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Rettungsdienst, Anspruch… 

§2 (2) NRettDG: 

 

Der Rettungsdienst hat … 

 

bei lebensbedrohlich Verletzten oder Erkrankten und bei Personen, 

bei denen schwere gesundheitliche Schäden zu erwarten sind, 

wenn sie nicht unverzüglich medizinische Versorgung erhalten,    

die erforderlichen medizinischen Maßnahmen am Einsatzort 

durchzuführen,  

die Transportfähigkeit dieser Personen herzustellen und sie 

erforderlichenfalls unter fachgerechter Betreuung mit dafür 

ausgestatteten Rettungsmitteln in eine für die weitere Versorgung 

geeignete Behandlungseinrichtung zu befördern (Notfallrettung)… 



Rettungsdienst, Wirklichkeit… 

Der Rettungsdienst ist oftmals der einzige niederschwellig 

und ständig erreichbare, aufsuchende Primärversorger.  

 

Er erfüllt bereits jetzt in der tagtäglichen Praxis Aufgaben der 

Primärversorgung von Patienten, die durch allgemeine 

soziale, pflegerische und medizinische Problemstellungen 

entstehen. 

 
 
(Redelsteiner ,2015) 
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Problem und Hintergründe 

 Schnittstellenproblematik                                       

Ärztlicher Notdienst/ Rettungsdienst 

 Zunehmender Ärztemangel in der Fläche 

 Missbrauch des Rettungsdienstes, „Frequent flyer“ 

 Psychosoziale Notlagen 

 Alternde Bevölkerung 

 Einsatzstrategie – „zur Sicherheit in Krankenhaus“ 

 
 



Anforderungen und Perspektiven 

 Stärkere Resilienz, erweitere Sozialkompetenz                          

(vergl. TB 8, NotSan-APrV 

 Befähigung zur Kommunikation, Interaktion und Beratung         

(vgl. TB 3, NotSan-APrV), 

 Befähigung zur Kooperation mit anderen Gesundheitsfachberufen 

(vgl. TB 10, NotSan-APrV), 

 Weiterentwicklung des Berufsbildes (TB 9) mit stärkerer 

sozialpflegerischer Prägung. 

 Gatekeeper = Lotsenfunktion in der Primärversorgung (zum 

Beispiel der Gemeinde-Notfallsanitäter) 

 



Anforderungen und Perspektiven 

 Strategiewechsel, weg von der „zwangsläufigen“           

Einlieferung in das Krankenhaus                 

(nach Klärung der rechtlichen Aspekte und Qualifizierung zur 

Ersteinschätzung (Screening der Hilfeersuchen) 

 

 Konsequente Erhaltungsfortbildung zum Erhalt der in der 

Ausbildung erworbenen notfallmedizinischen Kompetenzen 

pflegerischer Kompetenzen 

 

 Schlussendlich: gezielterer Einsatz der Ressource Notfallsanitäter! 

 

 



Fazit und Lösungsvorschläge 

 Das Berufsbild NFS ist zukunftssicher und bietet zusätzliche 

Perspektiven als Gesundheits- und sozialpflegerischer Beruf. 

 Die Notfallsanitäterausbildung sollte nicht nur auf akute Notfälle 

fokussiert sein.    

 Forderungen des Sachverständigenrates umsetzen! 

 Gatekeeperfunktion des Notfallsanitäter nutzen,  

 stärkeres Augenmerk auf Screening der Hilfeersuchen legen! 
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Vielen Dank für Ihre 

Aufmerksamkeit! 
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