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Offizielle Indienststellung:
System ,,Arztbegleitete Sekundar-
transporte in Rheinland-Pfalz*

Nach intensiven Vorbereitungen =
konnte Innenminister Walter Zu-
ber am 24. Juni dieses Jahres das
neue Intensivtransportsystem fiir
Rheinland-Pfalz vorstellen, das
Zug um Zug flidchendeckend aus-
gebaut wird, und fiinf fiir diese
Zwecke beschaffte RTW bzw. ITW
in der Mercedes-Benz-Niederlas-
sung Mainz iibergeben.

Landesweite Beteiligung

Nachdem bereits am 1. Januar dieses
Jahres der Intensivtransportwagen
(ITW) Ludwigshafen an den Start
gegangen ist, fand am 3. Médrz in der
Klinik fiir Andsthesiologie der Univer-
sitdtsklinik Mainz eine Besprechung
statt. Im Rahmen dieser Veranstaltung,
zu der das Ministerium des Innern

- iy, e _ B " r'
Abb. 1: Offizielle Indienststellung des Intensivtransportsystems: Abteilungsleiter
Rettungsdienst im DRK-Landesverband RLP Stefan Wittenberger, Univ.-Prof. Dr. Christian

Werner, Minister Walter Zuber, B.A.N.I.-Sprecher Dr. Guido Scherer und Oberfeldarzt Dr.
Stefan Schaefer vom BwZK Koblenz (v.1.n.r.) (Foto: Pedro Bargon/Leica Camera)

und fiir Sport (ISM) eingeladen hatte,
wurden Idee, Umsetzungsvorhaben
und Ziele vorgestellt sowie das neue
System aus unterschiedlichen Sicht-
weisen beleuchtet. Die anschliefen-
de Aussprache diente der Konsensfin-
dung und dem Erfahrungsaustausch
zwischen allen Beteiligten, um das
neue System auf eine fiir alle akzep-
table Grundlage zu stellen. Auch war
es vom ISM ausdriicklich erwiinscht,
alle Sanitétsorganisationen, die Berufs-
feuerwehr Trier und die Bundeswehr
in Koblenz an dem neuen System zu
beteiligen.

Abb. 2: Aufstellung der Basisfahrzeuge fiir

den Intensivtransport mit den Besat-

zungen auf dem Geldnde der Mercedes-

-ggnz-Niederlassung Mainz (Foto: Pedro

argon/Leica Camera)

Flaichendeckendes System

Das neue System wurde den zahlrei-
chen Giésten durch Dr. Guido Scherer
und Dr. Uwe Hoppe detailliert vorge-
stellt. So wird das Intensivtransport-
system in Rheinland-Pfalz im Endzu-
stand aus finf [TW-Standorten an den
vorgesehenen notfallmedizinischen
Zentren in Kaiserslautern, Koblenz,
Ludwigshafen, Mainz, Trier und dem
ADAC-RTH/ITH ,,Christoph 77 in
Mainz bestehen sowie fiir zeitkriti-
sche Sekundéartransporte durch die

RTH ,,Christoph 5“ Ludwigshafen,
,Christoph 10“ Wittlich, ,,Christoph
23 Koblenz und die reguldren boden-
gebundenen Rettungsmittel ergdnzt
werden. Die materielle Ausstattung
erfolgt mit sog. Basisfahrzeugen,
die im reguldren Rettungsdienst als
RTW eingesetzt, im Bedarfsfall am
Standortkrankenhaus mit der Inten-
sivtransporttrage ,StarMed ITS Terra
100“ ausgestattet und mit einem
qualifizierten Intensivmediziner be-
setzt werden.
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Zu diesem Zweck wurden fiinf weite-
re RTW/ITW (Dual-Use = Doppelnut-
zen) fiir die Hilfsorganisationen und
die Bundeswehr in Koblenz beschafft,
sodass insgesamt zehn Basisfahrzeuge
(pro Standort zwei) zur Verfligung
stehen. Die Anforderung fiir Sekun-

Im Gesprach

RETTUNGSDIENST: Herr Dr. Scherer, seit wann exis-

tiert der B.A.N.I.?

INTENSIVTRANSPORT \VAXeTAVA LN

dartransporte erfolgt grundsatzlich
iiber die regionalen Leitstellen, die
die zeitkritischen Transporte selbst
bearbeiten, um ein optimales Zeit-
management zu gewdhrleisten, und
spezielle Intensivtransporte an die
Zentrale Koordinationsstelle (Z.K.S.)

Dringlichkeit, Entfernungen, Wetterbe-
dingungen, personeller Besetzung der
Krankenhduser, Verfligbarkeit der in

Rheinland-Pfalz (RLP), die bei der
Leitstelle Mainz angesiedelt ist, wei-
terleiten. Bei allen Anforderungen,
die tiber die Z.K.S. RLP erfolgen, wird
der ,Beratende Arzt fiir Notfall- und
Intensivtransporte“ (B.A.N.L.) infor-
miert, er ist gegeniiber der Z.K.S.
RLP weisungsbefugt und hat damit
eine tragende Rolle im System der
arztbegleiteten Sekundértransporte.

Resiimee

Das neue System kommt den For-
derungen des rheinland-pfédlzischen
Rettungsdienstgesetzes nach einer
Okonomischen Betriebsfiihrung und
einer leistungsfahigen Organisation
in vollem Umfang nach. Insbesondere
der Einsatz normaler Fahrzeuge des
Rettungsdienstes, aufgeriistet mit
einer Zusatzausstattung fiir den Inten-
sivtransport im sog. Dual-Use-System,
ist qualitativ hochwertig, bringt erheb-
liche Synergieeffekte und ermdglicht
damit ein Hochstmall an Wirtschaft-
lichkeit. ,Darauf miissen wir alle in
der heutigen Zeit mit duBerst engen
Haushaltsspielrdumen besonders
achten“, betonte Zubet, dessen Dank
an alle Beteiligten und die Kranken-
kassen ging, ohne deren Engagement
und Finanzierung das System nicht zu
realisieren gewesen ware. [ =

Scherer: Seit 1997 werden Notfall- und Intensiv-
transporte landesweit abgeklart. Anldsslich einiger
Neuerungen im System ab 2004 haben wir auch
beschlossen, uns diesen kurzen, griffigen Namen zu
geben.

RETTUNGSDIENST: Welche Aufgabe hat der B.A.N.1.?

Scherer: Fiir die Koordination der Verlegungen ste-
hen immer die Interessen des Patienten an erster
Stelle, d.h. das Ziel ist, ihm den fiir ihn und seine Si-
tuation am besten geeigneten Transport anzubieten.
Unmittelbar nach der Beachtung der Patienteninter-
essen werden dann aber auch Fragen der Wirtschaft-
lichkeit dieser Transporte sowie des Umweltschutzes
entsprechend gewiirdigt. Unter der Beachtung von
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Frage kommenden Transportmittel so-
wie nach einem personlichen Gesprach
mit dem anfordernden Arzt wird dann
fir jeden einzelnen Fall der Transport
boden- oder luftgebunden festgelegt
und (ber die Z.K.S. RLP ohne zeitliche
Verzogerung disponiert.

RETTUNGSDIENST: Wie viele Arzte sind
in der B.A.N.I.-Gruppe tatig?

Scherer: Vier Facharzte fiir Anasthesie, Notfall- und
Intensivmedizin mit jahrelanger Erfahrung in der Not-
fallmedizin und Intensivverlegung. Alle vier kommen
aus verschiedenen groRen Kliniken in Rheinland-Pfalz
(Mainz und Ludwigshafen).

Abb. 3: Innenaus-
stattung des am
Bundeswehrzen-
tralkrankenhaus
Koblenz statio-
nierten ITW mit
der StarMed-Trage
und speziellen
Halterungen (Foto:
Pedro Bargon/Leica
Camera)
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