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y
Der Landrat

X Beschluss
[ ] Wahl

[ ] Kenntnisnahme

Vorlagen Nr. 32/005/2019

offentlich

Fachbereich: Rechts- und Ordnungsamt Datum: 22.02.2019
Bearbeiter/in: Schams, Torsten Az.: 32-1
Beratungsfolge Termine Art der Entscheidung
Ausschuss fur Ordnungsangelegenheiten 14.03.2019 Beschluss

und Verbraucherschutz

Mobile Retter im Kreis Mettmann
- hier: Antrag der CDU-Fraktion vom 24.01.2019

Finanzielle Auswirkung [lja X] nein [ ] noch nicht zu tibersehen
Personelle Auswirkung [lja X nein [ ] noch nicht zu libersehen
Organisatorische Auswirkung [ ]ja X nein [ ] noch nicht zu tibersehen

Beschlussvorschlag:

siehe beigefugter Antrag der CDU-Fraktion vom 24.01.2019 (Anlage 1)
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Fachbereich: Rechts- und Ordnungsamt Datum: 22.02.2019
Bearbeiter/in: Schams, Torsten Az.: 32-1

Mobile Retter im Kreis Mettmann

- hier: Antrag der CDU-Fraktion vom 24.01.2019

Anlass der Vorlage:

Mit Antrag vom 24.01.2019 beantragt die CDU-Fraktion eine dahingehende Prufung der Ver-
waltung, inwieweit das Projekt ,Mobile Retter auf den Kreis Mettmann Ubertragen werden
kann. Dabei solle der Kreis Gutersloh hinsichtlich seiner bisherigen Erfahrungen befragt und
eingeladen werden, im Fachausschuss zu berichten.

Sachverhalt:

Seitens der Verwaltung kann gegenwartig bereits wie folgt berichtet werden:

1.

Der Kreis Mettmann ist seit Mai 2017 als Mitglied im Deutschen Reanimationsregister der
Deutschen Gesellschaft flir Anasthesiologie und Intensivmedizin (DGAI) verzeichnet. Seit-
her werden im Rahmen des Qualitatsmanagements alle praklinischen Reanimationen do-
kumentiert und ausgewertet. Im o. g. Zeitraum konnten 25,5 Prozent aller Patienten mit
einem Herz-Kreislauf-Stillstand wiederbelebt und mit einem stabilen Kreislauf ins Kran-
kenhaus transportiert werden.

Obwohl das therapiefreie Intervall im Kreis Mettmann noch im Bereich des interkommuna-
len Durchschnitts lag, wird der Reanimationserfolg nicht als zufriedenstellend angesehen.
Die Laienreanimation (Wiederbelebungsmaflinahmen vor Eintreffen des Rettungsdienstes)
erfolgte im untersuchten Zeitraum im Kreis Mettmann nur in 30,6 Prozent aller Falle, der
Durchschnittswert aller Trager betrug 39,1 Prozent. Dieser Umstand erfordert eine gezielte
Optimierung der Laienreanimation im Kreis Mettmann, um das o. g. therapiefreie Intervall
signifikant zu verklrzen, wobei eine Herz-Lungen-Wiederbelebung binnen der ersten drei
bis funf Minuten eingeleitet werden sollte.

Seit dem Jahr 2017 befasst sich die Kreisverwaltung mit der Einfiihrung eines Smartphone
basierten Ersthelfersystems im Kreis Mettmann. Das Konzept ,Mobile Retter” wurde unter
Hinzuziehung von Vertretern des Kreises Gltersloh in den Dienstbesprechungen der ret-
tungsdienstlichen Aufgabentrager des Kreises Mettmann behandelt. Aus fachlicher Sicht
wurde eine Implementierung dringend empfohlen. Als Trager des Rettungsdienstes sah
sich der Kreis originar zustandig; andere Alternativen wurden zwar geprift (z. B. die Tra-
gerschaft durch den Kreisfeuerwehrverband), aber aufgrund vieler Nachteile und fehlender
Kompetenzen und Ressourcen verworfen.

Das Smartphone basierte Ersthelfersystem mit dem Namen ,Mobile Retter” bietet nach
Einschatzung der Kreisverwaltung eine effektive Losung des oben skizzierten Problems.

Das System wurde urspringlich von dem ,Verein Mobile Retter e. V.“ getragen. Die Initia-
tive beruht auf einer Erganzung zum bestehenden System der praklinischen Notfallversor-
gung und ersetzt keine rettungsdienstliche Vorhaltung. Aktuell ist der Verein in der etab-
lierten Bjorn-Steiger-Stiftung aufgegangen.




Der Nutzerkreis der Smartphone-Anwendung besteht u. a. aus Rettungsdienstpersonal,
Arzten, Feuerwehrleuten, Rettungsschwimmern, Arzthelfer/innen, Pflegern/innen, usw.,
welche zuvor registriert und trainiert wurden und tber die App alarmiert werden kénnen.
Im Idealfall erreicht der ,Mobile Retter® den Patienten durch seine raumliche Nahe zur Not-
falladresse wesentlich schneller als der Rettungsdienst und kann bereits vor dessen Ein-
treffen mit lebenserhaltenden Malinahmen beginnen. Alarmiert werden die ,Mobilen Ret-
ter” durch die Leitstelle, bei der zunachst der Notruf 112 eingeht und eine Person mit dem
Verdacht eines Herz-Kreislauf-Stillstandes gemeldet wird. Uber eine GPS-Abfrage wird
Uberprift, ob sich ,Mobile Retter* in der Nahe des Notfallortes befinden. Diese werden an-
schlieend durch die Leitstelle alarmiert. Nimmt ein ,Mobiler Retter den Einsatz an, wird
dieser durch die Navigation der App zum Notfallort geleitet. Die Leitstelle erhalt die Mel-
dung, dass ein ,Mobiler Retter” den Einsatz angenommen hat. Weitere Informationen be-
finden sich in der beigefiigten Anlage 2.

Die App wurde unter anderem im Kreis Gutersloh erfolgreich eingesetzt. Seit Oktober
2013 wurden 550 ,Mobile Retter zu tUber 1.000 Einsatzen alarmiert und konnten hierdurch
wiederholt viele Leben retten. Die Eintreffzeit der ,Mobilen Retter lag im Durchschnitt bei
vier Minuten. Der Kreis Gutersloh bewertet das Pilotprojekt als sehr erfolgreich.

Aktuell beteiligen sich bundesweit zehn Landkreise und eine kreisfreie Stadt an dem Pro-
jekt. Bislang haben sich bereits 11.000 ,Mobile Retter” registrieren lassen. Bei Gber 5.000
Alarmierungen wurden Uber 3.000 Einsatze wahrgenommen. Die durchschnittliche Ein-
treffzeit betrug hierbei nur 4:35 Minuten.

Der Projektstart fand im Januar 2019 unter Beteiligung der Bildungsakademie flir Gesund-
heitsberufe des Kreises Mettmann, des Personalrats und der Verwaltung statt.

Mittel fir ein Smartphone basiertes Ersthelfersystem sind flr das Haushaltsjahr 2019 an-
gemeldet.

Da es auf dem Markt verschiedene Anbieter — allerdings mit verschiedenem Leistungsum-
fang — gibt, ist zunachst ein Vergabeverfahren durchzufihren.

Sollte eine Entscheidung zugunsten des Systems ,Mobile Retter* getroffen werden, wirde

eine Implementierungsberatung und -unterstitzung durch die Bjorn-Steiger-Stiftung erfol-

gen:

- Die Rechts-, Datenschutz- und Versicherungsfragen waren zu klaren.

- Die Teilnahmevereinbarungen fur die ,Mobilen Retter® waren in Abstimmung mit dem
Kreis Mettmann zu erstellen sowie der Freischaltungsprozess zu beschreiben.

- Unter Beteiligung des Arztlichen Leiter Rettungsdienst (ALRD) wéren die Alarmie-
rungsindikationen sowie die Kontraindikationen festzulegen.

- Darlber hinaus miisste die Offentlichkeitsarbeit zur Sensibilisierung der Bevolkerung
und der Akquise der potentiellen Ersthelfer erfolgen.

Im Anschluss wirden unabhangig vom gewahlten System die Registrierung sowie die
Schulungsmafinahmen der Ausbilder sowie der Ersthelfer zu planen sein. Diese Mal3-
nahmen kénnten voraussichtlich durch eine Kooperation mit der Bildungsakademie umge-
setzt werden.

Die technische Implementierung wiirde bei einer Entscheidung zugunsten des Systems
.Mobile Retter* durch einen Technologiepartner der Stiftung unterstitzt. Die Kompatibilitat
zum Einsatzleitsystem des Kreises Mettmann ware gegeben.

Abschlieend musste — wiederum unabhangig vom gewahlten System - die Migration ei-
nes Nachsorgekonzeptes vorgesehen werden. Die Verwaltungsaufgaben der Registrie-
rung, der Mitgliederpflege und die notwendigen fiskalischen Aufgaben sowie die Offent-
lichkeitsarbeit waren wahrzunehmen.



Die vorgenannten Malinahmen dienen zur Vorbereitung und wiirden mit der Anlaufphase
abschlielRen. Hierzu ist eine Frist von ca. einem Jahr geplant. Anschlieend konnte der
Regelbetrieb erfolgen, welcher sich durch eine Kommunikation mit den Ersthelfern, eine
proaktive Nachsorge mit Wiederholungstrainings und eine stetige Offentlichkeitsarbeit
auszeichnet.

Die Kreisverwaltung geht bei einer Einfliihrung des Systems ,Mobile Retter” von folgenden
Kosten aus:

Fur das erste Jahr:

Die Aufnahmegebuhr betragt aktuell 5 ct je EW = 24.000 €
Die Kosten der App-Anwendung betragen 10 ct je EW = 48.000 €
Implementierung einmalig = 5.000 €
Nebenkosten (Trainings- und Medienpakete) = 5.000 €
Versicherungskosten ca. = 10.000 €
Gesamtkosten = 92.000 €

Fur Folgejahre:

Jahresgebuhr 2,5 ctje EW = 12.000 €
App-Anwendung 10 ct je EW = 48.000 €
Nebenkosten (Trainings- und Medienmaterial) 2.500 €
Versicherungskosten ca. = 10.000 €
Gesamtkosten = 72.500 €

Die Versicherungskosten (Diensthaftpflicht) werden individuell mit dem hiesigen Versiche-
rer abgestimmt. Die Kosten kdnnen daher noch nicht ausreichend genau beziffert werden
und beruhen auf Erfahrungswerten des Systemanbieters.



Finanzielle Auswirkungen (Angaben in €)

| Produkt

102.07.01

| Rettungsdienst

Ergebnis-

plan

Ertrége 2019

2020

2021 2022

"Ansatz der
Malnahme

2Neuer Ansatz

Differenz

Aufwande

"Ansatz der
Malnahme 92.000

72.000

72.000 72.000

2 Neuer Ansatz 92.000

72.000

72.000 72.000

Differenz 0 0

Finanz-

plan

Einzahlungen 2019

2020

2021 2022

TAnsatz der MaR-
nahme

2 Neuer Ansatz

Differenz

Auszahlungen

'"Ansatz der MaR- 92.000
nahme )

72.000

72.000 72.000

2 Neuer Ansatz 92.000

72.000

72.000 72.000

Differenz 0 0

' bitte den Ansatz der MalRnahme wie im Haushaltsplan aufgefiihrt eintragen
2 bitte den ggfs. neuen, gednderten Ansatz flr die MaRnahme eintragen

X Haushaltsmittel stehen im Plan-
jahr im EP zur Verfugung, davon
X im Haushaltsplan (Zeile 13)

[] Haushaltsmittel stehen im Planjahr
im EP nicht zur Verfigung
Deckungsvorschlag

[] noch nicht beriicksichtigt und wer-
den im nachsten Haushaltsplan veran-
schlagt

Ergebnis- |[_] durch genehmigte tpl./apl. Mittel | [] ja bei Produkt
plan [ ] durch Ubertragung aus Vorjahr/en |[] teilweise bei Produkt in
[] durch Auflésung von Ruickstellun- Hoéhe von
gen [ ] zu beantragende ipl./apl. Mittel bei
Produkt in HOhe von
[ ] nein
X Haushaltsmittel stehen im Plan- |[_] Haushaltsmittel stehen im Planjahr
jahr im FP zur Verfigung, davon im FP nicht zur Verfiigung
X im Haushaltsplan (Zeile 12) Deckungsvorschlag
[] durch genehmigte Gpl./apl. Mittel [ ] ja bei Produkt
e [] durch Ubertragung aus Vorjahr/en |[ ] teilweise bei Produkt in
. . . Hohe von
plan H.au.shalts.mlttel wurden in der mittel- [ ] zu beantragende Upl./apl. Mittel bei
fristigen _Flnanz"plan.ung Produkt in Héhe von
X bereits beriicksichtigt [ nein

Gesamtsumme (bei Investitionen):

Nutzungsdauer in Jahren (bei Investitionen)




4. In personeller Hinsicht ware fir die dauerhafte Wahrnehmung der Aufgabe nach Riick-
sprache mit anderen Tragern voraussichtlich mindestens ein Stellenanteil von 50 Prozent
eines Vollzeitaquivalents in der Entgeltgruppe 4/5 TVAD (vorbehaltlich einer Stellenbewer-
tung) erforderlich. Die Verwaltungsaufgaben der Registrierung, der Mitgliederpflege und
die notwendigen fiskalischen Aufgaben sowie die Offentlichkeitsarbeit kénnten durch die
Abteilung Bevolkerungsschutz ibernommen werden. Eine Verteilung auf die aktuell vor-
gehaltenen Personalressourcen ware aufgrund der Gberauskdmmlichen Auslastung nicht

maoglich.

Anlagen:

1. Antrag der CDU-Kreistagsfraktion vom 24.01.2019
2. Erstinformation ,Mobile Retter*
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