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In Kasuistiken und Leitlinien wird der praklinische Einsatz von Notfalltechniken
der invasivsten Art dargestellt. Aktuelles Beispiel dafur ist die
Notfallthorakotomie in der S3-Leitlinie Polytrauma. Aber auch die Durchfiihrung
der prahospitalen Notfallsectio wird diskutiert. Die Notwendigkeit solcher
MaBnahmen ist Gegenstand der aktuellen wissenschaftlichen Diskussion.
Obligater Inhalt der Zusatzweiterbildung Notfallmedizin und damit der
Ausbildung der Notéarzte in Deutschland sind diese Techniken jedoch nicht.

Fragestellung

Vor diesem Hintergrund muss die Frage beantwortet werden, ob die
Verfugbarkeit dieser invasiven Techniken als Teil eines neuen
Versorgungskonzeptes perspektivisch als Standard der notarztlichen Therapie
anzunehmen sind und welche Voraussetzungen unter Berlcksichtigung
medizinisch-fachlicher und juristischer Aspekte dafur erfullt sein mussen oder
ob z.B. aufgrund einer geringen Eintrittswahrscheinlichkeit eine diesbezugliche
Ausbildung nicht anzustreben ist.

Ergebnisse

Die in der Notfallmedizin angewandten Notfalltechniken mussen in ihrem Grad
der Invasivitat abgestuft betrachtet werden. Dabei korreliert der zunehmende
Grad der Invasivitat mit der Komplexitat der MaBnahme ist aber reziprok mit
deren Haufigkeit in der Anwendung. Im Ergebnis bedeutet das aus dem
methodischen Blickwinkel, dass die Lernzielklasse beherrschen schwer bis gar
nicht zu erreichen ist.

Medizinische Leitlinien und deren Inhalte durfen nicht unbesehen zum
medizinischen Standard erklart werden. Fur die Bestimmung des Standards
mussen neben den Leitlinien auch die Kenntnisse und Fertigkeiten des
eingesetzten Personals sowie die materielle Ausstattung der Rettungsmittel
betrachtet werden.
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