Neuer Indikationskatalog
fir den Notarzteinsatz (NAIK)"

Erstmals im Jahr 1999 wurde ein Indikationskatalog fiir den Notarzteinsatz in Rhein-
land-Pfalz eingefiihrt. Er fand damals bundesweite Beachtung. Dieser Notarztindi-
kationskatalog (NAIK) ist fiir alle am Rettungsdienst Beteiligten eine Orientierungshilfe
beider Frage, in welchen Fallen ein Notarzt hinzugezogen werden soll.

NachachtjdhrigerAnwendunginderPraxiswaresanderZeit,diesen Indikationskatalog
inhaltlich zu priifen, zu Gberarbeiten und gegebenenfalls zu aktualisieren. Univ.-Prof.
Dr. med. Dr. h. c. Wolfgang F. Dick veranlasste, dass sich das Rudolf-Frey-Forum fiir Not-
fallmedizin e.V. (RFFN) —wie schon im Jahre 1999 - erneut dieser Aufgabe annimmt. Mit
der Umsetzung war Herr Dr. med. Thomas Schneider beauftragt, dem fiir seine Arbeit
ebenfalls besonderer Dank gilt.

Rickmeldungen aus der Praxis hatten gezeigt, dass der NAIK praxisgerecht gestaltet
und problemlos anwendbar ist. In die Uberarbeitung einbezogen waren alle Organi-
sationen, die im Zusammenhang mit der Notfallrettung in Rheinland-Pfalz in der Ver-
antwortung stehen, wie Leistungserbringer, Aufsichtsbehérden und Kostentréager. Er
ist somit mit allen Organisationen abgestimmt.

Bei der Uberarbeitung blieb die Grundstruktur des Kataloges erhalten (Indikationen
getrennt nach Patientenzustand und nach Notfallbildern). Diese Struktur erlaubt das
notwendige MaR an Flexibilitat in der praktischen Anwendung, die bei zu starren
Stichwortvorgaben verloren ginge. Genau unter diesem Aspekt wurde auch auf einen
héheren Detaillierungsgrad verzichtet.

Inhaltlich wurden Begriffe aktualisiert (z.B. ,Akutes Koronarsyndrom*), prazisiert
(z.B. ,Wird auf Ansprechen und Schiitteln nicht wach“) und erganzt (z.B. ,Massener-
krankungen®). Im Interesse einer verbesserten Verstandlichkeit wurde der neue
NAIK durch ein Glossar ergadnzt, das die wichtigsten Fremdw®orter und Fachbegriffe
erldutert.

Minister Karl Peter Bruch, der diesen iberarbeiteten neuen Indikationskatalog mit
sofortiger Wirkung in Kraft setzte, geht davon aus, dass dieser NAIK weiterhin als ein
wertvolles Instrument im Rettungsdienst des Landes Rheinland-Pfalz Anwendung
findet.
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Die Indikationsstellung zum Einsatz des
Notarztes (NA) wird in zwei Kategorien eingeteilt:
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Bl PATIENTENZUSTANDSBEZOGENE INDIKATION

BeiVerdacht auf fehlende oder deutlich beeintréchtigte Vitalfunktion ist der Notarzt

B 1. Patientenzustandsbezogen einzusetzen:

Funktionen

B 2. Notfallbezogen

Zustand

Beispiel

Bewusstsein

Einer arztlichen Anforderung des Notarztes ist unbedingt Folge zu leisten. Der drzt-

Wird auf Ansprechen
und Schitteln nicht
wach

Schéadel-Hirn-Trauma;
Vergiftungen; Koma;
intrazerebrale Blutung;
ischamischer Insult

lichen Anforderung gleichzustellen ist die Anforderung des Notarztes durch das Perso-

Ausgepragte oder zu-
nehmende Atemnot;
Atemstillstand

Asthmaanfall;
Lungenddem;
Aspiration

Ausgepragte oder zu-
nehmende Kreislauf-
insuffizienz; Kreislauf-
stillstand

Akutes Koronarsyndrom;
Herzrhythmusstérungen;
hypertensiver Notfall;
Schock

nal des Rettungsdienstes, wenn hierfiir in der Regel medizinische Griinde maRgeblich (UG

sind. Fir Anforderungen Gber diesen Kreis hinaus gilt der Indikationskatalog. Sofern

eine Notarztindikation mit hoher Wahrscheinlichkeit vorliegt, ist ein arztbesetztes

Rettungsmittel einzusetzen. Unabhingig davon steht es jedem Disponenten frei, nach Kreislauf

eigenem Ermessen bei Situationen oder Befunden, die in der Liste nicht angefiihrt sind,

einen Notarzt einzusetzen, wenn eine akute Gefahr fiir das Leben oder die Gesundheit

vermutet wird.
Sonstige Schadi-
gungen mit

Wirkungen auf die
Vitalfunktionen

Schwere Verletzung;
starke Blutung;
starke akute Schmerzen

Thorax-/Bauchtrauma;
Schéadel-Hirn-Trauma;
groRBere Amputations-
verletzungen;
Verbrennungen;
Frakturen mit deutlicher
Fehlstellung;
Pfahlungsverletzungen

1) Anlage zum Schreiben des Ministeriums des Innern und fiir Sport vom 18. Juni 2007, Az.: 29214-4:352 - Gundlach
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Bl NOTFALLBEZOGENE INDIKATION

Unmittelbar einsetzende oder stattgefundene Geburt

Schwerer Verkehrsunfall mit Hinweis auf Personenschaden

Brande und [ oder Rauchgasentwicklung mit Hinweis auf Personenbeteiligung

Explosions, thermische oder chemische Unfélle mit Personenbeteiligung

Wasserunfalle, Ertrinkungsunfélle, Eiseinbruch

Einklemmung

Verschittung

Stromunfall

Suizidalitat

Sturz aus groRer Hohe (ab ca.3 m)

Schuss-, Stich- und Hiebverletzungen im Kopf-, Hals- oder Rumpfbereich
Geiselnahme und sonstige Verbrechen mit der unmittelbaren Gefahr fir

Menschenleben
Massenerkrankungen (z.B. Infektionen, bioterroristische Ereignisse)

Notfallsituationen mit Evakuierungen, z.B. bei Bombendrohung oder -fund

(Diese Liste ist nicht abschlieBend)

Herausgeber:
Rheinland-Pfalz
Ministerium des Innern und fir Sport
Abteilung 5, Referat 352
WallstraRe 3, 55122 Mainz
August 2007

Neuer Indikationskatalog
fiir den Notarzteinsatz (NAIK)"

GLOSSAR

Akutes Koronarsyndrom
(acute coronary syndrome,
ACS)

Unter dem Begriff Akutes Koronarsyndrom (ACS) wer-
den die Phasen der koronaren Herzerkrankung zusam-
mengefasst, die unmittelbar lebensbedrohlich sind. In
der klinischen Praxis sind dies die instabile Angina und
der akute Myokardinfarkt.

Aspiration Unter Aspiration versteht man die unabsichtliche Ein-
atmung von Fremdkorpern oder Flissigkeiten bei der
Atmung.

Hypertensiver Notfall Ein hypertensiver Notfall besteht bei einem kritischen

Anstieg des Blutdruckes bei gleichzeitig bestehendem
hypertoniebedingtem Organschaden, der sich z.B. in
Form von Sehstérungen, Kopfschmerzen, Brustschmerz
oder Luftnot duBern kann.

Intrazerebrale Blutung

Blutung in das Hirngewebe

Ischamischer Insult

Unter einem ischdmischem Insult versteht man einen
Schlaganfall durch Verschluss eines hirnversorgenden
Gefales.

Koma Das Koma ist der schwerste Grad einer quantitativen
Bewusstseinsstérung oder Bewusstlosigkeit. Patienten
im Koma sind durch duBere Reizanwendung nicht mehr
erweckbar.

Lungenédem Das Lungenddem ist eine Flissigkeitsansammlung

(Gdem) in der Lunge.

Suizidalitat

Neigung, Bereitschaft zum Selbstmord (Suizid)

Vitalfunktionen

Die Vitalfunktionen sind die lebenswichtigen Vorgdange
Bewusstsein, Atmung und Kreislauf, deren unterbre-
chungsfreie Funktion unabdingbar ist, um das Leben
eines Menschen aufrecht zu erhalten.
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