Ausschuss Notfall- und Katastrophenmedizin

Tatigkeitsbericht 2001

Die Arbeit des Ausschusses Notfall- und Katastrophenmedizin konzentrierte sich im Berichtsjahr
auf die folgenden Schwerpunkte:

1. Begleitung der Fachkundekurse

2. Umsetzung der neuen Regelung zum Fachkundenachweis Rettungsdienst

3. Aktenpriifung

4. Gremienarbeit

5. Mitarbeit bei der Honorarregelung fiir Notérzte

zu 1.

Im Berichtsjahr fanden wieder verschiedene Kurse statt, so die Fachkundekurse Rettungsdienst
(FKN-RD) an den Kursorten Leipzig und Dresden mit einer Auslastung von jeweils mehr als 50
Kursteilnehmern. Weiterhin der 12. Seminarkurs Leitender Notarzt (FKN-LNA) in
Erlbach/Vogtland als drztliches Fithrungsseminar fiir den Grof3schadensfall mit 30 Teilnehmern.
Im Oktober absolvierten 50 Notfallmediziner aus mehreren Bundeslindern und Osterreich den 9.
Refresherkurs fiir Leitende Notérzte in Oberwiesenthal/Erzgebirge.

Auch fiir 2002 sind FKN-RD-Kurse an den Standorten Leipzig und Dresden, der 13. LNA-
Seminarkurs in Erlbach und der 10. Refresherkurs fiir Leitende Notérzte in Oberwiesenthal
geplant. Zusitzlich findet 2002 der 1. Seminarkurs Arztlicher Rettungsdienst (AL-RD) statt.

zu 2.

Die bundeseinheitlichen neuen Regelungen zum FKN-RD haben zu einer deutlichen
Verschirfung von Zugangsvoraussetzungen und Erteilungsvoraussetzungen gefiihrt.
Insbesondere die nunmehr verlangten 30 Monate klinische Téatigkeit in einem Akutkrankenhaus
unter Einbeziehung einer mindestens 6-monatigen Tétigkeit in der Andsthesie und/oder
Intensivtherapie fordern den héufigen Protest von Kursteilnehmern und/oder Cheférzten heraus.
Es wird gegeniiber dem Ausschuss argumentiert, dass die Bereitstellung von Notérzten somit zu
zum Teil uniiberwindlichen Schwierigkeiten fithren wiirde. Richtigerweise wird auch festgestellt,
dass kiinftig Allgemeinmediziner im Rahmen ihrer Weiterbildung wohl kaum noch die
Bedingungen des FKN-RD erfiillen konnen. Der Ausschuss macht sich allerdings auch die
Argumentation der Bundeskonsensuskonferenz (FKN-RD) und der Bundesvereinigung der
Arbeitsgemeinschaften der Notérzte Deutschlands e.V. (BAND) zu Eigen, dass mit der
Uberarbeitung der Bildungseinhalte der Fachkunde Rettungsdienst der allgemeinen Kritik am
schlechten Ausbildungsstand von Notérzten gefolgt wurde.

Zudem sollen nochmals Zahlen sprechen: Im Freistaat Sachsen verfiigen etwa 3.200 Arzte {iber
eine Fachkunde Rettungsdienst, zur Aufrechterhaltung eines gut funktionierenden
Notarztdienstes sind etwa 1.200 Arzte erforderlich. Weiterhin folgte der Ausschuss inhaltlichen
Kritiken an den Fachkundekursen Rettungsdienst und {iberarbeitete gemeinsam mit der
Arbeitsgruppe Reanimation die Lehr-Standards zur kardiopulmonalen Wiederbelebung und wird
diese 2002 an alle Referenten ausreichen.

zu 3.

Entsprechend der absolvierten FKN-RD-Kurse erfolgte durch die Priifungskommission
Notfallmedizin die Bearbeitung der eingereichten Antrage. Die Ablehnung von Antragen betraf
iiberwiegend die nicht erfiillten Zugangsvoraussetzungen (siehe Satzung und
Satzungsdnderungen). Der Ausschuss mochte darauf hinweisen, dass unter der ,,klinischen



Tétigkeit in einem Akutkrankenhaus® definitionsgemaf nicht die Tatigkeit in einer
Vertragsarztpraxis verstanden werden kann.

zu 4.

Im Mittelpunkt der Gremienarbeit stand 2001 die Diskussion um das neu zu beschlieBende
Séchsische Rettungsdienstgesetz. Die Kritik an diesem Gesetz stellte in den vergangenen Jahren
einen wesentlichen Schwerpunkt in der Arbeit des Ausschusses Notfall- und
Katastrophenmedizin dar. Daraus war eine gefestigte Meinung der Sachsischen
Landeséirztekammer entstanden, die vom Ausschussvorsitzenden des Ausschusses als
dienstiltestem Mitglied des Landesbeirates fiir den Rettungsdienst in diesem Gremium vertreten
wurde. In den wesentlichen Punkten war diese Meinung deckungsgleich mit der Kassenirztlichen
Vereinigung Sachsen, der AG Séchsische Notirzte e.V., den sdchsischen Hilfsorganisationen und
den privaten Rettungsdienstunternechmern.

Somit kann nachdriicklich begriit werden, dass nunmehr der Arztliche Leiter Rettungsdienst als
Institution im Rettungsdienstgesetz festgeschrieben werden soll. Daraus leitet der Ausschuss
seine Verantwortung zur Durchfiihrung entsprechender Seminarkurse ab. Der erste Kurs wird
Ende Oktober 2002 durchgefiihrt.

Der Ausschuss stellte andererseits auch zum wiederholten Male fest, dass er es fiir falsch hilt,
wenn der Sicherstellungsauftrag fiir die notérztliche Versorgung der Kassenérztlichen
Vereinigung Sachsen iibertragen werden soll. Hierzu hat sich der Ausschuss erneut nachdriicklich
gegeniiber dem Kammervorstand gedufBBert und um Weitergabe dieses Standpunktes gebeten.

zu 3.

Die Mitteilung des Vorstandsvorsitzenden der Kassenidrztlichen Vereinigung Sachsen vom
28.06.2001, wonach ab dem 01.07.2001 mit einem Punktwert von zirka 1,7 Pfennig/Punkt zu
rechnen sei, fiihrte zu einer der groBten Protestaktionen von Arzten im Freistaat und drohte, die
Notarztversorgung zusammenbrechen zu lassen. Der Ausschuss Notfall- und
Katastrophenmedizin unterstiitzte nachdriicklich die AG Séachsischer Notérzte e.V., die in
Direktverhandlungen mit den Krankenkassen eine neue Honorarregelung auf der Basis von festen
Einsatzpauschalen fiir zwei Jahre erreichte. Da nach Auffassung des Ausschusses die
Kassendrztliche Vereinigung Sachsens nicht fiir den Sicherstellungsauftrag der notérztlichen
Versorgung verantwortlich ist, ist es konsequent, dass die Kassenérztliche Vereinigung Sachsen
im Rahmen der Honorarzahlung nur noch Verrechnungsstelle im Auftrag der AG Séchsische
Notirzte e.V. ist.

Der Ausschuss sieht seine Arbeit fiir die nachsten Monate verstarkt auch in der Umsetzung von
Aufgaben aus der Katastrophenmedizin.
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