primar
sekundar
tertiar ...

vom Rettungs- zum
Interhospital-Hubschrauber

Am 20. November 1990
wurde der Ambulanzhub-
schrauber ,Sama Bayem-
Siid“ in Zusammenarbeit
zwischen dem AERO-Dienst
Niimberg, dem Arbeiter-Sa-
mariter-Bund Miinchen so-
wie dem Institut fiir Aniisthe-
siologie und der Chirurgi-
schen Klinik des Klinikums

fallort dienen. Die medizini-
sche und flugtechnische Aus-
riistung ist so ausgelegt, daf
vor allem schwerstkranke
Patienten, die einer kontinu-
ierlichen Uberwachung und
Intensivtherapie bediirfen —
unabhiingig von der Tages-
zeit und auch iiber lidngere
Strecken — zwischen den In-

Hohe Arzteschaft vom Klinikum GroBhadern erléutert stolz
den medizinischen Vortell des Intensiv-Verlegungshub-

schraubers: Prof. K. Peter, Prof.
berg, Dr. R. Huf (v.l.n.r.)

GroBhadern in Betrieb ge-
nommen. Im Unterschied zu
,.konventionellen* Rettungs-
hubschraubem soll der Hub-
schrauber mit dem Rufna-
men ,Sama Bayemn-Siid*
primér nicht der Versorgung
von Patienten direkt am Not-
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J. Lissner, Prof. F. W. Schild-
Foto: Ambulanz Magazin

tensivstationen einzelner
Kliniken unterschiedlicher
Versorgungsstufen transpor-
tiert werden kénnen. Damit
wird in besonderer Weise ei-
ne Vemetzung von Einrich-
tungen der ,Regelversor-
gung“ mit diagnostischen
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und therapeutischen Mog-
lichkeiten von Schwerpunkt-
kliniken erreicht und eine op-
timale Nutzung knapper in-
tensivmedizinischer Kapazi-
titen ermoglicht.

Auf der offiziellen Pres-
sekonferenz am 19. Dezem-
ber 1990 wurde betont, da
sich beim Probebetrieb
schon gezeigt hat, da das
neue Konzept vor allem kar-
diochirurgischen, neurochi-
rurgischen und neonatologi-
schen Patienten  sowie
Schwerbrandverletzten und
Patienten mit komplexen in-
tensivmedizinischen Krank-
heitsbildern zugute kommt.

An der seit Wochen — in
Insiderkreisen mit Spannung
erwarteten Pressekonferenz
im Kliniknm GroBhadern —
nahmen teil: Prof. Dr. med.
Dr. h.c. Josef Lissner (drztli-
cher Direktor des Klinikums
GroBhadem), Prof. Dr. med.
Friedrich W. Schildberg (Di-
rektor der Chirurgischen Kli-
nik und Poliklinik, Klinikum
GroBhadem der LMU Miin-
chen), Prof. Dr. med. Dr. h.c.
Klaus Peter (Direktor des In-
stituts fiir Anisthesiologie
der LMU Miinchen), Karl-
heinz Brem (Regierungsdir.,
Verwaltungsdirektion, Klini-
kum GroBhadem), Dr. Ro-
land Huf (Leitender Notarzt,
Chirurgische Klinik und Po-
liklinik, Klinikum Grof3ha-
dem), PD Dr. Christian Mad-
ler (Leitender Notarzt, Insti-
tut fiir Anédsthesiologie, Kli-
nikum GroBhadern), Karl-
Jorg Wohlhiiter (Prasident
ASB-Landesverband Bay-
em), Karlhans Beigott (Lan-
desgeschiftsfithrer ~ ASB-
Bayem), Peter Kleber (stell-
vertretender Geschiftsfiihrer
ASB-Miinchen), Hans Maier
(stellvertr. Landesvorsitzen-
der ASB Bayem), Wolfgang
Wenk (Geschiftsfithrer des
AERO-Dienst), Dieter Dust
(Flugkapitin AERO-Dienst).

Mit ,Spannung® wurde
die offizielle Vorstellung er-
wartet, da schon wochenlang
Gefliister und Geriichte ver-
nehmbar und Geheimhal-
tung liber die Stationierung
der Maschine in Miinchen
von seiten der Betreiber an-
gesagt waren. Dies hatte na-

tlirlich mit der Stationierung
eines Hubschraubers in der
Hochburg des ADAC in
Miinchen zu tun, obwohl der
ASB-Bayern schon Mitte
Oktober 1990 einen ersten
Ambulanzhubschrauber, der
nacht- und instrumentenflug-
tauglich ausgeriistet ist, . in
Niimberg in Betrieb nahm
(,,SamaBayern-Nord*).
Das ,,Hubschrauberpoli-
tikum* wurde dann im gro-
en Kreise im Bayerischen
Innenministerium am 6. De-
zember besprochen. Geneh-
migungsverfahren und Ko-

steniibermahme durch Kran-
kenkassen sollten aber erst
Anfang des Jahres geregelt
werden. Wegen der noch aus-
stehenden Genehmigungen —
auch einer AuBenlandege-
nehmigung am Klinikum —
wurde offensichtlich auch
der Miinchner Rettungs-
zweckverband vorher nicht
informiert.

Die saisonale Bereitstel-
lung des zweiten Rettungs-
hubschraubers in Miinchen
wurde im Zweckverband am
27. November 1990 abge-
handelt. Der Bedarf an einem
zweiten Rettungshubschrau-
ber wihrend der einsatzstar-
ken Sommermonate hatte
sich bestitigt. (Wir berichte-
ten liber den DRF-Rettungs-
bzw. Ambulanzhubschrau-
ber ,,Christoph Miinchen*
unter ADAC-Flagge.) Zur
Entscheidung der Frage, ob
und auf welche Weise auchin
Zukunft in Miinchen ein
zweiter Hubschrauber bereit-
gestellt werden kann, miiBten
aber Abkldarungen vorge-
nommen werden: Grund-
satzentscheidung des Bayeri-
schen Staatsministerium des
Innem, das nach Art. 12
BayRDG fiir den Auf- und



Freizeitvergnugen
fur Behinderte
durch Volkswagen

Wer behindert ist, mochte
nicht abseits stehen, sondern
teilhaben an der allgemeinen
Mobilitdt. Angesichts wach-
sender Motorisierung emp-
finden Gehbehinderte und
Querschnittsgeldhmte einen
erheblichen Mangel an Le-
bensqualitit, wenn sie ihre
Freizeit nicht individuell und

funktionieren oder fiir andere
berufliche Zwecke einsetzen.
Entsprechend der jeweiligen
Behinderung stimmen die In-
teressenten Innenausstattung
und Sonderzubehér auf der
Basis individueller Beratung
ab. Elemente des kompatib-
len Baukastensystems sind
beispielsweise: Kiichenzeile
mit Spiile, zweiflammige
Kochgelegenheit,  Seiten-
schrank hinten rechts, Sei-
tenschrank als Klappliege-
bett mit den Mal3en 80 x 180

unabhiingig gestalten kon-
nen. Gerade von dieser Grup-
pe werden die Vorteile eines
Kraftfahrzeugs  besonders
bewuBt erlebt. Leider verfii-
gen die meisten Hotels und
Pensionen noch nicht iiber
die dringend notwendige
Ausstattung fiir Behinderte.
Umsomehr Beachtung ver-
dient daher das Freizeit- und
Reisemobil auf der Basis des
neuen Transporters von
Volkswagen, das die Werk-
statt Hannover GmbH ent-
wickelt hat. Das spezielle
Fahrzeug wurde ,,Vario-Car*
getauft, weil es aufgrund des
Modulsystems aus Alumini-
um eine multifunktionelle
Nutzung problemlos ermdg-
licht. Je nach Situation und
individueller ~ Bedarfslage
konnen die einzelnen Ein-
richtungselemente mit weni-
gen Handgriffen ein- und
ausgebaut werden. Folglich
ist das Mobil nach der Reise-
zeit auch im Alltag nutzbar.
BeiBedarf 163t sich das Fahr-
zeug auch als Biiromobil um-

Folo: Redaktionsbiiro Lattke

cm fiir eine Person, Stauka-
sten fiur die Toilette, die in
Sitzhohe des Rollstuhls aus-
gelegt ist. Samtliche Hand-

Fahrzeuge

griffe, mit denen das ,,Vario-
Car” in Betriecb genommen
wird, fiihrt der Behinderte
ohne fremde Hilfe aus. So
Offnet er zum Beispiel die
Schiebetiir des Transporters
vom Rollstuhl aus, um dann
mit der Kabelfembedienung
die Hubliftanlage in Bewe-
gung zu setzen. Dafiir wird
zuerst die abklappbare Auf-
fahrplattform abgesenkt, da-
mit der Hublift den Roll-
stuhlfahrer aufnehmen kann,
um ihn abschlieBend in den
Innenraum zu heben. Dort
16st der Selbstfahrer die Arre-
tierung des Sitzes, dreht ihn
in seine Richtung und setzt
sich vom Rollstuhl aus um.
Bevor der Behinderte startet,
arretiert er den Fahrersitz
wieder in der urspriinglichen
Stellung. Als Alternative zur
Hubliftanlage gibt es Auf-
fahrrampen aus Aluminium.
Dann allerdings muf3 eine
Begleitperson ~ mitfahren.
Ohne fremde Hilfe dagegen
entsorgt der Behinderte die
sanitdre Anlage des Freizeit-
mobils: der Abwasserhahn
kann von der Fahrhilfe aus

auf- und zugedreht werden.
Damit Rollstuhlfahrer unter-
wegs selbstindig Frischwas-
ser aufnehmen konnen, wur-
de der Ausgang des Tanks in
den rechten oberen Auslauf
der hinteren StoBstange inte-
griert. Wie die Innenausstat-
tung werden auch die Be-
dieninstrumente im Fahrer-
haus auf die spezielle Behin-
derungsproblematik indivi-
duell abgestimmt. Folgende
Umbauten sind unter ande-
rem moglich: Gasdrehgriff
mit Bremsgestinge (liber
Seilzug, mechanische Betiiti-
gung iiber Gestidnge, Verle-
gung der Handbremsbetiti-
gung.

,, vario-Car* auf Basis des
neuen VW-Transporters T4
bietet Gehbehinderten und
Querschnittsgeldhmten die
Moglichkeit, Alltags- und
Freizeitfahrten  individuell
und unabhingig von anderen
zu gestalten. Damit kdnnen
Behinderte an einer Mobilitét
teilhaben, die fiir breite Be-
volkerungsschichten langst
zur Lebensqualitit gehort.

(Redaktionsbiiro J. Lattke)

Neuer Citroén
XM média KTW

(Eig. Ber.) Auf dem 6.
Innsbrucker Notfallsympo-
sium am 2. November 90
konnte der erste Citroén
Krankenwagen der dritten
Generation auf der Basis ei-
nes XM gesichtet werden.
Das Fahrzeug wurde als
Prototyp direkt aus dem
Autosalon von Citroén-
Austria und dem Importeur,
Medizintechnik Koloszar,
prasentiert. Entgegen friihe-
rer franzdsischer Ausbauten
zeigte das Fahrzeug aus
dem Hause PETIT S.A.
(Joué-Les-Tour Cédex) ei-
ne iiberlegte, kompakte
Konzeption. Es ist dhnlich
den deutschen ,Hoch-
Lang-Versionen® aus einem

Metallrahmen aufgebaut,
hat in der linken hinteren
Tiire Platz fiir Sauerstoft-
Flaschen, Feuerléscher und
Werkzeug. Die Kunststoff-
verkleidungen im Patien-
tenraum sind sauber gear-
beitet. Die Citroén-Ambu-
lance entspricht zwar nicht
der deutschen DIN-Norm,

der Osterreichische Fahr-
zeug-Importeur Walter Ko-
loszar (Felixdorf bei Wien)
verspricht sich mit diesem
Fahrzeug aber fiir Oster-
reich einen groflen Erfolg.
Koloszar: ein ,,Petit*“-Aus-
bau eines Citroén-Ret-

tungs-/Notarztwagens  ist
ebensoin Planung. |

Folo: Petit S.A.
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Ausbau des Luftrettungsdienstes in
Bayem zustindig ist; Sicherstellung
der Finanzierung mit den Krankenkas-
sen; Bereitstellung eines Hub-
schraubers und Festlegung auf ein
Fluggerit; Klirung des Dienstbetrie-
bes. Neben der Mitwirkung von Ret-
tungsassistenten der Berufsfeuerwehr
am Hubschrauber ,,Christoph Miin-
chen* haben zwischenzeitlich auch alle
anderen Miinchner Rettungsdienstor-
ganisationen ihre Mitwirkung tiber ei-
nen Dringlichkeitsantrag angestrebt.
Zweckverbandsvorsitzender Dr. Uhl:
»Erginzend zur dargelegten Sachlage
beziiglich der saisonalen Bereitstellung
eines zweiten Rettungshubschraubers
wird darauf hingewiesen, da der ASB
angekiindigt hat, ab November 1990
beim Flughafen Miinchen-Riem einen
Hubschrauber fiir nicht dringliche Se-
kundirtransporte bereitzustellen. Eine
Abstimmung dieser Inbetriebnahme
mit dem Innenministerium oder dem
Rettungszweckverband erfolgte nicht.
Es bleibt abzuwarten, wie sich der Be-
trieb dieses Hubschraubers entwickelt;
insbesondere muf} darauf geachtet wer-
den, ob tatsichlich kein Eingriff in den
Aufgabenbereich des offentlichen
Luftrettungsdienstes erfolgt.*

Notarzt Dr. Christian Madler erklért die
Inneneinrichtung des Interhospital-Ver-
legungshubschraubers ,,Sama Bayern-

Sad*

Foto: Ambulanz Magazin

Auf der 10. Fortbildungstagung fiir
Notiarzte und Rettungssanititer des
BRK (am 1. Dez. 1990, Altlehel) war
neben ,Parteipolitik der politischen
Reprisentanten” vom Rettungsdienst-
personal aus der tiglichen Praxis aber

auch zu horen, daB sich in ,,saisonaler
Abhingigkeit”, vor allem im Winter,
die Probleme der Aufnahme und Verle-
gung von Intensivpatienten angesichts
des allgemein bekannten ,Kranken-
haus-Pflegepersonal-Notstandes* im-
mer wieder dramatisch zuspitzen. Not-
fallpatienten miissen im Rettungsfahr-
zeug so lange warten, bis ein freies In-
tensivbett ,,irgendwo’ organisiert wer-
den kann, auch wenn es in einer 50 km
entfernten Klinik sein mochte. Eine
spezielle Untersuchung eines Intensiv-
patienten in einem anderen Kranken-
haus durch ein bodengebundenes Fahr-
zeug ist schon allein wegen der Er-
schiitterungen fiir den Patienten wenig
forderlich. Typischer Fall aus der Pra-
xis: Mutter kommt zur Entbindung aus
Regensburg nach Miinchen, intensiv-
bettpflichtige Frithgeburt, Mutter wird
in Miinchen wach, das Kind wurde in-
zwischen auf eine Intensivstation nach
Regensburg verlegt. (Auf dieser BRK-
Tagung war nebenbei bemerkt erstmals
von der bevorstehenden Neugriindung
einer ,Arbeitsgemeinschaft der in
Miinchen titigen Notérzte” — AGMN—
zuhoren.)

In dieser prekiren medizinischen
Versorgungssituation sah der ASB-
Miinchen/Bayern offenbar das Gebot
zum Handeln und stationierte zusam-
men mit AERO-Dienst im ,,Allein-
gang‘* den Hubschrauber am Flughafen
Miinchen-Riem. Es handelt sich um ei-
nen zweimotorigen Helikopter der
amerikanischen Firma Bell, Typ 222
(Fachjargon ,triple two*), Besatzung
mit 2 Piloten, Reisegeschwindigkeit
250 km/h, Reichweite iiber 500 km,
nacht- und instrumentenflugtauglich,
medizinische Besatzung mit Arzt und
Rettungsassistent. Der Neupreis des
Fluggerites liegt nach Chefpilot Dust
bei4 Millionen DM. Der Hubschrauber
stammt aus dem Baujahr 1982, wurde
1985 modifiziert und jetzt speziell fiir
den Ambulanzflug ausgeriistet: unter
anderem 220 V Wechselstromanlage,
Sauerstoff- und Druckluftversorgung,
Intensivbeatmungsgeriit Servoventila-
tor 900 C und Uberwachungseinheit
Sirecust 630 (Siemens), Oxylog (Dré-
ger), Pulsoximeter, Lifepak 10 (Phy-
sio Control), Notfallkoffer (Signum),
Infusionspumpe, Motorspritze, kom-
plettes Notfallmedikamentenset, Zu-
satzausriistung nach Bedarf (z. B. Dré-
ger-Intensiv-Inkubator). Insgesamt
entspricht die Ausstattung der eines
modernen Intensivtherapieplatzes. Die
Piloten stellt der AERO-Dienst, Ret-
tungsassistentender ASB, die Arzte das

| Klinikum GroBhadern.

Das FEinsatzspektrum des Interho-




ASB-Interhospital-Verlegungshubschrauber

spitalhelikopters stellt sich
folgendermaBen dar: Trans-
port von beatmeten Intensiv-
patienten und Schwerstver-
brannten in eine Spezialkli-
nik, Inkubator- und Replan-
tationsfliige, Fliige von Risi-
koschwangerschaften und
Patienten mit Himblutung
zur Operation, Transport von
Transplantationsteams, Flii-
ge zu speziellen diagnosti-
schen Mafinahmen bei Risi-
kopatienten, Fliige von Pa-
tienten zur Herzoperation
und vieles mehr.

siv-Verlegungshubschrauber
nicht in Konkurrenz zum Pri-
mir-Rettungshubschrauber,

zumal man sich schonmitei-
nem ASB-Intensiv-Notarzt-
wagen um die Transportpro-
blemlésung von dringlichen
Verlegungen bemiiht hat. In
den Verhandlungen mit den
Kostentrigem, also den
Krankenkassen, sieht man
nach Hans Maier ,,einen Sil-
berstreifen am Horizont*,
obwohl ein Vertreter der
AOK, Landesverband Bay-
emn, sich einen Tag vor der

~Sama Bayern-Sid*, Bell 222 , Patientenbeladung von der

Seite her

Offiziell wurde ,,Sama
Bayemn-Sud“ als Pilotpro-
jekt vorgestellt. Prof. Peter:
.Wir wollen Kliniken ver-
kniipfen, das Ganze ist ein
Versuch, wollen es aber zu
einer Dauerlosung werden
lassen. Primér wird der He-
likopter von den Medizinemn
als eine bayerische Angele-
genheit und nicht als Kon-
kurrenz zu Autos, also Ret-
tungsfahrzeugen, betrachtet,
,sondem additiv. Nach
Hans Maier, (Mitglied des
geschiftsfiihrenden  ASB-
Vorstandes in Miinchen —
und international als Ret-
tungsexperte unter der Kurz-
bezeichnung Maier 15 der
Berufsfeuerwehr Miinchen
bekannt), tritt dieser Inten-

Foto: ASB

Pressekonferenz recht er-
staunt iiber diese zeigte, da
man von seiten der Kranken-
kassen noch keine Notwen-
digkeit fiir ein solch teueres
Fluggerit sah. Ubergeordne-
te Gesichtspunkte miiflten
hier vorab geregelt werden,
sonst kiame jede Hilfsorgani-
sation, jedes Klinikum mit
dem Ansinnen daher, einen
eigenen Hubschrauber zu
stationieren. In der anschlie-
Benden Presse-Diskussion
tiber die Notwendigkeiteines
derartigen Verlegungsgera-
tes untermauerte Jiirgen Dre-
rup von der ADAC Luftret-
tungs GmbH, daf3 im Gegen-
satz zum Rettungs-/Notarzt-
wagen der Hubschrauber
eindeutig das schonendste

Auf dem Titelbild (v.l.n.r.): P. Kleber, H. Maier, K. Beigott, W.
Radlinger, A. Spiering, M. Kleber, R. Buss, Dr. R. Huf, W. Wenk
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| Transportmittel fiir Intensiv-

patienten ist. Wissenschaftli-
che Analysen der Schweize-
rischen Rettungsflugwacht
REGA hitten dies ebenso be-
wiesen, so Dr. Madler. Die
Kosten fiir den Flugbetrieb
werden mit 65 DM pro Flug-
minute kalkuliert. (Anm.:
Rettungshubschrauber wer-
den in der BRD zwischen 49
bis 70 DM pro Flugminute
oder pauschal mit etwa 1.000
bis 2.000 DM pro Einsatz
verrechnet). Die Betriebsko-
sten werden gegenwértig von
ASB und AERO-Dienst ge-
tragen, obwohl viele Fliige
schon direkt mit Auftragge-
bern abgerechnet werden
konnten. ADAC Luftrettung
wird hieriiber nun nicht son-
derlich gliicklich sein, da ihr
die rein statistisch vorliegen-
den jihrlichen 130 Ambu-
lanzfliige von ,,Christoph 1
(1989: 161 Fliige) abgehen
konnten —,,Christoph’s* flie-
gen an sich nur bei Tageslicht.

Bemerkenswert war, dal3
der Intensiv-Verlegungshub-
schrauber in Niimberg bis-
lang wenig Akzeptanz ge-
funden hat. Nur etwa 50 Pro-
zent der Einsitze erreichte
,Sama Bayem-Nord“ im
Gegensatz zum  ,,Bruder
Siid*“ wihrend des Probebe-
triebs bis Ende Dezember in
Miinchen. Nach letzten Mit-
teilungen hat ,,.Sama Bayem-
Siid* inzwischen schon iiber
50 Finsdtze geflogen. Der
Hubschrauber kann alar-

miert werden iiber den bun- |

desweiten Ruf des ASB mit
der Telefonnummer 19212,
Warum auf diesen Hub-
schrauber in Bayern (und in-
ternational, wie am Redak-
tionstelefon erlebt) so nervos
reagiert wurde, bleibt unver-
standlich. Man munkelte so-
gar tiber eine Verschworung,
als zum Zeitpunkt des
Miinchner Probebetriebs in
der Zeitschrift ,,Notfallmedi-
zin* vom Hamburger Flug-
medizin-Experten Hanspeter
Moecke ein themenbezoge-
ner Artikel iiber ,,Standards
fiir den Interhospital-Trans-

port von Intensivpatienten*
publiziert wurde. ADAC und
DRF haben schon vorJahren
den Bedarf dieser Fluggerd-
te aufgezeigt, sich aber nach
einer  Empfehlung  des
,Bund- | Linderausschusses
Rettungswesen“ hier weitge-
hend zuriickgezogen (Aus-
nahme: ,,Christoph Hansa in
Hamburg“). Dagegen heifit
es als Ergebnis des 7. DRK-
Rettungskongresses  (Mai
1990 in Saarbriicken): ,Ein
fiir das Inland aufzubauen-
der Ambulanzflugdienst ist
eine sinnvolle, medizinisch
notwendige Ergdnzung fiir
den Bereich der Sekunddr-
einsdtze der dffentlich-recht-
lichen Luftrettung. Der Am-
bulanzflugdienst darf weder
Konkurrenz zur Jdffentlich-
rechtlichen Luftrettung noch
zum bodengebundenen Ret-
tungsdienst sein. Der Ambu-
lanzflugdienst ersetzt weder
die Luftrettungsstiitzpunkte
noch den bodengebundenen
Rettungsdienst“ (Leben Ret-
ten, 3/90). Offensichtlich
zerbrockeln — gegenwidrtig
traditionelle Monopolstruk-
turen. Beispiel: fiir die Berli-
ner Charité fliegt inzwischen
eine Privatfirma einen Am-
bulanzhubschrauber.

An sich ist das Projekt
vom  Arbeiter-Samariter-
Bund und AERO-Dienst ein
alter Hut* | betrachtet man
beispielsweise das Marbur-
ger Andsthesie-Transport-
System (MATS), letztlichvor-
gestellt auf der Medica 90.
Unter Leitung von Prof. Dr.
med. Herbert Lennartz wird
an der Philipps-Universitdt
seit fiinf Jahren ein dhnliches
Projekt zusammen mit dem

| Ambulanzflugdienst Koln mit

bisher iiber 160 komplika-
tionslos verlaufenen Verle-
gungenvon schwerstkranken
Intensivpatienten durchge-
fiihrt. Neu sind oft nur Finan-
zierungsalternativen in der
Luftrettung und -verlegung —
dennfliegen ist teuer. Wir las-
sen uns liberraschen, was
ASB-Miinchen/Bayern noch
alles aus der Kiste zum
,Wohle von (Notfall-)Pa-
tienten zaubern wird. An-
zeichen dafiir sind reichlich
vorhanden. ]



