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Der Interverband fur Rettungswesen (IVR) ist die Dachorganisation des medizinischen
Rettungswesens der Schweiz und deckt die ganze Rettungskette am Boden, im Wasser
und in der Luft vom Ereignisort bis zum Spital ab. Der IVR férdert und koordiniert das
Rettungswesen der Schweiz.

Abdruck, auch auszugsweise, nur mit Bewilligung des IVR gestattet.
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Einleitung

Qualitatssicherung nimmt heutzutage im Gesundheitswesen einen festen Platz ein.
Nicht nur im Krankenversicherungsgesetz (KVG) sind Massnahmen zur
Qualitatssicherung gefordert, auch kantonale Gesundheitsgesetze und / oder
Verordnungen und Erlasse zum Rettungswesen fordern zunehmend eine strukturierte
Qualitatssicherung. In vielen Sanitatsnotrufzentralen SNZ 144

wird auch erkannt, welche Maoglichkeiten zur Verbesserung der Betriebsfihrung und
Betriebsorganisation sich aus einem Qualitdtsmanagement ergeben.

Die Qualitatssicherung der gesamten Rettungskette ist ein wesentliches Ziel des
Interverbandes fur Rettungswesen. Die Schweizerische Konferenz der kantonalen
Gesundheitsdirektorinnen und -Direktoren (GDK) hat dem Verband ein Mandat erteilt,
ein System zur Qualitatssicherung der Rettungsdienste und Sanitatsnotrufzentralen SNZ
144 zu entwickeln, einzufihren und entsprechende Anerkennungsverfahren
durchzufthren.

In den Richtlinien zur Anerkennung von Sanitatsnotrufzentralen SNZ 144 wird
festgelegt, welche qualitatssichernden und -férdernden Elemente vorhanden sein
mussen, damit Sanitatsnotrufzentralen SNZ 144 die IVR-Anerkennung erlangen kann.

Zur Qualitatssicherung und zur Definition des Begriffes Qualitat gibt es unterschiedliche
Ansatze. Die Richtlinien des IVR stitzen sich auf die drei Aspekte Struktur-, Prozess- und
Ergebnisqualitat und berlcksichtigen den Qualitatskreislauf Plan — Do — Check — Act und
Elemente der kontinuierlichen Verbesserung.

Bestimmungen, Anerkennungsverfahren und Datenerhebung sind nicht Selbstzweck,
sondern dienen dazu, die Versorgung der uns anvertrauten Kranken und Verunfallten
standig zu hinterfragen, zu Gberprifen und letztlich zu verbessern. Dies ist unabhangig
davon, auf welchem Entwicklungsstand und Niveau die Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144
anfanglich arbeitet. Strukturierte Qualitatssicherung ist eine Notwendigkeit, sowohl fur
einen etablierte Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144 mit langer Tradition als auch fur eine
neu entstandene Struktur mit neuen Abldufen und Regeln. Es geht nicht nur darum,
einen vorgegebenen Level zu erreichen, sondern darum, Instrumente zu schaffen, die
Leistung immer wieder zu Uberprifen und Verbesserungen zu erreichen. In diesem
Sinne verbessern die vorliegenden Bestimmungen die Versorgungsqualitat der
Patienten noch nicht, sind jedoch ein Weg, dies zu erreichen.
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1. Vorbereitung Anerkennungsverfahren fir
Sanitatsnotrufzentralen SNZ 144

Am Beginn steht der Entschluss des Betriebes, ein Qualitats- und Risikomanagement zu
etablieren und eine Anerkennung des IVR erreichen zu wollen. Voraussetzung dafur ist
unter anderem der Wille der Leitung des Betriebes, die entsprechenden Bedingungen
dafir zu schaffen. Im Unternehmen muss eine Person fir die Qualitatssicherung
verantwortlich sein.

Besonders wichtig ist es aber, die Mitarbeitenden einzubeziehen, denn die Vorgaben
mussen gelebt und umgesetzt werden (Durchdringung). Fir die Mitarbeitenden ist eine
strukturierte Qualitatssicherung auch ein Instrument zur Mitgestaltung und
persdnlichen Weiterentwicklung.

Informationsmaterial und Unterlagen zur Vorbereitung kénnen auf der Internetseite
des IVR oder bei der Geschaftsstelle eingeholt werden.

Nach entsprechender Vorbereitung besteht die Mdglichkeit, ein Beratungsgesprach
durch einen Mitarbeitenden der IVR Geschaftsstelle zu vereinbaren, um Fragen zum
Anerkennungsverfahren zu  klaren und  mdgliche Lésungsansdatze  zum
Qualitatsmanagement kennen zu lernen.

Es kann zudem sinnvoll sein, eine externe Beraterin oder Berater zu beauftragen, ein
Vor-Audit durchzufthren. Dieser Support ist mit Kosten verbunden. Die Geschaftsstelle
des IVR unterstitzt die Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144 bei solchen Bemihungen und
kann entsprechende Kontakte vermitteln.

Der IVR will namentlich die Bereiche Prozess- und Ergebnisqualitat férdern. Gute
Strukturen allein werden keine Anerkennung erlauben. Die Kriterienliste ist deshalb in
die drei Bereiche Strukturen, Prozesse und Ergebnisse gegliedert. Sie werden in Muss-
und Sollkriterien unterteilt.

Auf Antrag der kantonalen Aufsichtsbehérde bertcksichtigt der IVR bei der Beurteilung
der Erfallung der Kriterien gemass Ziffer 1.1.-1.3 die besonderen Gegebenheiten der
Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144, sofern ein Qualitatssicherungskonzept der betreffenden
Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144 vorliegt. Die besonderen Gegebenheiten sind
hinreichend zu begriinden. Der Antrag muss schriftlich an den Vorstand IVR eingereicht
werden.

1.1 Musskriterium bedeutet
Die Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144 muss diese Bedingung erfullen.

1.2 Sollkriterium bedeutet

Die Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144 soll erkennbar auf dieses Ziel hinarbeiten und
dokumentiert entsprechende Aktivitaten im Bereich Qualitatssicherung.
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1.3 Auswahlkriterien

Bei der Ergebnisqualitdt (8.1 mit Unterpunkten, 8.2 und 8.4.) sind Auswahlkriterien zu
erfillen. Hier besteht das Muss darin, dass die Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144 aus den
Vorschldagen die entsprechende Anzahl Kriterien zur Bearbeitung auswahlt. Durch
solche Auswahlkriterien hat der Betrieb die Maoglichkeit, immer wieder interessante
Fragestellungen in der Qualitatssicherung zu untersuchen, da verschiedene Kriterien in
verschiedenen Zeitabschnitten untersucht werden kénnen.

Folgende Unterlagen werden zur Einreichung des Dossiers benétigt:
o Kantonale Vereinbarung oder Leistungsauftrag
Organigramm der Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144
Kurze Vorstellung der Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144
Die letzten zwei Jahresberichte mit Leistungsdaten
Erlduterungen, Bestatigungen oder sonstige Belege zu den einzelnen
Kriterien der Richtlinien
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2. Anerkennungsverfahren Sanitatsnotrufzentralen
SNZ 144

Sobald die Sanitatsnotrufzentale SNZ 144 alle Musskriterien und die vorgegebene
Anzahl Auswabhlkriterien erfllt und ein vollstandiges Dossier erstellt hat, kann die
Einleitung des Anerkennungsverfahrens elektronisch bei der Geschaftsstelle IVR
beantragt werden. Die Dokumente werden auf der elektronischen Plattform des IVR
eingereicht oder kénnen direkt im Qualitdtsmanagementsystem der Organisation
eingesehen werden. Falls das eigene QMS dem IVR zu Verfigung gestellt wird, ist die
Reihenfolge gemass Richtlinien zu bertcksichtigen.

Die Geschaftsstelle IVR pruft die Unterlagen innerhalb eines Monats nach Einreichung
des Dossiers auf Vollstandigkeit und fordert gegebenenfalls weitere Unterlagen nach.
Diese sind innert drei Monaten nachgereicht werden.

Die eingereichten Unterlagen werden vertraulich behandelt.

Wurde die Vollstandigkeit des Dossiers durch die Geschaftsstelle IVR festgestellt, wird
das Anerkennungsverfahren eingeleitet und innerhalb von langstens drei Monaten der
Expertenbesuch vereinbart. Gleichzeitig wird die zustandige Behdérde des
Domizilkantons orientiert und zur Stellungnahme und zur Ernennung einer
Beobachterin oder eines Beobachters eingeladen.

2.1 Anerkennungsinstanz

Der Vorstand IVR hat als zustandiges Fachgremium die Fachgruppe
Sanitdtsnotrufzentrale SNZ 144 eingesetzt.

2.2 Anerkennungsbesuch

Zwei vom IVR bestimmte unabhangige Experten (Disponentin/Disponent Notrufzentrale
mit eidg. Fachausweis / Sanitatsleitstellendisponentin/ Sanitatsleitstellendisponent mit
Fahigkeitsausweis / Experte/Expert en régulation d'urgence EPD-ES' oder Dipl.
Rettungssanitaterin/Rettungssanitater HF  mit  aktiver  Tatigkeit in  einer
Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144 besuchen die Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144. Eine
Vertretung der Geschaftsstelle IVR ist anwesend. Eine Vertretung der kantonalen
Behorde kann als Gast anwesend sein. Experten, welche die Sanitatsnotrufzentrale SNZ
144 besuchen, dirfen nicht direkt oder indirekt beim betreffenden Arbeitgeber
gearbeitet haben und keinen Interessenskonflikt aufweisen.

Die Experten prifen die Kriterien und deren Umsetzung im Betrieb in Anwesenheit der
arztlichen Leitung, der Leitung der Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144 und des
Qualitatsverantwortlichen.

Die Experten prifen die Kriterien und deren Umsetzung im Betrieb. Dazu mussen die
verantwortlichen Personen der Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144 zur Verfligung stehen.

" Hierbei handelt es sich um eine Ausbildung, welche aktuell nur in der Westschweiz angeboten wird.
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2.3 Entscheid Uber die Anerkennung

Die Experten haben nicht die Befugnis, eine Sanitdtsnotrufzentrale SNZ 144
anzuerkennen. Sie erstellen im Auftrag der Geschaftsstelle IVR einen Bericht mit einer
Empfehlung  bezlglich  Anerkennung. Vor der Entscheidung wird der
Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144 die Moglichkeit der Stellungnahme zum Expertenbericht
eingeraumt.

Die Geschaftsstelle ist zusammen mit dem Vorsitzenden der Fachgruppe
Sanitdtsnotrufzentrale SNZ 144 fir die Anerkennung zustandig.

Es bestehen folgende Mdéglichkeiten:
e Die Anerkennung der Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144 durch den IVR wird erteilt.
eDie Anerkennung wird mit Auflagen zur Umsetzung innerhalb eines Jahres
erteilt, die Urkunde wird befristet auf maximal ein Jahr ausgestellt. Innerhalb der
vereinbarten Frist sind die Auflagen zu erfiillen und entsprechende Nachweise
dem IVR unaufgefordert vorzulegen.
e Die Anerkennung wird nicht erteilt.

2.4 Kosten der Anerkennung

Fur das Verfah_ren wird eine kostendeckende GebUhr erhoben.
Eine aktuelle Ubersicht ist auf der Webseite des IVR unter www.144.ch ersichtlich.
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3. Rekurs

Anerkennungsentscheide und Entscheide Uber die Erneuerung der Anerkennung
kénnen innert 30 Tagen nach Zustellung des Anerkennungsentscheides beim Vorstand
IVR schriftlich und mit Begrindung angefochten werden. Fir einen Rekurs gilt das
entsprechende ,Reglement Uber die Rechtspflege in den Anerkennungsverfahren des
IVR".

4. Nach dem Anerkennungsverfahren

Die anerkannte Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144 hat das Recht:

esich ,Anerkannte Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144 IVR» zu nennen und einen
entsprechenden Hinweis (z. B. in der Geschaftskorrespondenz und auf der
Internetseite) zu fUhren.

e das Q-Label (zu bestellen bei der Geschaftsstelle des IVR) in den Raumlichkeiten
der Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144 anzubringen.

Die IVR anerkannte Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144 hat die Pflicht:

e Die Qualitat im Sinne dieser Bestimmungen standig zu pflegen und zu
verbessern.

eVVeranderungen in der Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144, welche die Einhaltung der
Bestimmungen verhindern kénnten, dem IVR sofort mitzuteilen.

e geforderte Nachweise dem IVR fristgerecht einzureichen.

Ein angemeldeter Expertenbesuch zur Uberprifung der Einhaltung der Pflichten ist
moglich. Werden die Pflichten nicht erfallt, wird die Anerkennung entzogen.

4.1 Dauer der Anerkennung

Die Anerkennung gilt fur langstens vier Jahre ab Ausstellung der Urkunde; die
Erneuerung muss mindestens sechs Monate vor Ablauf schriftlich bei der Geschéaftsstelle
IVR beantragt werden.

Ohne Nachweis der Erfullung der Auflagen oder bei Nichterfillen der Bestimmungen
wird die Anerkennung entzogen. In diesen Fallen werden die zustandigen Behdérden
informiert, und die Liste der anerkannten Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144 wird
korrigiert. Dartber hinaus verliert die Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144 das Recht, sich
~Anerkannte Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144 IVR” zu nennen.
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5. Verfahren zur Erneuerung der Anerkennung

Strukturierte Qualitatssicherung wird nicht einmalig aufgebaut, sondern ist ein Prozess,
welcher stdndig gepflegt und verbessert werden muss. Somit muss nach der
Anerkennung einer Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144 die Arbeit weitergeftihrt und
weiterentwickelt werden.

Der Fokus fur die Erneuerung der Anerkennung wird klar auf die Entwicklung der
Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144 im qualitativen Bereich gelegt. Im Rahmen der
Erneuerung werden alle Punkte der Richtlinien Gberprift, den Punkten der Prozess- und
Ergebnisqualitdt kommt jedoch eine besondere Bedeutung zu.

Es sollen dargestellt werden:

e Erarbeitete Prozesse, deren Umsetzung und Entwicklung (im Bereich
Qualitatsmanagement)

e Gewonnene Erkenntnisse und erreichte Ziele im Bereich Qualitatssicherung in
den letzten vier Jahren

e Offene Probleme oder Schwachstellen

e Ziele und Visionen im Bereich Qualitat

Bei der Erneuerung der Anerkennung muss der Qualitatskreislauf ersichtlich sein: Mit
erneuten Messungen werden Korrekturmassnahmen auf ihre Wirksamkeit Gberpruft.

Zu den in Kapitel 1.3 definierten Unterlagen ist zusatzlich einzureichen:

e Jahrliche Berichte zur Entwicklung der Qualitat (Krit. 7.1)
e Beschreibung der Entwicklung
(Stichpunktartig, wie war es friher? — wie ist es jetzt?)

Der Antrag auf Erneuerung der Anerkennung ist mindestens ein halbes Jahr vor Ablauf
der vier Jahre - nach Ausstellung der Anerkennungsurkunde - an die Geschaftsstelle des
IVR zu stellen. Mindestens vier Monate vor Ablauf der Frist, muss das vollstandige
Dossier eingereicht und der Termin fur einen Besuch vereinbart werden.

Wurde nach Ablauf der Anerkennung der Re-Anerkennungsprozess noch nicht
begonnen, wird die Anerkennung entzogen und die zustandigen Behérden informiert.
Die betroffene Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144 kann die Durchflhrung eines neuen
Anerkennungsverfahrens friihestens nach Ablauf eines Jahres beantragen.

Die Regelungen zur Vorbereitung der Anerkennung (Kap. 1), zum
Anerkennungsverfahren (Kap. 2) und zum mdglichen Rekurs (Kap. 3) gelten
entsprechend der ersten Anerkennung.
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6. Strukturkriterien

Kriterien Anerkennung Erneuerung

6.1 Strukturierte Qualitatssicherung ersichtlich
Ubersichtliche Darstellung der strategischen
Ausrichtung der Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144
im Bereich der Qualitatssicherung.

6.2 Zutrittskontrolle fiir die Raumlichkeiten der SNZ
144

6.3 Redundanz der fiir die Auftragserfiillung
wichtigen technischen Einrichtungen,
einschliesslich eingetibter und regelmassig
eingesetzter Riickfallebene
Insbesondere Stromversorgung, Notruflinien
(extern und intern), Telefonapparate und
Funkgerate, bis hin zu einer Ersatzzentrale.

6.4 Telefonie
Sicherstellung der Entgegennahme samtlicher
Notrufe auf die Nummer 144 im Einzugsgebiet
z.B. durch

Uberlaufsicherung fur weitere eingehende
Notrufe

Mindestens zwei Provider mUssen zu Verfigung
stehen

6.4.1  Anruf- und Standortidentifikation (Notruf-
Datenbank SOSDB) fiir Notrufe 144 aus dem
Festnetz

6.4.2  Anruf- und Standortidentifikationsdaten
(advanced mobile location AML) fiir Notrufe 144
aus dem Mobilfunknetz werden direkt im
Einsatzleitsystem liber eine entsprechende
Anbindung verarbeitet und zur Verfiigung
gestellt.

6.4.3  Verfiigt iiber mindestens zwei unabhingige,
redundante Alarm- & Kommunikationsmittel

6.4.4 Digitale Falliibergabe unter den SNZ 144 &
Luftrettungsanbieter

6.4.5 Geregeltes Direktaufgebot’, samtlicher Mittel
der Rettungskette, mit den Partnern

2 Ubergangsfrist bis o1. Januar 2026

3 Definition Direktaufgebot: Durch die fihrende SNZ 144 gewahltes Einsatzmittel gemass 6.11 Disposition «next-best» inkl. Luftrettung
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Kriterien Anerkennung Erneuerung

6.4.6 pateniibermittlung
Verfigt Gber die Méglichkeit Einsatzdaten
(Status, Positionsangaben etc.) samtlicher
eingesetzten Mittel zu Ubermitteln.

6.5 Personalplanung
Es sind so viele Disponentinnen und
Disponenten Notrufzentrale einzusetzen, dass
die zu erwartenden Notrufe zeitgerecht
bearbeitet werden. Siehe Kriterium 8.3 minimal
Doppelbesetzung rund um die Uhr.

6.6 Personelle Qualifikation
Als Disponentinnen / Disponenten
Notrufzentrale gelten folgende
Qualifikationen:

¢ Disponentin/Disponent Notrufzentrale
mit eidg. Fachausweis (FA)

¢ Disponentin/Disponent Notrufzentrale
mit Fahigkeitsausweis

e Experte/Expert en régulation d'urgence
EPD-ES4

e Disponentin / Disponent Notrufzentrale
ohne Fachausweis oder
Fahigkeitsausweis (Anforderungen siehe

9.1)
6.7 Fachliche & Betriebliche Leitung

6.7.1  Fachliche Leitung
Die fachliche Leitung wird durch eine(n)
Rettungssanitaterin HF/Rettungssanitater HF mit
dem Fahigkeitsausweis Disponentin/Disponent
Notrufzentrale mit eidg. Fachausweis (FA) und
eine/einen Notarztin/Notarzt SGNOR oder
Aquivalent sichergestellt.

6.7.2  Betriebliche Leitung
Die betriebliche Leitung wird durch eine Person
mit einer Ausbildung in Management sowie in
Personalfihrung sichergestellt.

4 Hierbei handelt es sich um eine Ausbildung, welche aktuell nur in der Westschweiz angeboten wird.
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Kriterien Anerkennung Erneuerung

6.8 Datenaufbewahrung

e Allgemeine Datenaufbewahrung gemass
gesetzlichen kantonalen Vorgaben

e Gesprachsaufzeichnungen mussen den
Disponenten mind. 12h zu Verfigung
stehen

Gesprachsaufzeichnungen sind nach kantonalen
Vorgaben zu Verfigung zu stellen

6.9 Gebietsabdeckung

Der Prozess der Gebietsabdeckung und die
daraus resultierenden Dispositionen mussen
ersichtlich und statistisch auswertbar sein.

6.10 Simultaneinsatze
Die Vorgehensweise und die Verantwortlichkeit
bei gleichzeitigen Einsatzen, die die
Kapazitdten der Rettungsdienste Uberschreiten
sind zwischen den Sanitatsnotrufzentralen und
den Rettungsdiensten geregelt.

6.11 Disposition «next-best» inkl. Luftrettung
Der Dispositionsprozess von «next-best» muss
ersichtlich sein.
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7. Prozesskriterien

741

7.2

Kriterien Anerkennung

Soll

Qualitatsbericht

Die Organisation erstellt jahrlich einen
Qualitatsbericht. Die SNZ 144 stellt die
geforderten Kennzahlen gemass Handbuch
SNZ 144 dem IVR zu Verflgung.

Einteilung der Rettungseinsatze

Primareinsatz/-Transport (P)

Erstversorgung eines Patienten am Einsatzort
und gegebenenfalls Transport zu einer
geeigneten Behandlungsinstitution.

P1: Sofortiger Einsatz mit Sondersignal fur
einen instabilen Patienten oder mit einem
hohen Risiko einer vitalen Verschlechterung

P2: Sofortiger Einsatz fur einen stabilen
Patienten mit geringem bis mittlerem Risiko
einer Verschlechterung

P3: Planbarer Einsatz fir einen Patienten ohne
Gefahrdung oder zu erwartende Gefdahrdung
der Vitalfunktionen

Die Dringlichkeit des Aufgebots wird beim
Eingang des Notrufes durch die
Sanitatsnotrufzentrale festgelegt.

Sekundareinsatz/-Transport (S)
Verlegungstransport von einem Patienten
eines stationdren Leistungserbringers® zum
anderen.

S1: Sofortige Verlegung mit Sondersignal fur
einen instabilen Patienten

S2a: Sofortige Verlegung fir einen
stabilisierten Patienten mit einem mittleren
bis hohen Risiko einer Verschlechterung

Szb: Planbare Verlegung fir einen
stabilisierten Patienten mit einem mittleren
bis hohen Risiko einer Verschlechterung

5 Alters- oder Pflegeheime sowie Arztpraxen und Transporte von zu Hause gelten als Priméreinsatzorte ausser bei S4

Erneuerung

Soll
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Kriterien Anerkennung

Soll
S$3°: Planbare Verlegung fur einen stabilen ()
Patienten mit geringem Risiko einer
Verschlechterung
S4°: Transport von einem stabilen Patienten (v)

ohne Risiko einer Verschlechterung und ohne
apparative medizinische Uberwachung

7-21 Festlegung der Ausriickordnung
Standardisierte, ereignisbezogene Vorauswahl
der Einsatzmittel der gesamten Rettungskette.
Die Disposition obliegt der zustandigen SNZ

144

7.3 Umsetzung von folgenden, im Handbuch
aufgefiihrten, Betriebsablaufen

7-31 Organigramm SNZ 144

7-3:2 Stellenbeschreibung aller Chargen
7-3-3 Dienstplanung

7-3-4 Mitarbeitergesprache / -dialoge

7-3:5 EinfUhrungskonzept fir neue Mitarbeiter

7-3.6 Innerbetriebliches Informations- und
Kommunikationskonzept

7-3-7 Konzept zur kurzfristigen personellen
Verstarkung

7-3.8 Notarztindikationenliste inkl.
Alarmierungskonzept

7-3-9 EinfGhrung und Begleitung von
Auszubildenden inkl. Bezeichnung
Ausbildungsverantwortlicher

7-3-10 Unterhalt und Kontrolle von Informatik- und
sonstigen Arbeitsmitteln

7-3-1 Konzept fir besondere und ausserordentliche
Lagen

7312 Konzept zur Zusammenarbeit mit
Partnerorganisationen / Schnittstellen

7-3-13  Konzept zur psychologischen Aufarbeitung
von belastenden Einsdtzen

5 Die Entscheidung obliegt der jeweiligen Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144 ob diese Kategorie disponiert wird.

Erneuerung

Soll

)

)
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7.3-14
7.3.15
7-3.16
7-3-17
7-3.18

7.3.19
7.3.20

7-4

Kriterien Anerkennung

Soll
Arbeitsablaufe zur Auftragserledigung
inkl. Kommunikation im Einsatz
Konzept zur Ausfallsicherheit samtlicher ITT
Systeme
Richtlinien & Massnahmen fur die
Arbeitssicherheit und den Gesundheitsschutz
Konzept zur Anwendung der gesetzlichen
Richtlinien und zum Datenschutz
Verflugt Gber eine digitale 4
Transportanmeldung
Konzept Uber das Beschwerdemanagement
Konzept Uber das Fehler-/ Ereignismonitoring
Zeiterfassung
e Ereigniszeit (wenn eruierbar) v
e Eingang Notruf SNZ 144
e Entgegennahme Notruf SNZ 144
e Alarm Rettungsdienst / Dispatchzeit (o)
e Einsatzibernahme (oa) v
e Ab zum Ereignisort (1)
e Am Ereignisort (2)
e Anruf Ende
e Erster Patientenkontakt (2a) v
e Abfahrt Ereignisort (3)
e Am Ziel (4)
e PatientenlUbergabe (4a) v
e Einsatzbereit (5)
e Wache eingerckt (6) v

Erneuerung

Soll
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7-5

77

7.8

7.8.1

Kriterien Anerkennung

Soll

Intervallberechnung’

e Reaktionsintervall

e Dispatchintervall

e Gesamtes Anrufbearbeitungsintervall
e Gesamtintervall SNZ 144

e Gesamthilfsfrist

Basisdatensatz SNZ 144
Gemass Handbuch SNZ 144 /
Kennzahlenerfassung IVR

Qualitatssicherungssystem zur regelmassigen
Einsatznachbesprechung

gemass dokumentierten, betriebseigenen Be-
stimmungen.

Fort- und Weiterbildung

Regelmassige themenorientierte, etablierte,
testierte und dokumentierte Fortbildung.
Minimal 40 Std. pro Jahr und pro
Mitarbeitenden

Strukturierte Notrufabfrage

Die SNZ 144 verfugt Gber eine strukturierte
Notrufabfrage gemass kantonalen oder
Arztlichen Vorgaben

Strukturierte Sofortmassnahmen iiber Telefon
Die SNZ 144 gibt situationsgerechte
Anleitungen gemass kantonalen oder
Arztlichen Vorgaben zu Sofortmassnahmen
Uber das Telefon.

7 Siehe Terminologie des IVR auf www.144.ch

Erneuerung

Soll
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8. Ergebniskriterien

8.1

8.1.4

8.1.5
8.2

8.3

Kriterien Anerkennung

Soll

Prozessmonitoring

(Datenerhebung, -bewertung und -analyse)
aus mindestens zwei bzw. drei der
untenstehenden Punkte (8.1.1-8.1.5)

Daten zu den untenstehenden Kategorien
werden erhoben, bewertet und analysiert.
Daraus resultierende Massnahmen sind
dokumentiert und werden umgesetzt.
Bei der Erneuerung der Anerkennung muss ein
vollstandiger Qualitatskreislauf ersichtlich sein
Angemessenheitsmonitoring
Beispiele:

e Gebietsabdeckung

e DVO (Dienst vor Ort)

e Notarzteinsatze
Analyse des Fehler- / Ereignismonitoring
Gemass betriebseigenem Konzept tUber die
Erfassung und Auswertung unerwarteter
Ereignisse und die daraus resultierenden
Massnahmen.
Analyse des Beschwerdemanagement
Gemass betriebseigenem Konzept tUber die
Erfassung und Auswertung von Beschwerden
bezlglich Einsatze / Dispositionen und die
daraus resultierenden Massnahmen.
Zufriedenheitsmonitoring
Gemass betriebseigener Dokumentation.
Konzept Uber die Vorgehensweise, Analyse der
Daten und die daraus resultierenden
Massnahmen.
Selbstgewahltes Prozesskriterium

Periodische Uberpriifung
bestehender Prozesse der
Sanitatsnotrufzentrale SNZ 144

Analyse der Reaktionsintervalle

Erhebung, Bewertung und Analyse der
Reaktionsintervalle bei P1 und P2 Einsatzen.
Reaktionsintervall (10 Sek. in 9o% der Falle)

Dispatchintervall (180 Sek. in 90o% der Falle
bei P1)

Gesamtes Anrufbearbeitungsintervall

Gesamtintervall SNZ 144 (P1 & P2)

Erneuerung
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Kriterien Anerkennung Erneuerung

Muss Soll Muss Soll

. . v
8.4 Auswertung & Analyse der Reanimationsdaten v

nach Reanimationsregister (SWISSRECA)
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9. Anhang

9.1 Disponentin / Disponent Notrufzentrale ohne Fachausweis oder
Fahigkeitsausweis FA

Ausbildung als:

e dipl. Rettungssanitaterin/Rettungssanitater HF oder
Transportsanitaterin/Transportsanitater FA oder
dipl. Pflege HF oder
Medizinische Praxisassistentin/medizinischer Praxisassistent oder
Berufsfeuerwehrfrau/ Berufsfeuerwehrmann eidg. FA
mit einer internen oder externen Weiterbildung in einer Sanitatsnotrufzentrale

Disponentinnen/Disponenten in Ausbildung kénnen unter Supervision eines
Ausbildungsverantwortlichen eingesetzt werden. Die Disponenten in Ausbildung
bereiten sich in ihrer Ausbildung auf die Berufsprifung fir Disponentin/Disponent
Notrufzentrale FA gemass Forum Berufsbildung vor.

9.2 Notarzt

Als Notarztin/Notarzt gilt ein(e) Arztin/Arzt mit Fahigkeitsausweis «Préklinische
Notfallmedizin Notarztin/Notarzt (SGNOR)» oder «Préaklinische Notfallmedizin
Notarztin/Notarzt SGNOR in Ausbildung» & Aquivalenzen.

10. Beschluss und Inkraftsetzung

Die Bestimmungen wurden am 01.07.2023 vom Vorstand des IVR genehmigt und zum
01.01.2024 in Kraft gesetzt. Diese Version ersetzt alle vorherigen.

Genehmigt vom Vorstand der Schweizerischen Konferenz der kantonalen
Gesundheitsdirektorinnen und -Direktoren am 23.11.2023.

Interverband fur Rettungswesen IVR - IAS
Bahnhofstrasse 55

5000 Aarau
Telefon 031/32011 44
E-Mail: info@ivr-ias.ch

Internet: www.144.ch
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