrist in einem Rettungsdienstbereich. Der Erreichungsgrad soll in
mindestens 90 % der auswertbaren hilfsfristrelevanten Notfallanfahrten in einem vom Tréager

festgelegten Zeitraum eingehalten werden.

In dem verdichteten Gebiet der Stadt Oberhausen stellen weiterhin die Bedienung des
Duplizitatsfalles (das zeitgleiche Auftreten mehrerer Notfélle) sowie die Bereithaltung von
Rettungsmitteln in Bereichen mit hohen Einwohner- bzw. Einsatzzahlen wesentliche
Planungsmaximen dar. Insofern kénnen sich geringere Rettungswachenabstéande ergeben,
als dies bei statischer Betrachtung unter alleiniger Zugrundelegung einer Hilfsfrist von z.B. 8

Minuten der Fall wére.

Der Erreichungsgrad soll in mindestens 90 % der auswertbaren hilfsfristrelevanten

Notfallanfahrten in einem vom Trager festgelegten Zeitraum eingehalten werden.

Erganzt wird die Anzahl von Rettungsmitteln fir die Notfallvorhaltung durch die Kapazitaten
des qualifizierten Krankentransports, die zusammen eine medizinisch-organisatorische
Einheit der Gesundheitsvorsorge und Gefahrenabwehr bilden (vgl. 8 6 Abs. 1 Satz 2 RettG
NRW).

3. Aufgaben und Leistungen im Rettungsdienst

Der Rettungsdienst der Stadt Oberhausen umfasst die medizinische Versorgung von
Notfallpatienten am Notfallort, die Herstellung der Transportfahigkeit, den fach- und
sachgerechten Transport von Kranken und Verletzten sowie die zeitkritische Heranflihrung

von bendtigtem Personal und speziellem Material.
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Zu den weiteren Aufgaben des Rettungsdienstes gehdren neben den vorgenannten und in §
2 Rettungsdienstgesetz Nordrhein-Westfalen (RettG NRW) néher bezeichneten Aufgaben
auch die sanitats- und rettungsdienstlichen Vorsorgemafinahmen bei Grof3veranstaltungen

und besonderen Ereignislagen.

3.1 Notfallrettung

Die Notfallrettung hat gemdR § 2 RettG NRW die Aufgabe, bei Notfallpatienten
lebensrettende Mallnahmen am Notfallort durchzuftihren, deren Transportfahigkeit
herzustellen und sie unter Aufrechterhaltung der Transportfahigkeit und Vermeidung weiterer
Schaden mit Notarzt- oder Rettungswagen oder Luftfahrzeugen in ein fir die weitere
Versorgung geeignetes Krankenhaus zu beférdern. Notfallpatienten sind Personen, die sich
infolge Verletzung, Krankheit oder sonstiger Umstande entweder in Lebensgefahr befinden
oder bei denen schwere gesundheitliche Schéaden zu beflrchten sind, wenn sie nicht

unverzlglich medizinische Hilfe erhalten.

3.2  Krankentransport

Der Krankentransport hat nach § 2 Abs. 3 RettG NRW die Aufgabe, Kranken oder Verletzten
oder sonstigen hilfsbedurftigen Personen, die keine Notfallpatienten im Sinne des § 2 Abs. 2
RettG NRW sind, fachgerechte Hilfe zu leisten und sie unter Betreuung durch qualifiziertes

Personal mit Krankenkraftwagen oder mit Luftfahrzeugen zu beférdern.

3.3  Sanitatsdienst bei Veranstaltungen

Dieser umfasst die Bereitstellung von Personal und Gerat fur sanitats- und
rettungsdienstliche MaRhahmen bei Veranstaltungen und GroRRveranstaltungen nach dem
Orientierungspapier des IM NRW. Hierzu zahlt die Erste-Hilfe, die Einleitung und
Durchfiihrung lebensrettender SofortmalBnahmen sowie eine qualifizierte Meldung an die

Rettungsdienstleitstelle.

Der Sanitatsdienst bei GrofRveranstaltungen wird im Auftrage des Tragers einer
Veranstaltung von Hilfsorganisationen oder anderen Dritten in eigener Regie in einem
privatrechtlichen Vertragsverhaltnis durchgefiihrt. Bei GrolRRveranstaltungen werden bei
Bedarf (Allgemeine anerkannte Regeln zur Sanitdtsdienstberechnung z.B. ,Maurer”) oder
Notwendigkeit, die Einsatzfiihrung und weitere Rettungsmittel durch den Rettungsdienst der

Stadt Oberhausen gestellt (aul3erhalb der Regelvorhaltung).

Stadt Oberhausen — Rettungsdienstbedarfsplan  Beschluss des Rates vom 25.06.2018

Seite 12



3.4 Einsatzzahlen

In der Notfallrettung (RTW- und NEF-Fahrten) ist kontinuierlich ein ansteigender Trend im
Transportaufkommen festzustellen. Die Transportzahlenentwicklung in der Notfallrettung und
im Krankentransport der Jahre 2007 bis 2017 wird am Beispiel der abgerechneten
Transporte nachfolgend aufgefuhrt.

Entwicklung der abgerechneten Einsitze im Rettungsdienst

20.000 -

11.878 15880 14018
14343 15018

16.000 1 14.667

16.965 17.9017
10.000 -

2800 12936  14.188 44845*

5328 5765

ENEF wsKITW

B RTW 201 6

* yvoraussichtlich abrechnungsfihig

(Quelle der Statistik: Rettungsdienststatistik der Feuerwehr)

3.5 Gesamtubersicht der Rettungsmittel gemall dem R ettungsdienstbedarfs-
plan aus dem Jahre 2016

Die beiden z.Zt. vorhandenen Standorte fur die Notfallrettung befinden sich auf der Feuer- u.
Rettungswache 1 (Versorgungsbereich Sud) und der Feuer- u. Rettungswache 2
(Versorgungsbereich Nord).

Im Bedarfsplan fir den Rettungsdienst der Stadt Oberhausen in der Fassung vom
04.07.2016 wurde die in der nachfolgenden Abbildung dargestellte Fahrzeugvorhaltung
definiert.

Jeweils 1 NEF und 3 RTW wurden ganztatig fir den Versorgungsbereich Sud und den
Versorgungsbereich  Nord  festgesetzt. Ein  weiteres NEF  versorgt beide
Versorgungsbereiche. Der jeweils 4. RTW je Versorgungsbereich wird montags bis
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samstags, in der Zeit von 7.00 bis 19.00 Uhr, besetzt. Die gesetzliche Qualifikation des
Rettungsdienstpersonals je Wache ist im Stellenplan bertcksichtigt.
Die im Krankentransport eingesetzten KTW werden durch Unternehmer/Hilfsorganisationen

besetzt, die von ihren eigenen Unterklinften aus Transporte durchfiihren.

VB Nord VB Siid
=T NEF (2an) DTN NEF (24m)
._,Jk;E’__TLF =\ NEF (24h)
“m RTW (24h) RTW (24h)
L
Wis - = Rl R
m RTW (24h) RTW (24h)
RTW ** RTW #
‘3 —  KTW/SKTW
- BF (24h)
© i
il © KTW (ASB)* Al S KTW (Falck) *
e =N w1
. L B Lo} - B
e S OKTW(UH)* sl S KTW (MHD) *
vl Rl
© e’ © 8’

*zeitl differenziert
"*zeitl.differenziert (12h)

Abbildung: Rettungsmittelvorhaltung gemdf Rettungsdienstbedarfsplan 2016

3.6  Gesamtubersicht der Rettungsmittel im IST-Zusta  nd

Im IST-Zustand werden je Versorgungsbereich und Feuer- und Rettungswache zuséatzlich zu
der Soll-Fahrzeuggestellung aus dem RDBPL 2016 rund-um-die-Uhr bei Bedarf ein 5. RTW
und ein Infektions-/Adipositas-KTW durch Einsatzkrafte des Brandschutzes besetzt.

Ferner sind zeitlich differenziert in der Spitze bis zu gleichzeitig 6 KTW zur Durchfihrung des
Krankentransportes gemaf 13 RettG NRW im Einsatz, die bis zur Neuvergabe im Jahr 2019
von den Hilfsorganisationen, Malteser Hilfsdienst (MHD), Johanniter-Unfall-Hilfe (JUH), dem
Deutschen Roten Kreuz Oberhausen (DRK) (seit dem 01.10.2016) und Arbeiter-Samariter-
Bund (ASB) sowie der Fa. Falk-Herzig GmbH (Falck) besetzt sind
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4. Planungsziele im Rettungsdienst

Ziele des Rettungsdienstes der Stadt Oberhausen sind:

» Lebensrettende MaRnahmen und fachgerechte medizinische Beforderung von
Patienten

» Sicherung einer einheitlichen und qualitativ hochwertigen Aus- und Fortbildung
gemal den geltenden gesetzlichen Vorgaben

» Zuweisung der Patienten in ein fir das Krankheitsbild geeignetes Krankenhaus
(analog der Regelung des RettG NRW)
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» Sicherung der vorhergehenden MalRnahmen durch entsprechende
Behandlungskonzepte in der praklinischen Versorgung von Notfallpatienten

» Erreichen des Notfallpatienten in der vorgegebenen Hilfsfrist

Das von den politisch Verantwortlichen und dem Tréager des Rettungsdienstes sowie das
durch die Forderungen des Gesetzgebers definierte Sicherheitsniveau des Rettungsdienstes
der Stadt Oberhausen muss stets gewahrleistet sein und zukiinftigen Veranderungen zeitnah

angepasst werden.

Die Qualitéat, mit der die Leistungen im Rettungsdienst erbracht werden, ist durch die
Schutzziele vorgegeben. Diese orientieren sich an den jeweils bestehenden Risiken. Durch
den Rettungsdienst sind sowohl das Grundrisiko, der Spitzenbedarf als auch besondere
Einsatzlagen effektiv abzudecken. Dazu verfugt die Feuerwehr Oberhausen u.a. fur
Rettungseinsatze auf dem Gewasser Uber ein Mehrzweckboot (Hafen Marina) und eine
Taucherstaffel (beides nicht gebihrenrelevant), fur Einsatze in Hohen (Baukran usw.) und
Tiefen (Versorgungsschachte usw.) Uber eine Hohenrettungsgruppe.

Zudem sind alle Einsatzkrafte der Berufsfeuerwehr rettungsdienstlich qualifiziert und bilden
somit das bewéhrte System der Multifunktionalitat aller Einsatzkrafte im Brandschutz und

Rettungsdienst der Stadt Oberhausen ab.

Das Grundrisiko im Rettungsdienst ergibt sich aus der Art und Anzahl haufig auftretender
Einsatzfalle. Dazu zahlen alle Einsétze im Bereich der Notfallrettung. Das besondere Risiko
ergibt sich aus Schadensfallen groReren Ausmalies, die unterschiedlich oft auftreten. Diese
Schadensfalle werden im Bereich des Rettungsdienstes als Einsatze mit einem Massenanfall
von Verletzten/Erkrankten bezeichnet. Grundsatzlich sind das Einsatze, bei denen ein
Leitender Notarzt und der Organisatorische Leiter Rettungsdienst (OrgL) der
Berufsfeuerwehr sowie eine Vielzahl von unterschiedlichen Rettungsmitteln zum Einsatz
kommen.

Zur Bewadltigung der aus den Risiken resultierenden Einsatzaufgaben missen geeignete
taktische Einheiten, Fihrungs- und Unterkunftseinrichtungen, d. h. Personal und Sachmittel,
vorgehalten werden. Das sind unter anderem die Leitende Notarzt-Gruppe, die
Sanitatsdienstkomponenten der Hilfsorganisationen, Fahrzeuge der Regelvorhaltung und

Reservefahrzeuge.

Im Folgenden werden die verschiedenen Faktoren beschrieben, die Einfluss auf die Qualitat

der Risikoabdeckung nehmen.

Stadt Oberhausen — Rettungsdienstbedarfsplan  Beschluss des Rates vom 25.06.2018

Seite 16



4.1  Hilfsfrist und Erreichungsgrad

Sowohl im Rettungsdienst als auch im Abwehrenden Brandschutz bestehen nachgewiesene
Abhangigkeiten zwischen Eintreffzeit und Schadensumfang. In beiden Bereichen steigt das
Schadensausmalfd mit steigenden Eintreffzeiten Gberproportional an.

Daraus ergibt sich die Forderung, dass die Hilfsfristen so kurz wie organisatorisch und
wirtschaftlich moglich (8§ 2a RettG NRW (mit Hinweis auf das 5. Buch Sozialgesetzbuch
(SGB V)) gehalten werden miissen.

Als Hilfsfrist wird gemaR Runderlass des Ministerium flr Gesundheit, Emanzipation, Pflege
und Alter des Landes Nordrhein-Westfalen (MGEPA NRW) vom 8. November 2010 (AZ 231
— 0712.1.2) der Zeitraum zwischen Anfang der Disposition des Leitstellendisponenten
(Einsatzer6ffnung) und Eintreffen des ersten geeigneten Rettungsmittels an der dem
Notfallort nachstgelegenen offentlichen StralRe definiert.

Die Standorte der Rettungswachen in einem Rettungsdienstbereich sollen so engmaschig
sein, dass jeder an einer StralRe gelegene Notfallort innerhalb der Hilfsfrist von bis zu 8
Minuten erreichbar ist (Einsatzkernbereich) und innerhalb 12 Minuten im landlichen, nicht
dicht besiedeltem Bereich erreicht wird.

Der planerische Erreichungsgrad soll 100% betragen, der realistische Erreichungsgrad soll in
mindestens 90% der auswertbaren hilfsfristrelevanten Notfallanfahrten im Auswertezeitraum
eingehalten werden. Der Erreichungsgrad, zum Stichtag 31.12.2017 betrug in Oberhausen
78,09 %.

Aus diesem Grund ist eine Anpassung der Rettungswachenstandorte notwendig und sind
weitere MaRnahmen zur Optimierung der Hilfsfrist zu ergreifen, die durch die Umsetzung des

vorliegenden Rettungsdienstbedarfsplanes zum Tragen kommen.

Zur Qualitatssicherung und Hilfsfristoptimierung sind entsprechende Fallzahlen zu erheben.
Fur die planbaren Parameter werden, in Anlehnung an die AGBF-Schutzzieldefinition,
interne Qualitatsschwellen fur die Alarmierungszeit und die Ausriickezeit festgelegt, so dass

die Hilfsfrist planerisch verkurzt wird.

Diese sind regelmaRig, zeitnah, spatestens jedoch monatlich, zu erheben und fortlaufend im
Rahmen des Qualititsmanagements hinsichtlich der Alarmierungs-, Ausrick- und

Eintreffzeiten zu prifen.

Wahrend vorstehende Aussagen die Planungsziele der Notfallrettung bestimmen, wird das
Handeln im Krankentransport aus wirtschaftlichen Griinden von der Auslastung dieses
Rettungsmittels bestimmt. Der frequenzabhangigen Bemessung der Fahrzeugvorhaltung far

den qualifizierten Krankentransport wird das mittlere stindliche Aufkommen an
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Krankentransporten je Tageskategorie und Stundenintervall zugrunde gelegt, das durch die
Fahrzeugvorhaltung an KTW bedienbar sein soll. Hierdurch werden die tageszeitabh&ngigen
Schwankungen bei der Nachfrage nach Krankentransporten je Wochentagkategorie
bertcksichtigt. Besondere Lagen, z.B. ausgedehnte Erkaltungswellen oder andere groR3e
Erkrankungswellen, bringen den straff wirtschaftlich organisierten Krankentransport schnell

an seine Kapazitatsgrenzen.

4.2  Anzahl und Qualifikation des Personals

Die erforderliche Anzahl und die notwendigen Qualifikationen des Personals je Einsatzmittel
werden malRgeblich durch das RettG NRW vorgegeben. Darin ist sowohl die Anzahl als auch
die Ausbildung des auf den Fahrzeugen und in der Leitstelle eingesetzten Personals

verbindlich geregelt.

Anforderungen an die Besetzung der Einsatzfahrzeuge

» Besetzung von Rettungswagen (RTW)
e ein Rettungsassistent/Notfallsanitater
e ein Rettungssanitater

» Besetzung von Notarzteinsatzfahrzeugen (NEF)
e ein Rettungsassistent/Notfallsanitater
e ein Notarzt

» Besetzung von Krankentransportwagen (KTW)
* ein Rettungssanitater

e ein Rettungshelfer

Anforderungen an die Besetzung der Leitstelle

In einer integrierten Leitstelle (ILS) missen die Disponenten neben den Kenntnissen in den
Aufgabenfeldern Feuerwehr und Rettungsdienst zusatzlich Gber weitere Qualifikationen fur

Fuhrungs- sowie leitstellenspezifische Tatigkeiten verflgen.

Zu den wesentlichen Qualifikationen gehdren:

» Flhrungsausbildung fur den feuerwehrtechnischen Dienst mit leitstellenspezifischen
Zusatzausbildungen im Bereich der Fuhrung von Feuerwehreinsatz- und
GroR3schadenslagen einschliel3lich Einsatzerfahrung

» Personal mit leistellenspezifischen medizinischen Kenntnissen (der medizinische

Qualifikationsanspruch befindet sich noch in der Klarungsphase) und einer
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Zusatzausbildung in der FUhrung rettungsdienstlicher Einsatzlagen mit
Einsatzerfahrung
» Lehrgang Stabsarbeit/Lagedarstellung auf der operativ taktischen Ebene

» Lehrgang Leitstellendisponent (Einsatzbearbeiter)

Des Weiteren unterliegen die Disponenten einer regelméfigen und sehr umfangreichen
Fortbildungspflicht (u.a. 30-Stunden-Fortbildung gemanR § 5 Abs. IV RettG NRW).

Da jederzeit die Moglichkeit einer grof3eren Schadenslage bzw. einer hohen Zahl an
Einsatzen mit erhdhtem Koordinations- und Dokumentationsaufwand besteht, muss standig
ein Beamter mit einer hdéheren Fuhrungsqualifikation (gehobener Dienst) zur Verfiigung

stehen (Lagedienstfuhrer).

Anforderungen an die Fuihrungskréfte bei GroRschadenslagen

Fur die Bearbeitung von Einsatzen mit mehreren Verletzten/Erkrankten sind au3erdem ein
Leitender Notarzt und ein Organisatorischer Leiter Rettungsdienst erforderlich. Der Leitende
Notarzt Ubernimmt die medizinische Fihrung und Koordination an solchen Einsatzstellen
oder arbeitet in der Einsatzleitung mit. Er muss Uber den Fachkundenachweis ,Leitender
Notarzt* der Arztekammer verfigen. Der Organisatorische Leiter Rettungsdienst (OrgL)
unterstitzt den Leitenden Notarzt im Einsatz und fihrt die medizinischen Einheiten vor Ort.
Er muss im Rettungsdienst und in der Einsatzleitung erfahren sein. Die Fuihrungsqualifikation
wird durch die Lehrgange B IV (Zugfuhrer) und B V (Fuhrer taktischer Verbande) am Institut

der Feuerwehr nachgewiesen.

Anforderungen an das Personal zur Organisation des Rettungsdienstes

Fir die Organisation und Verwaltung des Rettungsdienstes ist zudem Personal notwendig.

Fir die Beratung in medizinischen und pharmakologischen Fragen ist ein Arztlicher Leiter
Rettungsdienst (ALRD) erforderlich. Der Gesetzgeber hat mit der RettG Novelle der Ifd.
Entwicklung Rechnung getragen und die Position ALRD im § 7 Abs. 3 RettG NRW
beschrieben: ,Der Rettungsdienst ist in medizinischen Belangen und Angelegenheiten des
Qualitatsmanagements von einer arztlichen Leitung Rettungsdienst zu leiten und zu
uberwachen. Die Wahrnehmung der Aufgaben nach Satz 1 durch eine Arztliche Leitung
Rettungsdienst erfolgt durch den Trager des Rettungsdienstes”

Nach den Empfehlungen der Bundesarztekammer definiert sich der ALRD als ein im
Rettungsdienst tatiger Arzt, der die medizinische Kontrolle Uber den Rettungsdienst austibt
und fur Effektivitat, Effizienz und Akzeptanz der préklinischen Patientenversorgung und

Betreuung verantwortlich ist.
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Er hat die medizinische Aufsicht und Weisungsbefugnis im Rettungsdienstbereich. Die
Stellung des ALRD beim Trager des Rettungsdienstes ist so zu gestalten, dass eine
wirkungsvolle Wahrnehmung seiner Leitungs- und Uberwachungsfunktion mdglich ist. Dazu
gehdort auch die notwendige Sach- und Personalunterstiitzung.

Die Funktion des Arztlichen Leiters Rettungsdienst stellt eine gesetzliche Pflichtaufgabe fiir
den Rettungsdiensttrager dar. Hinsichtlich der Einrichtung einer solchen Stelle sowie der
dadurch entstehenden Kosten ist eine einvernehmliche Lésung mit den Landesverbanden

der Krankenkassen sowie dem Verband der Ersatzkassen e.V. in Nordrhein anzustreben.

Deshalb ist die Stelle des ALRD in Vollzeit zu besetzen.

Die Qualifikation zum Arztlichen Leiter Rettungsdienst erfordert:

» eine abgeschlossene Weiterbildung in einem Gebiet mit Bezug zur Notfall- und
Intensivmedizin

» die Zusatzbezeichnung ,Notfallmedizin“

» die Qualifikation zum Leitenden Notarzt entsprechend den Empfehlungen der
Bundesarztekammer

> die Teilnahme an einer speziellen Fortbildung zum Arztlichen Leiter Rettungsdienst
entsprechend den Empfehlungen der Bundesarztekammer

» eine langjahrige und aktuelle Tatigkeit in der préklinischen und klinischen

Notfallmedizin

Das gesamte im Rettungsdienst tatige Personal hat an regelmaligen
Fortbildungsveranstaltungen gemafl Rettungsdienstgesetz NRW aul3erhalb des regularen

Dienstes teilzunehmen.

4.3 Leitstelle

Entsprechend den gesetzlichen Vorgaben des Landes NRW unterhdlt die Stadt Oberhausen
eine integrierte Leitstelle (ILS) fir den Feuerschutz, Katastrophenschutz und den
Rettungsdienst. Sie ist raumlich, technisch und organisatorisch so auszustatten, dass auch
GroRRschadensereignisse bewaltigt werden kénnen.

Die Leitstelle befindet sich in Raumlichkeiten auf der Feuer- und Rettungswache 1,
Bricktorstr. 30, 46047 Oberhausen.
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Hier gehen Meldungen tber Notfélle auf verschiedenen Wegen ein:

A\

V V V V V

Feuerwehr-Notruf 112
Amtsleitung 8585-1
Polizei-Notruf 110

(Polizei- und Feuerwehr-Notruf sind gegenseitig durchschaltbar)
Bundeseinheitliche Ruf-Nr. fir den Krankentransport 19222
Gehdrlosen-Fax

Automatisierte Notrufe, z.B. E-Call, Notfall-Apps

Notrufsdulen der Bundesautobahnen (Meldung durch Autobahnmeisterei)

Funkmeldungen von Linienbussen und Taxen (Meldung durch jeweilige Zentrale)

Zu den wesentlichen Aufgabengebieten einer Leitstelle gehéren:

>

v

vV VvV

YV V V V

Entgegennahme von Notrufen und sonstigen Informationen fir den Brandschutz,
Rettungsdienst und Katastrophenschutz, mit einer gezielten Informationsgewinnung
zur Bewertung des Meldebildes und Disposition

Bearbeitung von automatisierten Notrufen und Gefahrenmeldeanlagen

Bearbeitung von Anrufen aus Leitstellen der BOS und sonstigen Leitstellen
Bearbeitung und Vermittlung von Notrufen, Anrufen, die nicht im
Zustandigkeitsbereich der integrierten Leitstelle (ILS) liegen,

Eigenstandige Disposition und Alarmierung von Kraften und Mitteln inklusive einer
lagebedingten Ausldésung hoherer Alarmstufen

Zusammenfassung der Informationen in einem Einsatzstichwort und Alarmierung der
daflir geeigneten Einsatzmittel, sowie Erteilung von Auskinften

Fihren einer Kraftetbersicht der einsatzbereiten und im Einsatz befindlichen
Einheiten des Rettungsdienstes, der Feuerwehren und anderer Hilfsorganisationen
Alarmierung und Heranfihrung der o6rtlichen und Gberértlichen Kréafte der
Feuerwehren, des Rettungsdienstes und anderer Organisationen

Sicherung der Kommunikation zu den im Einsatz befindlichen Kréaften

Sicherung der Kommunikation zwischen Fuhrungs- und Krisenstdben und
Fuhrungsmitteln an den Einsatzstellen

Fuhrungsunterstiitzung der ortlichen Einsatzleitung(en)

Lenkung des Rettungsdiensteinsatzes

Krankenhausbettennachweis und Vermittlung

Gesprachsfuhrung in besonderen Situationen (z.B. Telefonreanimation, Suizid)
Dieser Bereich nimmt einen immer groReren Stellenwert ein, mit der Konsequenz,

dass sich die Bearbeitungszeiten der Disponenten verlangern.
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» Alarmierungen im GroR3schadensfall, Koordinierungsaufgaben bei einer Warnung der
Bevolkerung

Dokumentationsaufgaben

Meldung besonderer Vorkommnisse und Schadensfalle an tGibergeordnete Stellen

Vermittlung des kassenarztlichen Bereitschaftsdienstes

vV V V V

Aufgaben der ortlichen Gefahrenabwehr (z.B. Meldekopf, Alarmierung von

Behdrdennotdiensten)

Die Rettungsleitstelle ist standig mit sechs Funktionen (Tischbesetztzeiten) mit
Bereitschaftsdienstanteilen besetzt (Feuerwehr, Rettungsdienst und Katastrophen-
/Bevolkerungsschutz). Das dort tatige Personal verfigt neben der feuerwehrtechnischen und
rettungsdienstlichen  Ausbildung auch Uber die erforderliche Ausbildung flr

Leitstellenpersonal.

4.4  Technische Ausstattung

Neben den personellen und organisatorischen Voraussetzungen ergibt sich aus den
Aufgaben im Rettungsdienst auch die Notwendigkeit, die technische Ausstattung nach DIN
1789 zu beschaffen. Dabei ist eine leitliniengerechte Ausstattung nach den anerkannten
Regeln der Technik und den giiltigen DIN-Normen in Abstimmung mit dem Arztlichen Leiter

Rettungsdienst (ALRD) umzusetzen.

Fahrzeuge
Fur die Abwicklung der Einsitze sind unterschiedliche Fahrzeuge notwendig.

Krankentransportwagen (KTW) werden fiur den Transport von Patienten, die nicht
Notfallpatienten sind, benétigt.

Fur den Transport von Notfallpatienten werden Rettungswagen (RTW) eingesetzt. Fir den
Transport eines Notarztes zur Einsatzstelle im Rendezvoussystem  werden
Notarzteinsatzfahrzeuge (NEF) bendtigt, die nicht zum Transport von Patienten vorgesehen

sind.

Medizinische Geréate und Medikamente

Zur Beladung der Fahrzeuge gehort zum Teil eine umfangreiche medizinische Ausstattung.

Dazu zahlen u.a. Defibrillatoren, Beatmungsgerate u.v.m.
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Leitstelleneinrichtung

Zur Einrichtung und Aufrechterhaltung der Leitstelle gehort eine umfangreiche und den
heutigen Ansprichen gentigende technische Ausstattung. Dazu zdhlen insbesondere der
Einsatzleitrechner, die Fahrzeugzustandsanzeige, eine Notrufabfrageeinrichtung, eine
Alarmierungseinrichtung, diverse Funkeinrichtungen, eine Dokumentationsanlage, die
gesamte Fernsprechanlage und Kameraiberwachungsanlagen. Kuinftige Investitionen

werden mit den Vertretern der Krankenkassenverbande frithzeitig besprochen.

Gebédude

Fur die Unterbringung von Personal, Fahrzeugen, Geraten und der Leitstelle sind
verschiedene Gebaude notwendig. Gebaude zur Unterbringung von Fahrzeugen und deren
Besatzungen werden als Rettungswachen bezeichnet

An Leitstellengebdude werden erhéhte Anforderungen gemaf DIN 50518 gestellt.

5. Der Rettungsdienst der Stadt Oberhausen
5.1 Tréagerschaft und Ausfiihrung

Trager des Rettungsdienstes im Sinne des Rettungsgesetzes NRW vom 18.03.2015 ist die

kreisfreie Stadt Oberhausen.

Mit der praktischen Durchfihrung des Rettungsdienstes ist die stadtische Berufsfeuerwehr
beauftragt, die diese Aufgabe bereits vor dem Inkrafttreten des ersten RettG vom 26.11.1974
wahrgenommen hat. Somit wurde in Oberhausen auf eine bereits vorhandene und in jeder
Hinsicht bewahrte leistungsstarke Einrichtung des offentlich organisierten Rettungsdienstes

zurickgegriffen.

Die Durchfiihrung des Krankentransports wurde im Jahr 2014 europaweit ausgeschrieben
und extern vergeben. Seit dem 01.01.2015 fuhren der MHD, der ASB, die JUH, das DRK
(seit dem 01.10.2016) sowie die Fa. Falck-Herzig GmbH im Auftrag der Stadt Oberhausen
gemal § 13 RettG NRW den o6ffentlichen Krankentransport durch.

Genehmigungen fir rettungsdienstliche Leistungen gewerblicher Art (8§ 17 RettG NRW)
besitzen derzeit (Stand 25.01.2017):
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» DRK Ddusseldorf gGmbH (eine  Genehmigung fur den Einsatz eines
Intensivtransportwagen  (ITW), beschrankt auf  arztbegleitete  Intensiv-
Verlegungstransporte i.S.v. § 2 RettG NRW)

» DRK Kreisverband Dinslaken-Voerde-Hiinxe e.V. (eine Genehmigung fiir den Einsatz
eines Intensivtransportwagen (ITW), beschrédnkt auf Interhospitaltransporte,
Aufnahmeort Oberhausen, ausschlief3lich zu den zum Verbund Klinikum Niederrhein
gehdrenden Krankenhausern).

» Christopherus gGmbH (eine Genehmigung fir den Einsatz eines ITW, beschréankt auf
arztbegleitete Intensiv-Verlegungstransporte i.S.v. § 2 RettG NRW)

» Medical Transport Service GmbH (eine Genehmigung mit der Beschrdnkung auf die
Durchfiihrung von Sekundartransporten ausschlie3lich vom Johanniter Krankenhaus
Oberhausen zum Evangelischen Klinikum Niederrhein)

» MedCare Professional (eine  Genehmigung fir den Einsatz eines
Intensivtransportwagen (ITW), beschrankt auf Intensiv und Interhospitaltransporte fur
das Stadtgebiet Oberhausen)

» ASB Oberhausen (zwei  Alt-Genehmigungen  zur  Durchfihrung  von
Krankentransporten)

» Oxea GmbH (eine Genehmigung zur Durchfihrung von Krankentransporten,
beschrankt auf das Betriebs-/Werkgeldnde der Fa. Oxea, Otto-Roelen-Straf3e 3,
46147 Oberhausen)

Dariber hinaus wurden noch beschréankte Genehmigungen fir die Durchfihrung von
Krankentransporten, ausgehend von oOffentlichen und/oder privaten Veranstaltungen, auf
denen die Genehmigungsinhaber auf Grundlage einer entsprechenden behérdlichen, an den
Veranstalter gerichteten Verpflichtung der Stadt und entsprechender privatrechtlicher
Vereinbarung zwischen den Genehmigungs-inhabern und dem Veranstalter, mit der
alleinigen Durchfiihrung des Sanitétsdienstes beauftragt ist, erteilt. Diese Genehmigungen
sind jeweils zusatzlich dahingehend beschrankt, dass nur mit 2 Fahrzeugen gleichzeitig

Transporte durchgefuhrt werden drfen:

» JUH Oberhausen (funf Genehmigungen)
» DRK Oberhausen (finf Genehmigungen)
» ASB Oberhausen (drei Genehmigungen)

Alle oben aufgefiihrten Genehmigungen wurden befristet erteilt. Die jeweiligen anfallenden

Einsatze werden Uber die Leitstelle der Feuerwehr koordiniert.
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5.2  Rettungsdienstliche Versorgung

Das Stadtgebiet Oberhausen ist fur die Aufgaben des Rettungsdienstes, der Technischen
Hilfeleistung und des Abwehrenden Brandschutzes derzeit in zwei Wachbereiche aufgeteilt,
die sich aus der topografischen Lage des Stadtgebietes und den Verkehrswegen
(Autobahnen und Kanal) auf nattirlichen Wege gebildet haben und sich zusétzlich durch die
Zufahrtswege und Briicken ergeben.

Alt-Oberhausen bildet den Rettungsdienstbereich Sud (Feuer- und Rettungswache 1),
Sterkrade und Osterfeld gehéren zum Bereich Nord (Feuer- und Rettungswache 2).
Aufgrund der oben beschriebenen topographischen Gesichtspunkte, der Verkehrssituation
und der strukturellen Gegebenheiten sowie der annahernd gleichen Einwohnerverteilung
zwischen den nordlichen und sudlichen Stadtbezirken war bisher die bestehende
Abgrenzung in zwei Wachbereiche sinnvoll. Aufgrund der oben beschriebenen Aspekte
sowie den steigenden Einsatzzahlen in den beiden Wachbereichen wurde zwischen der
Stadt Oberhausen und den Kostentragern eine gutachterliche Untersuchung der
Rettungswachenbereiche, der Rettungswachenstandorte sowie der Eintreffzeiten und
Hilfsfristen vereinbart

Durch die Fa. Forplan Forschungs- und Planungsgesellschafft fir Rettungsdienst, Brand-
und Katastrophenschutz m.b.H. wurde im Gutachten vom 07.07.2017 festgestellt, dass die
Versorgungsbereiche nicht mehr zeitgem&lR sind und zur Erreichung der Hilfsfrist und
Eintreffzeiten zwei zusatzliche Rettungswachenstandorte in Alstaden und Schmachtendorf,
notwendig sind.

Derzeit werden die durch den Gutachter ermittelten Daten und Ergebnisse im Rahmen von
Probebetrieben in den durch den Gutachter ermittelten zusatzlichen

Rettungsdienstbereichen Uberprift und ausgewertet.

Notfallaufnahmebereiche
Die Stadt Oberhausen verfugt Uber 6 Krankenh&user mit ca. 1.800 Betten, von denen jeweils

3 sowohl im sudlichen als auch im nérdlichen Stadtgebiet liegen.

Alt-Oberhausen

» Evangelisches Krankenhaus Oberhausen, Virchowstr. 20
> Helios Klinik, St. Elisabeth-Klinik Oberhausen, Josefstr. 3
» Katholisches Klinikum Oberhausen, St. Josef-Hospital, Milheimer Str. 83

Oberhausen-Sterkrade

» Katholisches Klinikum Oberhausen, St. Clemens Hospitale Sterkrade gGmbH,
Wilhelmstr. 34
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» Evangelisches und Johanniter-Klinikum Niederrhein, Johanniter-Krankenhaus,
Steinbrinkstr. 96a

Oberhausen-Osterfeld

» Katholisches Klinikum Oberhausen, St. Marien-Hospital, Nirnberger Str. 10

Das Stadtgebiet ist in funf sogenannte ,Notfallaufnahmebereiche” zur Unterbringung von
Notfallpatienten eingeteilt.

Im nordlichen und sudlichen Stadtgebiet befinden sich je zwei Krankenh&user, die geeignet
sind, chirurgische und internistische Notfalle zu versorgen und aufzunehmen. In beiden
Bereichen befinden sich zudem jeweils ein Krankenhaus mit einer Abteilung Geburtshilfe/
Ggynakologische Abteilung mit padiatrischer Fachabteilung und jeweils ein Krankenhaus mit
psychiatrischer Abteilung. Im no6rdlichen und sudlichen Stadtgebiet ist zudem ein
Krankenhaus mit einer Kardiologie und Katheterplatzen fir koronare Interventionen an 7
Tagen/24 Std. vorhanden. Eine Stroke-Unit befindet sich im Katholischen Klinikum
Oberhausen, St. Josef-Hospital.

Sowohl fur die Basisdisziplinen der Chirurgie und der inneren Medizin als auch fir die drei o.
g. Bereiche wurden mit den Krankenhausern Vereinbarungen getroffen, die die im § 11 Abs.
1 RettG NRW geforderten Notfallaufnahmebereiche sicherstellen und eine jederzeitige
Notfalluntersuchung und ggf. Aufnahme garantieren.

Hierbei wurde den Krankenhausern nach ihrer Bettenzahl und Lage innerhalb des
Versorgungsgebietes ein bestimmter Stadtbereich mit entsprechender Bevdlkerungszahl
zugeordnet. StralRenverzeichnisse mit Zuordnung der jeweiligen Einzugsbereiche der

Krankenhauser fur den Rettungsdienst sind erstellt worden.

Die in den jeweiligen Notfallaufnahmebereichen anfallenden Notfallpatienten werden
vorrangig den fur sie vorgesehenen Notfallkrankenhdusern zugefiuhrt. Dabei ist der
Patientenwunsch, die Art der Erkrankung, die Auslastungskapazitdt und medizinische

Indikation zu berucksichtigen.

Aus nachfolgender Tabelle und Abbildung kdnnen diese Krankenhduser sowie die
derzeitigen Rettungswachenstandorte und die beabsichtigten neuen

Rettungswachenstandorte mit deren Lage im Stadtgebiet entnommen werden.
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Versorgung der Bundesautobahnen

Die rettungsdienstliche und brandschutztechnische Versorgung und die technische
Hilfeleistung der im Stadtgebiet liegenden Bundesautobahnen (BAB) und der durch die
Bezirksregierung zugewiesenen Autobahnabschnitte fallen in den Einsatz- und
Wirkungsbereich der Berufsfeuerwehr.

Fur die Teilstrecken der Autobahnen, welche Uber die Stadtgrenzen hinausgehen, wurden
mit den Berufsfeuerwehren Duisburg und Bottrop Sondervereinbarungen getroffen. Die
Zuordnungen der einzelnen Streckenabschnitte wurden der Bezirksregierung Dusseldorf
gemeldet und durch diese genehmigt. Die zustandige Leitstelle der Polizei verfigt tber
entsprechende Streckenplane, aus denen die Zustandigkeiten hervorgehen.
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5.3 Einsatzorganisation
5.3.1 Notfallrettung

Bei Einsatzen in der Notfallrettung werden Rettungswagen (RTW) DIN EN 1789 Typ C
eingesetzt. Sie sind standardmafRlig mit der Ausstattung zur Durchfihrung erweiterter

lebensrettender MalRnahmen bestlickt.

Der Bedarf an Fahrzeugen ergibt sich aus den vorgegebenen Eintreffzeiten (Grundrisiko)
und der notwendigen Abdeckung von Einsatzstellen mit einem Massenanfall von Verletzten

(besonderes Risiko).

Die Notwendigkeit von bedarfsgerechten Standorten (Rettungswachen) ergibt sich aus den

zu erreichenden Hilfsfristen bzw. Eintreffzeiten.

Die Rettungsmittelvorhaltung je Rettungswache resultiert aus der risikoabhéngigen
Bemessung, bei der die Wahrscheinlichkeit der Gleichzeitigkeit von Einsatzen auf Grundlage
des mittleren stundlichen Jahresaufkommens an Notfallen und der

Wahrscheinlichkeitsverteilung nach POISSON ermittelt wird.

An jedem bisherigen Standort werden drei RTW rund-um-die-Uhr und ein zeitlich
differenziert eingesetzter 4. RTW an beiden Standorten zur Abdeckung der taglichen
Notfalleinsatze bendtigt. Sollten in Zukunft zusatzliche Standorte in Betrieb genommen

werden, sind die RTW bedarfsgerecht auf die Standorte zu verteilen.

Es zeigt sich, dass das in den letzten Jahren kontinuierlich gestiegene Einsatzaufkommen zu

einer hoheren Rettungsmittelvorhaltung fuhrt.
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Gesamtubersicht Notfallrettung (RTW) Stadt Oberhausen 2017*

Kenndaten Ausriickbereich Sid Ausriickbereich Nord Gesamt

Grund/Spitzenbedarf/Reserve | Grund/Spitzenbedarf/Reserve

Anzahl RTW 3 / 1= [/ 2 3 / 1= [/ 1 11
Vorhalte-
504 488 992
Std./Wo.
Anzahl
_ 11.594* 10.022* 21.616*
Einsatze

* Basisdaten: 01.01. — 31.12.2017, ** 4. RTW fur den Spitzenbedarf

5.3.2 Notarztdienst

Die der Stadt Oberhausen gesetzlich Ubertragene Aufgabe der Notfallrettung beinhaltet auch
die Versorgung der Notfallpatienten durch Notérzte/innen am Einsatzort.

Bei Einsdtzen mit Notarztindikation (Indikationskatalog entsprechend Empfehlung
Bundesarztekammer) kommt ein Notarzt mit erweiterter medizinischer Ausstattung zum
Einsatz. In Oberhausen wird das Rendezvous-System angewendet, bei dem sich der Notarzt
durch ein Notarzteinsatzfahrzeug (NEF) mit einem Fahrer der Berufsfeuerwehr an der
Einsatzstelle mit dem fur den Einsatz notwendigen RTW trifft.

Durch den Abschluss einer o6ffentlich-rechtlichen Vereinbarung zur Durchfiihrung des
Luftrettungsdienstes der Bezirksregierung Dusseldorf ist die Stadt Oberhausen Mitglied der
Tragergemeinschaft fur den Betrieb des Rettungshubschraubers ,Christoph 9* in Duisburg.

Dieser Rettungshubschrauber ist ebenfalls mit einem Notarzt besetzt.

Bei der bedarfsgerechten Bemessung der Notarztvorhaltung steht z.Zt. an jedem Standort
ein NEF rund-um-die-Uhr und fur das gesamte Stadtgebiet Oberhausen ein zusatzliches

NEF ebenfalls rund-um-die-Uhr zur Verfligung.
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Gesamtubersicht Notfallrettung (NEF) Stadt Oberhausen 2017*

Kenndaten Ausriickbereich Sud Ausrlickbereich Nord Gesamt

Grund/Spitzenbedarf/Reserve | Grund/Spitzenbedarf/Reserve

Anzahl NEF 1/ 0 /1 1 / 1 - 0 4
Vorhalte-
280 280 560
Std./Wo.
Anzahl Einsatze 3.391 3.046 6.437

* Basisdaten: 01.01. — 31.12.2017.

5.3.3 Krankentransport

Fur Krankentransporte werden in der Regel Krankentransportwagen (KTW) eingesetzt.
Krankenkraftwagen muissen in ihrer Ausstattung und Ausristung den allgemein anerkannten
Regeln von Medizin und Technik entsprechen. Als anerkannte Regel ist fir
Krankentransportwagen die DIN EN 1789 Typ A2 oder B anzuwenden. Der Bedarf an
Fahrzeugen wird frequenzabhdngig auf Basis des mittleren  stindlichen
Transportaufkommens eines Jahres bestimmt. Hierdurch werden die tageszeitabhangigen
Schwankungen bei der Nachfrage nach Krankentransporten je Wochentagkategorie mit einer

Bedienzeit von 30 bis maximal 60 Minuten bertcksichtigt.

Wochentags tagsiber, samstags sowie an Sonn- und Feiertagen tagstber wird das
Krankentransportaufkommen frequenzabhéangig und isoliert vom Notfallaufkommen
bemessen.

Die Fahrzeuge der Berufsfeuerwehr sind auf den beiden stadtischen Feuer- und
Rettungswachen untergebracht, die der mit der Durchfihrung des Krankentransports
beauftragten Partner (Fa. Falck-Herzig, MHD, DRK, ASB und JUH) in deren eigenen
Unterkinften.

Es ist beabsichtigt, einen mobglichen Spitzenbedarf im Rahmen der anstehenden
Neuausschreibung des Krankentransportes zu definieren und ebenfalls an Dritte zu

vergeben.

5.3.4 Luftrettung

Gemall 8 10 Abs. 1 RettG NRW bestimmt das fur das Gesundheitswesen zusténdige

Ministerium im Einvernehmen mit dem Ministerium flr Innere Angelegenheiten die
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Organisation der Luftrettung. Es legt den Standort der Luftfahrzeuge und deren
regelmafligen Einsatzbereich fest. Das Stadtgebiet wird von einem Rettungshubschrauber
versorgt (Christoph 9 mit Standort Duisburg). Im Rahmen einer 6ffentlich-rechtlichen
Vereinbarung ist die Stadt Oberhausen Mitglied der Tragergemeinschaft. Die Anforderung
der Hubschrauber erfolgt tber die Leitstelle des Kerntragers (Stadt Duisburg).

Daruber hinaus ist die Stadt Oberhausen Mitglied der Tragergemeinschaft des
Intensivtransporthubschraubers (ITH) Christoph Rheinland, der fur Sekundareinsatze max.
intensivpflichtiger Patienten eingesetzt wird. Zudem kann der ITH auch fir Primareinséatze
genutzt werden, wenn der RTH des zustandigen Kerntragers (Christoph 9 / Duisburg) im

Einsatz ist.

5.3.5 Massenanfall von Verletzten

Die Stadt Oberhausen ist dazu verpflichtet, die Gefahrenabwehr bei einem Massenanfall von
Verletzten und/oder Erkrankten (MANV) zu planen® Grundlagen fiir die Einsatzplanung sind
der landesweite MaRRnahmenplan MANV50plus vom 25.08.2006 sowie das gemeinsame
Positionspapier des Verbandes der Feuerwehren in NRW (VdF NRW) und der
Arbeitsgemeinschaft der Leiter der Berufsfeuerwehren in NRW (AGBF NRW) vom
06.06.2012.

Fluhrungsfunktionen

Eine groRRere Zahl von Patienten wird in den meisten Fallen im Zusammenhang mit einem
Schadensfeuer, einem Unglicksfall oder einem 6ffentlichen Notstand anfallen. Zur
Strukturierung einer solchen Einsatzstelle werden aufgabenbezogen mindestens die beiden
Einsatzabschnitte ,Technische Rettung” und ,Medizinische Rettung“ gebildet. Lageabhangig
sind weitere Einsatzabschnitte mdglich. Der Einsatzabschnitt Medizinische Rettung wird
mindestens in die Unterabschnitte ,Erstversorgung” und ,Transportorganisation* gegliedert,
bei einer groRen Patientenzahl wird auRerdem der Unterabschnitt ,Behandlung” gebildet.

Die Einsatzleitung wird vom B-Dienst Ubernommen. Die MalRnahmen im Einsatzabschnitt
.rechnische Rettung® werden vom Einsatzleitdienst (A-Dienst) koordiniert. Fir den

Einsatzabschnitt ,Medizinische Rettung“ ergeben sich drei Schlisselfunktionen:

» Einsatzabschnittsleiter Medizinische Rettung
* Unterabschnittsleiter Erstversorgung

* Unterabschnittsleiter Transportorganisation

! Vgl. § 1 Abs. 1 RettG NW sowie § 2 Abs. 1 Punkt 3 RettG
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Zur Ubernahme dieser Funktionen sind qualifizierte Krafte notwendig, die zum einen
rettungsdienstlich ausgebildet und erfahren sind und zum anderen eine spezielle

Fuhrungsausbildung absolviert haben.

Der Einsatzabschnitt Medizinische Rettung wird von einem Leitenden Notarzt (LNA) gefiihrt?
(siehe Ziffer 5.5).

Daruber hinaus trifft die Stadt Oberhausen ,[...] Vorbereitungen fiir den Einsatz zuséatzlicher

Rettungsmittel und des notwendigen Personals [...]**

indem sie nicht nur dasjenige
Personal, welches unmittelbar die Rettungsmittel besetzt, sondern auch das fiur deren
Koordination erforderliche Fihrungspersonal bereithalt. Dies geschieht zum einen dadurch,
dass der Leitende Notarzt bei der Filhrung des Einsatzabschnitts Medizinische Rettung von
einem Organisatorischen Leiter Rettungsdienst (OrgL) unterstitzt wird und zum anderen
dadurch, dass die Funktion der NEF-Fahrer, welche die Unterabschnitte Erstversorgung und
Transportorganisation fiihren sollen, nur von Beamten mit der Qualifikation ,Gruppenfihrer
Rettungsdienst” besetzt werden.

Um die Verfugbarkeit von LNA und OrgL rund um die Uhr zu gewahrleisten, versehen diese
einen Bereitschaftsdienst (nach Dienstplanmodell (LNA) bzw. z.Zt nach Zufallsbereitschaft
(OrglL)). So kann die Leitstelle den jeweils diensthabenden LNA und OrgL im Bedarfsfall per

Handy alarmieren.

Fortbildung
Aufgrund der Seltenheit von MANV-Situationen und der Komplexitat derartiger Einsatze ist

es unerlasslich, dass alle Einsatzkrafte (Leitende Notérzte, Notarzte, Mitarbeiter des
Fuhrungsdienstes, Leitstelle, Rettungsdienstmitarbeiter, Freiwilige Feuerwehr) an einer
speziellen jahrlichen Fortbildung im Umfang von mindestens 4 Stunden sowie einer

Einsatziibung im Umfang von etwa 7 Stunden teilnehmen.

Einheiten

Im Rahmen der Einsatzplanung wurden die drei Einsatzstichwoérter MANV 10 (flr Situationen
mit 5-10 Patienten), MANV 20 (fur Situationen mit 11-20 Patienten) und MANV 50 (fur
Situationen mit 21-50 Patienten) festgelegt. Diese sehen — je nach Einsatzstichwort — den

Einsatz folgender Einheiten und Fahrzeuge vor:

» Berufsfeuerwehr der Stadt Oberhausen mit Fahrzeugen zur Einsatz- und

Abschnittsleitung

>Vgl. § 7 Abs. 4 S. 1 RettG NW
>Vgl. § 7 Abs. 4 S. 2 RettG NW
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» Rettungsdienst der Stadt Oberhausen mit RTW, NEF, KTW und Abrollbehéalter
Rettungsdienst (AB-Rett)

» Freiwillige Feuerwehr der Stadt Oberhausen mit Léschfahrzeugen

* Schnelleinsatzgruppen des ASB Oberhausen und DRK Oberhausen mit
Geratewagen Sanitatsdienst (GW-San) und KTW-B

» Rettungsdienst der benachbarten Kommunen mit RTW, NEF und KTW

» Einheiten gemaR Landeskonzept NRW (Patiententransportziige, Einsatzeinheiten der

Hilfsorganisationen)

Ausstattung
Neben den Fahrzeugen des Regelrettungsdienstes (RTW, NEF, KTW) muss die Feuerwehr

Oberhausen weitere Rettungsdienstfahrzeuge fur den sogenannten Sonderbedarf (MANV-
Einsatze, GroRveranstaltungen) bereithalten. Daneben hélt die Feuerwehr Oberhausen
weitere Fuhrungsfahrzeuge vor, die fur die Bewdltigung von MANV-Einsétzen unerlésslich
sind. Dies sind Fahrzeuge zur Einsatz- und Abschnittsleitung (1-ELW2-1, 1-ELW1-1, 2-
ELW1-1, 1-ELW1-2) sowie ein Abrollbehalter Rettungsdienst (AB-Rett), welcher
medizinische Gerdte und Material zum Aufbau und Betrieb eines Behandlungsplatzes
beinhaltet. Dies sind weiterhin ein Wechselladerfahrzeug (WLF), welcher zum Transport des
AB-Rett dient, sowie Loschfahrzeuge, mit denen Einsatzkréfte der Berufs- und Freiwilligen
Feuerwehr zur Einsatzstelle befordert werden.

Uber die Gebiihrenrelevanz der einzelnen Fahrzeuge wird am Ende der Gesprache zur

Gebuhrenkalkulation zwischen den Krankenkassen und der Feuerwehr entschieden.

Im Gegensatz zu Brandschutz und Technischer Hilfeleistung ist die Leitstelle im
Rettungsdienst den eingesetzten Einheiten gegeniber grundsatzlich weisungsbefugt. Sie
Ubernimmt die Lenkung der Rettungsdiensteinsatze und die Zuordnung von Rettungsmitteln.
Bei einer groReren Anzahl von Verletzten wird aber auch bereits an der Einsatzstelle eine
speziell auf die Belange des Rettungsdienstes eingerichtete Einsatzfihrung notwendig. Dazu
besteht eine Fuhrungsstruktur aus Leitendem Notarzt und Organisatorischem Leiter
Rettungsdienst, die innerhalb der Einsatzleitung der Feuerwehr die rettungsdienstliche

Organisation und Fiuhrung tbernehmen.
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5.4  Fachliche und organisatorische Leitung

Fiur die Organisation des Rettungsdienstes werden die in der Berufsfeuerwehr Oberhausen
vorhandenen Strukturen innerhalb der Fachbereiche und deren Verzahnungen miteinander

genutzt.

Verantwortlich fur die Einsatzbereitschaft der Fahrzeuge sowie dem medizinisch-technischen
Bereich des Rettungsdienstes ist der Fachbereich 6-1-40, Technik. Dieser legt in Absprache
mit dem Arztlichen Leiter Rettungsdienst bei Neubeschaffungen Art, Umfang und
Konfiguration der einzelnen Rettungsdienstfahrzeuge fest. Der Fachbereich Technik ist fir
die Sicherstellung ausreichender Lagerbestande an samtlichem Verbrauchsmaterial und
Medikamenten fiir den Rettungsdienst und Krankentransport sowie fiir die Uberwachung der
Betaubungsmittelvorrate auf den Einsatzfahrzeugen zustandig. Alle gesetzlich
vorgeschriebenen Untersuchungen sowohl an den Fahrzeugen (HU, UVV der
Ambulanztische, Dichtigkeits- und Durchflussprifung fir medizinische Gase, 230V-Netz und
Wechselrichterpriifung) als auch die sicherheitstechnischen Uberpriifungen und Wartungen
an den medizinisch-technischen Geraten nach den Bestimmungen des Medizin-Produkte-
Gesetztes (MPG) und der Medizin-Gerate-Betreiber-Verordnung, ist Aufgabe des
Fachbereichs Technik. Weiterhin organisiert und Uberwacht der Fachbereich Technik
samtliche gesetzlich vorgeschriebenen DesinfektionsmalRnahmen der

Rettungsdienstfahrzeuge sowie deren Dokumentation und Archivierung.

Fir das Qualitaitsmanagement, das Bindeglied zu den Krankenhdusern und
Hilfsorganisationen in Oberhausen sowie zum Arztlichen Leiter ist die Stabstelle

Rettungsdienst zustandig.

Die Verantwortung in medizinischen Belangen tragt der Arztliche Leiter Rettungsdienst, der
fur seine Aufgabe von der Stadt Oberhausen ernannt wurde. Er macht Vorgaben fur die
strategische Planung, medizinische Ausstattung, Qualitatssicherung und Aus- und

Fortbildung im Rettungsdienst.

Den Empfehlungen der Bundesarztekammer folgend, wurde in den am Notarztdienst des
Rettungsdienstes der Stadt Oberhausen beteiligten Krankenhausern auf3erdem jeweils ein
Arztlicher Leiter des Notarztstandortes eingerichtet und benannt. Dieser Notarztstandortleiter
regelt den Dienstbetrieb der Notarzte des jeweiligen Krankenhauses und ist dort auch fir die

Einweisung und Qualitatssicherung verantwortlich.
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5.5 Leitende Notarzte (LNA) /Grof3schadensereignisse

Bei Grol3schadensereignissen oder einem Massenanfall von Verletzten sind die Kapazitaten
des Regelrettungsdienstes und des Regelnotarztes schnell an ihre Leistungsgrenzen und
Verflugbarkeit gebracht. Eine Mangelversorgung muss schnellstmdglich kompensiert und

durch weiterfihrende MalRnahmen ausgeglichen werden.

Die Stadt Oberhausen verfigt Gber eine LNA Gruppe mit der notwendigen Anzahl von
Leitenden Notarzte (LNA), die bei der Landesarztekammer die entsprechende Qualifikation
erworben haben und durch die Stadt Oberhausen per Urkunde ernannt wurden. Diese
Ubernehmen u.a. bei auRergewohnlichen Notféllen und Gefahrenlagen Leitungsaufgaben im

medizinischen Bereich.

Fur die Fihrung, Organisation und Fortbildung der LNA-Gruppe ist der Beauftragte der LNA
Gruppe (BLNG) verantwortlich. Der BLNG wird von den LNA gewahlt. Die LNA werden im

Bedarfsfall durch die Leitstelle alarmiert.

5.6  Arztliche Leitung Rettungsdienst (ALRD)

Gemall § 7 Abs. 3 RettG NRW st der Rettungsdienst in medizinischen Belangen und
Angelegenheiten des Qualitatsmanagements von einer Arztlichen Leitung Rettungsdienst zu
leiten und zu Gberwachen.

Nach den Empfehlungen der Bundesarztekammer definiert sich der ALRD als ein im
Rettungsdienst tatiger Arzt, der medizinische Kontrolle Gber den Rettungsdienst ausibt und
fur Effektivitat, Effizienz und Akzeptanz der praklinischen Patientenversorgung und
Betreuung verantwortlich ist. Dafir ist eine Vollzeitstelle vorgesehen.

Eine besondere Bedeutung ist dem ALRD auch vor dem Hintergrund der Einfihrung des
Berufsbildes ,Notfallsanitater” und der damit verbundenen umfangreicheren Ausbildung des
Rettungsfachpersonals zuzugestehen. Auch in der 30-stindigen Pflichtfortbildung des
Rettungsfachpersonals ist der ALRD einzubeziehen, da unter anderem die Uberpriifung und
Abnahme der freigegebenen Notkompetenzen unter arztlicher Aufsicht geschehen muss.
Darliber hinaus sind durch den ALRD weiterhin zahlreiche MalRnahmen im Bereich der
umfassenden Qualitatssicherung und —verbesserung zu koordinieren.

Des Weiteren soll durch den ALRD regelméaRig selbst auch der Notarztdienst versehen

werden.

Aufgrund der Vielzahl der Aufgaben und durch die Bundesarztekammer vorgesehenen
Tatigkeitsgebiete des ALRD lasst sich erkennen, dass der entsprechende Arbeitsaufwand

durch den Umfang einer vollen Stelle zu leisten ist. Weiterhin haben die Erfahrungen der
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Vergangenheit gezeigt, dass eine zu den ublichen Arbeitszeiten standige, auch kurzfristige,
Erreichbarkeit des ALRD unabdingbar ist.

5.7  Organisatorischer Leiter Rettungsdienst (OrgL)

Nach der Konzeption “Grof3schadensereignis- MANV” fiihrt ein A-Dienst-Beamter der
Feuerwehr bis zum Eintreffen des LNA und des OrgL den Einsatzabschnitt “Medizinische

Rettung” in enger Zusammenarbeit mit dem ersteintreffenden Notarzt.

Zur Vorbereitung auf diese spezifische Aufgabe erhalten alle Beamten des
Einsatzfiuhrungsdienstes der Berufsfeuerwehr eine spezielle Schulung, analog den
Empfehlungen der AGBF NRW, am Institut der Feuerwehr in Minster. RegelméaRige
jahrliche Wiederholungen sind fir den Erhalt der Qualifikation (Qualitatsstandard)
erforderlich und im Ausbildungskatalog mit aufzunehmen (gemall APR OrgL Abs.5
»Organisatorische Leiter sollen regelméafig an Fortbildungen teilnehmen, mindestens einmal

jahrlich an einer Ubung sowie einer theoretischen Fortbildung®).

5.8 Sanitatsdienste bei Grof3veranstaltungen

Die Notwendigkeit und Bemessung eines Sanitatsdienstes werden der fir die Genehmigung
der Veranstaltung zustdndigen Ordnungsbehérde, entsprechend den Vorgaben des
Orientierungsrahmens des MIK NRW von 2012, auf Grundlage der Modellberechnung von
Gefahrdungen bei Grof3veranstaltungen nach dem Konzept "Maurer”, bewertet und
berechnet. Anschlie3end erfolgt eine diesbezigliche Mitteilung durch die Feuerwehr /

Stabstelle Rettungsdienst an die zustandige Ordnungsbehdrde.

Da aus organisatorischen und wirtschaftlichen Grinden, neben der eigentlichen
sanitatsdienstlichen Betreuung der Veranstaltungsbesucher im Veranstaltungsbereich, auch
ublicherweise die Ubertragung der dortigen Krankentransporte sinnvoll ist, werden diese
Krankentransporte i.d.R. ausschliel3lich von den am Krankentransportdienst der Stadt
Oberhausen Dbeteiligten Hilfsorganisationen wahrgenommen. Die Hilfsorganisationen

verfugen tber entsprechende Genehmigungen.

59 Personaleinsatz

In Kapitel 4.2 sind die notwendigen Qualifikationen fir die Besetzung von
Rettungsdienstfahrzeugen dargestellt. Das Rettungsdienstpersonal setzt sich aus Beamten

und Angestellten der Berufsfeuerwehr zusammen. Die Beamten kdnnen aufgrund ihrer
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multifunktionalen Ausbildung sowohl die Aufgaben des Feuerschutzes und der Technischen

Hilfeleistung als auch die des Rettungsdienstes wahrnehmen.

Die nach § 13 RettG NRW am Krankentransport beteiligten Parther MHD, ASB, JUH, DRK
und die Fa. Falck-Herzig GmbH sorgen gemal} Vereinbarung in eigener Zustandigkeit fir die
gualifizierte und ausreichende personelle Besetzung der von der Feuerwehr gestellten
Fahrzeuge.

Die fir die Besetzung der Notarzteinsatzfahrzeuge (NEF) erforderlichen Notérzte/innen
werden durch die mit dem am Notarztdienst beteiligten Krankenhdusern mittels
Gestellungsvertragen bereitgestellt. Fir die erforderliche Qualifikation der Notéarzte/innen und
deren arbeitsrechtliche Belange ist das entsendende Krankenhaus zustandig.

Fir die Aus- und Fortbildung der Rettungsassistenten/Notfallsanitdter muss eine
ausreichende Fortbildung Anzahl an Praxisanleitern zur Verfigung stehen. Der
Praxisanleiter Rettungsdienst ersetzt im Rahmen der Einfihrung des Notfallsanitaters die
Funktion des Lehrrettungsassistenten und bedarf einer padagogischen Zusatzqualifikation.
Diese kann als Aufbaukurs flr bestehende Lehrrettungsassistenten bzw. als vollstandige
Ausbildung erlangt werden. Die Lehrbefahigung muss durch regelmaRige Fortbildungen

erhalten werden.

Alle HygienemalBhahmen im Rettungsdienst bedirfen der gleichen Wichtigkeit zur
Verhinderung nosokomialer Infektionen wie im Krankenhaus oder in ambulanten
medizinischen Einrichtungen. Dabei ist unter Berlcksichtigung der Wirtschaftlichkeit und
Quialitatssicherung eine sichere Durchfiihrbarkeit der erforderlichen Ma3hahmen gemal den
gesetzlichen Hygieneanforderungen zu gewadhrleisten. Dies kann bei der Berufsfeuerwehr
Oberhausen nur durch eine eigene, vom Regelrettungsdienst entkoppelte,
Desinfektionsabteilung mit 2 Funktionsstellen, besetzt mit staatlich gepriiften Desinfektoren,
im Tagesdienst sichergestellt werden. Aul3erdem werden im Rahmen der Gefahrenabwehr
zusatzlich bestehende Funktionen des Einsatzdienstes mit der Sachkunde des staatlich
gepriften Desinfektors vorgehalten. Der Qualifikationserhalt erfolgt durch regelmaRige

Fortbildungen in entsprechend zugelassen Schulen.

5.10 Sachmitteleinsatz

5.10.1 Gebaude

Das Personal und die Fahrzeuge in den beiden Rettungsdienstbereichen bendétigen

entsprechend ausgestattete Rettungswachen bzw. Unterkinfte:
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Rahmenbedingungen Ausbildungsstatte Lehrrettungswache (Ausfuhrungs-bestimmung zum

Notfallsanitatergesetz Teil 1)

Die Genehmigung von Lehrrettungswachen erfolgt in Nordrhein-Westfalen durch die Kreise
und kreisfreien Stadte (Untere Gesundheitsbehdrde). Um als Lehrrettungswache
genehmigungsfahig zu sein, ist eine Teilnahme am Rettungsdienst erforderlich. In
Oberhausen sind die Standorte Feuer- u. Rettungswache 1, Bricktorstr. 30 und Feuer- u.

Rettungswache 2, Dorstener Str. 119, genehmigt.

Lehrrettungswachen haben personell und materiell darauf eingerichtet zu sein,

Auszubildenden das erforderliche praktische Wissen zu vermitteln. Hier einige Beispiele:

* Besprechungsraum zur Vor- und Nachbereitung/Selbststudium

¢ Ausstattung mit geeigneten Prasentationsmedien

* Internetzugang/medizinische Datenbanken

+  Ubungsphantom zur Durchfiihrung von BLS-MaRnahmen (Kinder/Sauglinge)
* Mega-Code-Phantom (Reanimationstrainer/-puppe)

» wissenschaftliche Fachliteratur

e sonstiges

Rettungswache 1 (Sid)

Die Feuer- und Rettungswache 1 liegt an der BricktorstraRe im Stadtteil Alt- Oberhausen
und wurde 1978 in Betrieb genommen. Von dieser Wache besteht tiber die OPNV-Trasse
eine direkte und fur die Rettungsfahrzeuge mit zu nutzende Zufahrt in die Neue Mitte
Oberhausen (,CentrO“ u.a.).

Abbildung: Feuer- und Rettungswache 1 (Bricktorstrafe)
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Rettungswache 2 (Nord)

Die Feuer- und Rettungswache 2 liegt an der Dorstener Stral3e im Stadtteil Sterkrade und
wurde im November 1996 in Betrieb genommen. Der Bau dieser neuen Feuer- und
Rettungswache 2 wurde dringend erforderlich, weil die alte Wache auf der Eichelkampstralie
wegen Uberalterung der Gebaudesubstanz und sich stetig weiterentwickelnder Bergschaden
einen immer grofReren Unterhaltungsaufwand erforderte.

Abbildung: Feuer- und Rettungswache 2 (Dorstener Stral3e)

Notarztunterkinfte

Die Notarzte sind in den jeweiligen Rettungswachen der Feuer- und Rettungswachen 1 und

2 untergebracht.

Unterklnfte der am Krankentransport beteiligten Partner
Die nach § 13 RettG NRW am Krankentransport beteiligten Partner MHD, JUH, ASB und die
Fa. Falck-Herzig GmbH unterhalten jeweils eine eigene Krankenwagenunterkunft mit den

erforderlichen KTW-Stellplatzen und notwendigen Einrichtungen.

Leitstelle

Die Integrierte Leitstelle ist in den Raumlichkeiten der Feuer- und Rettungswache 1 an der
Bricktorstral3e untergebracht.

Entsprechend den gesetzlichen Vorgaben des Landes Nordrhein-Westfalen ist die Leitstelle
der Feuerwehr Oberhausen eine integrierte Leitstelle fur den Feuerschutz und den
Rettungsdienst (8 28 BHKG). Zusétzlich zu den oben beschriebenen Tatigkeiten kommt ihr
gemal RettG NRW im Rettungsdienst die Aufgabe der Einsatzlenkung (8 8 Abs. 1 RettG
NRW) und der Fuhrung eines Nachweises Uber freie Behandlungskapazitaten (8 8 Abs. 3
RettG NRW) zu.
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Neben der Einsatzbearbeitung nehmen die rettungsdienstlich medizinischen Beratungen von
Anrufern zunehmend breiteren Raum ein. So werden dem Anrufer Hinweise zur
Durchfiihrung von lebensrettenden Sofortmafinahmen gegeben, um die Zeit bis zum
Eintreffen des Rettungsdienstes zu Uberbriicken oder es ist nach entsprechender Abfrage
der Anrufer an den Kassenarztlichen Bereitschaftsdienst zu verweisen oder die nachste

dienstbereite Apotheke zu benennen.

5.10.2 Fahrzeuge

Die Anzahl der vorzuhaltenden Fahrzeuge ergibt sich aus der Rettungsmittelvorhaltung far
die Stadt Oberhausen. Insgesamt sind 8 RTW, 9 KTW und 3 NEF erforderlich, um die

regelmafige rettungsdienstliche Fahrzeugvorhaltung umsetzen zu kénnen.

Zusatzlich sind Reservefahrzeuge vorzuhalten, die bei Nichtverfligbarkeit eines ,regularen”
Fahrzeuges durch beispielsweise Wartung, Reparatur oder Desinfektion in den Dienst zu
stellen sind. Die Reservefahrzeuge bilden die technische Reserve fir das gesamte
Stadtgebiet und missen grundsatzlich nicht einem konkreten Versorgungsbereich
zugeordnet werden. Dieses empfiehlt sich jedoch, um die Reservefahrzeuge bei Ausfall oder
Desinfektionszeiten eines anderen Fahrzeuges, bei einem Grof3schadensereignis oder bei

Spitzenlasten, zeitnah besetzen zu kénnen.

Es empfiehlt sich daher die im Bestand befindlichen 5 RTW, 5 KTW und 2 NEF als
technische Reserve, unter Abwagung wirtschaftlicher und einsatztechnischer Aspekte,

vorzuhalten.

Aufgrund der betrachtlichen Anzahl von Infektions- sowie Adipositastransporten ist ein KTW
als Infektions-/Sonder-KTW bereits vorhanden. Gemald § 3 Abs. 4 RettG NRW soll eine
Tragergemeinschaft mit anderen Tragern des Rettungsdienstes gebildet werden.

Nach eingehender Prifung und Auswertung von Einsatzzahlen mit den benachbarten
Rettungsdiensttragern wird keine Notwendigkeit/ Mdoglichkeit zur Bildung einer

Tragergemeinschaft gesehen.

Der Rettungsdienst der Stadt Oberhausen bendtigt zur Bewaltigung der Einsatzaufgaben in

allen Bereichen und Funktionen insgesamt folgende Fahrzeuge (inkl. technische Reserve):

» 15 Krankentransportwagen (KTW inkl. S-KTW)
» 13 Rettungstransportwagen (RTW)
» b5 Notarzteinsatzfahrzeuge (NEF)
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5.10.3 Gerate und Verbrauchsmaterial

Sondereinrichtungen und -gerate werden vorwiegend auf der Feuer- und Rettungswache 1

vorgehalten. Dazu gehéren insbesondere:

» die Fahrzeug- und Geratedesinfektion
> Verbrauchsmaterialien

» Medikamentenreserve
>

sowie verschiedene Reservegerate.

5.10.4 Einflhrung von mobiler Datenerfassung

Um die Dokumentation in einer héheren Qualitat durchfiihren zu kdénnen, wird angestrebt, im
Bereich des Rettungsdienstes der Stadt Oberhausen die mobile Datenerfassung
einzufihren. Diese Technik kann genutzt werden, um den Bereich der telemetrischen
Ubertragung von Patientendaten an die aufnehmenden Krankenhauser zu unterstiitzen und
so die Ubergabe und Versorgung der Patienten fliissiger und effektiver werden zu lassen.
Ein weiterer Nutzen der mobilen Datenerfassung zeigt sich vor dem Hintergrund der
Einfuhrung des Notfallsanitaters, da dieser immer mehr nach festgelegten

Behandlungsablaufen arbeitet und ihn die mobile Datenerfassung hierbei unterstitzt.

Im Allgemeinen ist so mit einer héheren Qualitat der Versorgungen zu rechnen. Weiterhin
soll durch diese Systeme die Abrechnung erleichtert werden. Um das System im Alltag
adaquat pflegen und auswerten zu konnen, ist ein Zeitansatz in der Datenverarbeitung
anzuschlagen. Der Zeitansatz kann derzeit noch nicht quantifiziert werden und wird daher zu

einem spateren Zeitpunkt mit den Kostentragern abgestimmt.

Ebenso ist hierbei darauf zu achten, dass die Systeme auf dem aktuell geltenden Stand der

Technik gehalten werden.

5.11 Aus- und Fortbildung im Rettungsdienst

Seit dem 01.01.2014 ist das Notfallsanitatergesetz (NotSanG) in Kraft getreten. Daraus
resultiert, dass die bis dato durch die Bezirksregierung Diusseldorf genehmigte
Rettungsassistentenschule (03.12.1992) weiterhin ihre Daseinsberechtigung behélt, sich
jedoch zukunftig Notfallsanitaterschule nennen darf. Die Bezirksregierung Duisseldorf behalt
sich jedoch vor, die Anerkennung zuriickzunehmen, falls die Voraussetzungen geman
NotSanG nicht erfillt werden. Mit dem Notfallsanititergesetz soll auf die gednderten
Rahmenbedingungen und Anforderungen in der préklinischen Notfallversorgung reagiert

werden. So sind steigende Einsatzzahlen im Rettungsdienst zu verzeichnen und zudem wird
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davon ausgegangen, dass das Aufkommen an Interhospitaltransporten und damit die Zahl
der zu betreuenden Intensivpatienten in Zukunft deutlich zunimmt. Um diesen
Herausforderungen zu begegnen, ist das vorrangige Ziel des Notfallsanitatergesetzes, eine
hohe Ausbildungsqualitat des nicht-arztlichen Rettungsdienstpersonals zu gewdahrleisten.

Im Rahmen der gesetzlichen Anderungen wurde zur Sicherstellung einer zukinftig fach- und
bedarfsgerechte Versorgung der Bevolkerung mit dem NotSanG sowohl im Bereich der
Notfallrettung, als auch im Bereich des qualifizierten Krankentransportes sowie bei
Sekundartransporten erweiterte Fachkompetenzen des Rettungsdienstpersonals festgelegt.
Das NotSanG schafft vor diesem Hintergrund eine neue Ausbildung eines nicht-arztlichen
Rettungsdienstberufes auf hohem Niveau und auf aktuellem Stand von Wissenschaft und
Technik und l6st mittel- bis langfristig den Beruf der Rettungsassistentin und des

Rettungsassistenten ab.

Mit den vorhandenen personellen und strukturellen Ressourcen ist eine Durchfiihrung der
zuklnftigen Notfallsanitaterausbildung gemaf NotSanG nicht moglich. Ziel muss es sein, vor
dem Hintergrund des Synergieeffekts, mit den umliegenden Stadten und externen
Ausbildungszentren eine gemeinschaftliche Notfallsanitaterschule zu unterhalten, in der die
Vertragspartner sogenannte ,Module“ in der Vollausbildung zum Notfallsanitater anbieten.
Des Weiteren unterhdlt die Feuerwehr Oberhausen auch die dazugehorigen
Lehrrettungswachen an zwei Stitzpunkten (Bricktorstr. 30 und Dorstener Str. 119). Hier wird
die praktische Ausbildung im Rahmen der Rettungshelfer-, Rettungssanitater- und
Notfallsanitaterausbildung fir bis zu 6 Auszubildende pro Schicht fur fremde und eigene

Kréfte sichergestellt.

Damit auch zukinftig die nach dem aktuellen Rettungsdienstbedarfsplan im 6&ffentlich
organisierten Rettungsdienst der Stadt Oberhausen tatigen Personen die notwendigen
Qualifikationen nach 8§ 4 (7) Rettungsgesetz NRW erfullen, sind bis zum 31.12.2020
Erganzungsprifungen zum Notfallsanitater zwingend notwendig.

Grundsatzlich ware es moglich, die Fahrzeugfuhrerfunktion auf dem Rettungswagen (RTW)
bzw. die Fahrerfunktion auf dem Notarzteinsatzfahrzeug (NEF) bis zum 31.12.2026 mit
Rettungsassistenten / Rettungsassistentinnen zu besetzen, dieses wirde im Umkehrschluss
jedoch bedeuten, dass die Rettungsmittel im Stadtgebiet mit unterschiedlichen
Qualifikationen besetzt sind. Die erworbenen Fertigkeiten des/der Notfallsanitaters/in
unterscheiden sich von denen des/der Rettungsassistenten/in. Das bedeutet, dass
unterschiedliche medizinische Kompetenzen und somit unterschiedliche
Behandlungsmaflinahmen mdglich sind. Dies fuhrt zwangslaufig zu einem inhomogenen

Rettungsdienst.
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Die Qualitaitswochen sind FortbildungsmaRnahmen, die durch den Lehrbetrieb
Rettungsdienst koordiniert und durchgefihrt werden. Die Qualifikationswochen (30-stiindige
Fortbildung) werden gema&R 8§ 5 Abs.4 RettG NRW in einer 4- tdgigen Fortbildung im

Tagesdienst absolviert.

Zukunftig koénnte ein weiterer ergadnzender Baustein auf dem Gebiet der Aus- und
Fortbildung im Rettungsdienst das sogenannte E-Learning darstellen. Die Idee ist, eine im
Rahmen der interkommunalen Zusammenarbeit mit der Berufsfeuerwehr Milheim
gemeinsame Lernplattform fir die Notfallsanitdterauszubildung zu erstellen und zu
verwalten. Des Weiteren soll die Lernplattform auch erweiterbar sein, um Themenbereiche
der 30-stindigen Fortbildung und die Umsetzung der Standardarbeitsanweisungen (SAA)
sowie Inhalte des Kompendiums zu vertiefen und Kenntnisstande zu evaluieren.

Um den gestiegen Anforderungen im Rahmen der Ausbildung gerecht zu werden, sind im
Bereich des Rettungsdienst-Lehrbetriebs weitere personelle Ressourcen zu schaffen. Als
Grundlage hierfur dienen primar das Notfallsanitatergesetz und die damit in Verbindung
stehenden Ausfuhrungsbestimmungen zur Ausbildung von Notfallsanitatern/innen. Hier wird
unter anderem die Neueinflhrung der Funktionen ,Praxisbegleiter®, und ,Praxisanleiter"

gefordert.

6. Synergien

Die Berufsfeuerwehr Oberhausen ist durch die Stadt Oberhausen als Tréager des
Rettungsdienstes mit der Ausfihrung der Aufgaben im Rettungsdienst beauftragt.
Gleichzeitig ist die Feuerwehr fur die Tatigkeiten im Brandschutz, der Technischen
Hilfeleistung, des  Katastrophenschutzes und fir die Gefahrenabwehr  bei

Grol3schadensfallen verantwortlich.

Durch diese Zusammenfihrung von Aufgaben in einer einzigen Organisation ergeben sich
wirtschaftliche Einsparungen und qualitative Verbesserungen sowie Synergieeffekte in

verschiedener Hinsicht.

Wirtschaftliche Synergien

Wie oben bereits geschildert, treten im Rettungsdienst Bedarfsspitzen auf, die im
Wesentlichen von der Tageszeit abhangig sind. Da diese Erscheinungen im Allgemeinen alle
Rettungsdienstbereiche gleichermal3en betreffen, missen innerhalb eines

Rettungsdienstbereiches Einsatzmittel zur Spitzenabdeckung vorgehalten werden.
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Diese Einsatzmittel kénnen in der jetzigen Organisationsform bei Bedarf durch Beamte
besetzt werden, die in ihrer Erstfunktion auf Fahrzeugen des Brandschutzes oder der
Technischen Hilfeleistung eingeteilt sind. Da diese Félle relativ selten sind und sich im
Wesentlichen wahrend der normalen Wochenarbeitszeiten ereignen, in denen das auf
Brandschutzfahrzeugen fehlende Personal durch einsatzdiensttaugliche Beamte des
Tagesdienstes ersetzt werden kann, ist die dann noch verbleibende Schwéachung der

Brandschutzfunktionen vertretbar.

Einsatzkrafte der Berufsfeuerwehren missen aus verschiedenen Grinden (siehe unten)
zumindest die Ausbildung zum Rettungssanitater erhalten (AGBF). Die darauf aufbauende
Ausbildung zum Notfallsanitater ist fir viele Aufgaben im Rettungsdienst vorgeschrieben und
wird bei der Feuerwehr Oberhausen durchgefuhrt. Die Nutzung dieses Potentials ist auch

aus wirtschaftlichen Gruinden naheliegend und sinnvoll.
Bei einer bedarfsgerechten Notfallsanitaterausbildung erfolgt die Refinanzierung durch die
Krankenkassen, dariber hinausgehende Kosten werden nicht durch die Krankenkassen

refinanziert.

Qualitative Synergien

Sehr viele Einsatze im Bereich Abwehrender Brandschutz und Technische Hilfeleistung
werden unter Beteiligung des Rettungsdienstes durchgefiihrt. Dabei ist die gemeinsame
Kenntnis beider Bereiche oft entscheidend fir den Einsatzerfolg. Die dazu notwendigen
Kenntnisse und Erfahrungen missen den Rettungsdienstkraften der Berufsfeuerwehr nicht
besonders vermittelt werden. Dritte bzw. Personen, die nicht tber fundierte Kenntnisse und
Erfahrungen aus diesen beiden Bereichen verflgen, zeigen in Einsétzen ein geféhrliches

Fehlverhalten.

Da alle Einsatzkrafte der Berufsfeuerwehr (ber eine rettungsdienstliche Ausbildung
verfugen, kénnen sie bei Bedarf auch von allen Fahrzeugen aus qualifizierte Hilfe leisten. Die
rettungsdienstliche Ausbildung aller Beamten der Berufsfeuerwehr ist daher ein wesentlicher

Beitrag zur Erhéhung von Qualitat und Wirtschaftlichkeit.

Alle Einsatzkrafte auf Rettungsdienstfahrzeugen kdénnen im Umkehrschluss an Einsatzstellen
natirlich auch mit Aufgaben des Brandschutzes oder der Technischen Hilfeleistung betraut
werden. Gerade in den ersten Minuten von kritischen Einsatzen stellt das eine wichtige

Unterstitzung dar. Das Rettungsdienstpersonal ist jederzeit in der Lage, zum Beispiel eine

Stadt Oberhausen — Rettungsdienstbedarfsplan  Beschluss des Rates vom 25.06.2018

Seite 45



tragbare Leiter oder ein Sprungrettungsgerét einzusetzen oder die Loschwasserversorgung

aufzubauen.

7. Zusammenfassung

Der vorliegende Rettungsdienstbedarfsplan ist die Fortschreibung des Bedarfsplans fir den
Rettungsdienst der Stadt Oberhausen aus dem Jahre 2016. Die Stadt Oberhausen als
Trager des Rettungsdienstes hat die Berufsfeuerwehr Oberhausen schon vor dem
Inkrafttreten des ersten Rettungsgesetzes (1974) mit der Durchfiihrung der Aufgaben im
Rettungsdienst  beauftragt. Im  Rettungsdienst der Stadt sind zusatzlich die
Hilfsorganisationen Malteser Hilfsdienst, Arbeiter-Samariter-Bund, Deutsches Rotes Kreuz
Oberhausen und Johanniter-Unfall-Hilfe sowie die Fa. Falck-Herzig GmbH in den
Krankentransport eingebunden. Eine wichtige Rolle nehmen die Hilfsorganisationen bei
GroRRschadensereignissen bzw. Katastrophen wahr. Diese sind im Rahmen von
landeseigenen Einsatzkonzepten in jeder Kommune (NRW) fester Bestandteil der Alarm-
und Ausrickeordnung.

Seit dem Jahr 2014 hat eine Kkontinuierliche Steigerung des Einsatzaufkommens
stattgefunden, so dass insbesondere in der Notfallrettung eine Anpassung der standigen
Fahrzeugvorhaltung sowie des rettungsdienstlichen Personals zur Besetzung dieser
Fahrzeuge notwendig wurde.

Diese fur die Sicherstellung der rettungsdienstlichen Versorgung in der Stadt Oberhausen
notwendige Anpassung wurde sukzessive umgesetzt, indem die Funktion des 4. RTW im 12-
Std.-Dienst fur die Notfallrettung eingefuihrt wurde.

Der Bedarf an rettungsdienstlicher Vorhaltung wird in aktualisierter Form in dieser

Fortschreibung des Rettungsdienstbedarfsplans dokumentiert.
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|Fortschreibung RDBP 2016 |

|Fortschreibung RDBP 2018|
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Abbildung: Vergleich der Fahrzeugvorhaltung des Rettungsdienstbedarfsplans 2016, des IST-Zustands 2017 und dem SOLL 2018

Die Standortstruktur fir die Notfallrettung mit zwei stadtischen Rettungswachen erweist sich
nach Uberpriifung der Standortstruktur durch einen externen Gutachter nicht mehr als
bedarfsgerecht. Durch ein gesteigertes Einsatzaufkommen, dem demographischen Wandel
sowie das rapide steigende Verkehrsaufkommen ist es zukinftig erforderlich, zusatzliche
Rettungsmittelstandorte im Stadtgebiet in Betrieb zu nehmen.

Durch das o.g. aktuelle externe Gutachten zur StandortUberprifung der Rettungswachen
wird angeregt, im Oberhausener Stadtgebiet zwei weitere Rettungswachenstandorte in
Betrieb zu nehmen (ein Standort in Alstaden und ein Standort in Schmachtendorf). Derzeit
werden die durch den Gutachter ermittelten Daten und Ergebnisse im Rahmen von

Probebetrieben fortlaufend Uberprift und ausgewertet.

Die bedarfsgerechte und flachendeckende Versorgung der Bevdlkerung mit Leistungen des
Krankentransports ist in der Stadt Oberhausen in medizinisch-organisatorischer Einheit mit
der Notfallrettung gewabhrleistet.

Die Fahrzeuge sind grundsatzlich im stadtischen Besitz zu halten, um die Verfugbarkeit der
Transportmittel auch bei wechselnden Beteiligungen gewahrleisten zu kénnen. Zudem ist es
aus einsatztaktischen Grinden empfehlenswert, die feuerwehreigene Vorhaltung der

Krankentransportwagen nicht aufzugeben.
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Fur den Fuhrpark sind 8 RTW, 10 KTW (inkl. 1 S-KTW) und 3 NEF sowie 5 RTW, 5 KTW

und 2 NEF als technische Reserve vorzuhalten.

Inwieweit einzelne Investitionsguter kostenrelevant sind, ist Bestandteil der
Gebuhrenkalkulation und wird mit den Krankenkassenverbanden und den Verbanden der

Ersatzkassen erortert.

Die Stadt Oberhausen hat mit der Einfihrung des Qualitdtsmanagementsystems fir den
Rettungsdienst den Grundstein fir eine dynamische Qualitdtskontrolle gelegt. Ziel ist es,

Schwachstellen im System aufzudecken und deren Entstehung im Vorfeld zu verhindern.
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Abklrzungsverzeichnis

AB-Rett

AGBF

ALRD

ASB

BF

BHKG

BLNG

DRK

ELW

FW

GW-San

I-KTW

ILS

JUH

KTW

LNA

MANV

MHD

MIK

NA

Abrollbehdalter Rettungsdienst

Arbeitsgemeinschaft der Leiter der Berufsfeuerwehren
Arztlicher Leiter Rettungsdienst
Arbeiter-Samariter-Bund

Berufsfeuerwehr

Gesetz uUber den Brandschutz, die Hilfeleistung und den Katastrophenschutz

Beauftragter der Leitenden-Notarzt-Gruppe
Deutsches Rotes Kreuz

Einsatzleitwagen

Feuerwache

Geratewagen Sanitatsdienst
Infektionskrankentransportwagen
Integrierte Leitstelle

Innenministerium NRW
Intensivtransporthubschrauber
Intensivtransportwagen
Johanniter-Unfall-Hilfe
Krankentransportwagen

Leitender Notarzt

Massenanfall von Verletzten

Malteser Hilfsdienst

Ministerium fur Inneres und Kommunales NRW

Notarzt
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NEF
NotSanG
OrgL
RettG
RTH
RTW
S-KTW

WLF

Notarzteinsatzfahrzeug
Notfallsanitatergesetz
Organisatorischer Leiter Rettungsdienst
Rettungsgesetz Nordrhein-Westfalen
Rettungshubschrauber

Rettungswagen
Schwerlast-Krankentransportwagen

Wechselladerfahrzeug
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