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14 Einfithrung von DRGs in
Krankenhdusern:
Auswirkungen fiir den RD?
Viel wird derzeit tiber die
so genannten ,Diagnosis
Related Groups*“ (DRGs)
diskutiert. Diese neue Art der
diagnosebezogenen Fall-
pauschalen wird erhebliche
Anderungen fiir die Kranken-
hauser, aber auch fiir weitere
Leistungserbringer wie den
Rettungsdienst bewirken, wo
sich voraussichtlich eine Stei-
gerung des Einsatzaufkom-
mens nicht vermeiden lassen
wird. Dies ist jedoch auchin
Zusammenhang mit den Ge-
gebenheiten des allgemeinen
demographischen Wandels
innerhalb der Bundesrepublik
Deutschland zu sehen.

L. Timm

22 Schutzkleidung im
Rettungsdienst
AuBen hui - und innen?
Dem Wohlergehen des
Notfallpatienten fGhlt sich das
Rettungsteam verpflichtet.
Wer kiimmert sich jedoch
um die RD-Kollegen? Wird
fir den Mitarbeiter alles
getan, um seine Arbeitskraft
zu erhalten? Wie sieht es
z.B. mit der persénlichen
Schutzausriistung (PSA) aus?
Viele Rettungsdienst- und
Krankentransportunterneh-
men kaufen die PSA nach
Aussehen und Preis. Doch
das sollte nicht der alleinige
Grund fiir oder gegen die eine
oder andere Ausriistung sein.
|- Zydziak

Titelbild: ,Arbeitsplatz
Rettungsdienst“
(Foto: BilderBox)
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24 Arbeitsplatz NEF:
Die Perspektive des Not-
arztes
Arbeitsplatz Rettungsdienst:
Dazu gehdrt natiirlich auch
das Notarzteinsatzfahrzeug
mit seiner Besatzung. In
einem personlich eingefarb-
ten Bericht stellt ein aktiver
Notarzt Probieme und positi-
ve Momente an Bord des NEF
dar.
H. Bechtold

26 Arbeitsplatz Rettungs-
dienst:
Kleine Wehwechen?
Die Tatigkeit im RD bleibt
fur zahireiche Kollegen nicht
ohne Folgen. Krankheiten von
RD-Mitarbeitern sind leider
nichts Besonderes, und haufig
ist rasch zu kldren, worin die
Ursache besteht. So kann z.B.
schlechte Kleidung zu Erkal-
tungen fiihren oder dauern-
der Stress zu Kopfschmerzen
und Hypertonie.
|. Zydziak

29 Die Einsatzentscheidung
der Leitstelle
R. Schmiedel, H. Behrendt
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34 Hygiene im Rettungdienst
und Krankentransport
Akut durchzufiihrende le-
benserhaltende MaRBnahmen
haben im Rettungsdienst un-
bestreitbar absolute Prioritat.
Trotzdem diirfen geeignete
Hygienemalnahmen zur
Infektionspravention nicht
vernachldssigt werden, um
die Patienten und das Perso-
nal nicht zu gefahrden. So gilt
es beispielsweise als erwie-
sen, dass viele so genannte
Krankenhausinfektionen
bereits bei der praklinischen
Versorgung des Patienten
gesetzt werden.

U. Heudorf

41 Load & Go vs. Stay & Play
Trauma-Versorgung in
einem Entwicklungsland
Nach der Devise ,Time saves
blood and life“ wird auch

in Deutschland Gber eine
geanderte Strategie der Trau-
maversorgung nachgedacht.
Noch mehr stellt man sich
diese Frage z.B. in Peru.

B. fertig

7-2003 | 26. Jahrgang | Rettungsdienst | 628




