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Erika Preuss: „Dann bat mich eine Schwester, nun wieder 
nach Hause zu gehen.“
Doch wie sollte Erika Preuß nur im Nachthemd, mit 
Bademantel, ohne Geld und Haustürschlüssel dorthin 
kommen? Die alte Dame erkundigt sich, ob es möglich 
wäre, im Krankenwagen gebracht zu werden. Die 
Schwester wiegelt ab: „Sie sind kein Notfall. Die Kasse 
zahlt nur die Hinfahrt!“
Und so wird Erika Preuß ohne einen Euro in der Tasche 
bei zwei Grad Kälte im Bademantel und auf Söckchen ins 
Taxi gesetzt. Erika Preuß: „Das war mir sehr peinlich. Und 
ich hätte mir doch auch eine Lungenentzündung holen 
können!“ Sie hat Glück: Überraschend öffnet Tochter 
Regina die Haustür, die ihrer Mutter gerade ein paar 
Sachen fürs Krankenhaus zusammenpacken wollte.

http://www.bild.de/
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Versorgung von Notfallpatienten – INA UKSH-Lübeck

Interdisziplinäre Notaufnahme

Notfallpatient
Einweisung durch:

-Patient
-Hausarzt
-KV-Notdienst
-Rettungsdienst
-Fremdkliniken

Ersteinschätzung 
durch Pflegekraft

Administrative 
Aufnahme

Zuordnung zu
prim. Fachbereich

-Chirurgie
-Innere Medizin
-Neurochirurgie
-Neurologie
-Plastische Chirurgie
-Psychiatrie
-Unfallchirurgie
-andere
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Stroke Unit
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Notfalltherapie
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Überwachung
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Verlegung ext.
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Schnittstellen der Notaufnahme

NotaufnahmePatienten

Angehörige Rettungsdienst KV-Ambulanz

Zuweisende 
Ärzte

Zuweisende 
Krankenhäuser

Ziel-
Krankenhäuser

Normal-
stationen

Intensiv-
stationen

Funktions-
bereiche
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„Brennpunkte“ Patient/Angehörige - Notaufnahme
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Interdisziplinäre Notaufnahme

Unzulänglichkeiten in der alten  Notaufnahme
Zu geringe Kapazität Personalmangel

Hygienisch bedenklich Mangelnde Privatsphäre
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Interdisziplinäre Notaufnahme

Folgen der Unzulänglichkeiten in der alten Notaufnahme
Schlechte Außenwirkung Eingeschränkte med. Versorgung

Reduktion der Pat.-Zahlen Unzufriedene Mitarbeiter/innen
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Interdisziplinäre Notaufnahme

Folgen der Unzulänglichkeiten in der alten Notaufnahme
Schlechte Außenwirkung Eingeschränkte med. Versorgung

Reduktion der Pat.-Zahlen Unzufriedene Mitarbeiter/innen
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Patientenzahlen bei Eröffnung der alten Notaufnahme

Interdisziplinäre Notaufnahme
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Patientenzahlen stark zunehmend

Interdisziplinäre Notaufnahme
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Interdisziplinäre NotaufnahmeLösung: Verlegung der Notaufnahme in ein neues Gebäude
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Neue Notaufnahme in der Bauphase

Interdisziplinäre Notaufnahme
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Neue Notaufnahme in der Bauphase

Interdisziplinäre Notaufnahme
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Ansprechende Unterbringung

Interdisziplinäre Notaufnahme
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„Brennpunkte“ Patient/Angehörige - Notaufnahme
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„Brennpunkt“ Wartezeiten

Aufenthaltsdauer in der Notaufnahme

Anmeldung

Ersteinschätzung 

Kontakt mit Pflege 

Kontakt mit Ärzten 

Anmeldung 1. Labor

Ersteinschätzung Röntgen 

Kontakt mit Pflege Ultraschall 

Kontakt mit Ärzten Computertomografie

Diagnose

Therapie

1. Labor 2. Labor
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„Brennpunkt“ Wartezeiten

Aufenthaltsdauer in der Notaufnahme

Anmeldung

Ersteinschätzung 

Kontakt mit Pflege 

Kontakt mit Ärzten 

Anmeldung 1. Labor

Ersteinschätzung Röntgen 

Kontakt mit Pflege Ultraschall 

Kontakt mit Ärzten Computertomografie

Diagnose

Therapie

1. Labor 2. LaborAnmeldung

Kaum Zeitverzögerung bei Fußgängern

„Fast Track“ Rettungsdienst
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„Brennpunkt“ Wartezeiten

Aufenthaltsdauer in der Notaufnahme

Anmeldung

Ersteinschätzung 

Kontakt mit Pflege 

Kontakt mit Ärzten 

Anmeldung 1. Labor

Ersteinschätzung Röntgen 

Kontakt mit Pflege Ultraschall 

Kontakt mit Ärzten Computertomografie

Diagnose

Therapie

1. Labor 2. Labor

Ersteinschätzung

Ziel: 5 Minuten nach Anmeldung
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Ersteinschätzung mittels Manchester Triage System 
Zeit bis zu ersten ärztlichen Sichtung

Interdisziplinäre Notaufnahme
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Ersteinschätzung mittels MTS 
Zeit bis zu ersten ärztlichen Sichtung

Interdisziplinäre Notaufnahme
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Elektronische Ersteinschätzung 
Auswahl der ersteinschätzenden Pflegekraft



UNIVERSITÄTSKLINIKUM 
Schleswig-Holstein

Elektronische Ersteinschätzung 
Automatische Festlegung der Ersteinschätzungszeit
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Elektronische Ersteinschätzung 
Auswahl der Obergruppe
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Elektronische Ersteinschätzung 
Auswahl des Diagramms



UNIVERSITÄTSKLINIKUM 
Schleswig-Holstein

Elektronische Ersteinschätzung 
Kriterien der Kategorie Rot?
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Elektronische Ersteinschätzung 
Kriterien der Kategorie Orange?
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Elektronische Ersteinschätzung 
Kriterien der Kategorie Gelb?
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Elektronische Ersteinschätzung 
definitive Kategorie
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Elektronische Ersteinschätzung 
Arbeitsliste – die dringendsten stehen oben
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Elektronische Ersteinschätzung 
Arbeitsliste – Arztkontakt bestätigt
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„Brennpunkt“ Wartezeiten

Aufenthaltsdauer in der Notaufnahme

Anmeldung

Ersteinschätzung 

Kontakt mit Pflege 

Kontakt mit Ärzten 

Anmeldung 1. Labor

Ersteinschätzung Röntgen 

Kontakt mit Pflege Ultraschall 

Kontakt mit Ärzten Computertomografie

Diagnose

Therapie

1. Labor 2. Labor

Ersteinschätzung

Reduktion der Wartezeit auf max. 120 Min

Behandlung nach med. Dringlichkeit

Qualitätskontrolle
Zeiten bis zur Ersteinschätzung

Zeiten bis zur ärztlichen Sichtung
Prozentuale Abweichung vom Ziel
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„Brennpunkt“ Wartezeiten

Aufenthaltsdauer in der Notaufnahme
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„Brennpunkt“ Wartezeiten

Aufenthaltsdauer in der Notaufnahme

Anmeldung

Ersteinschätzung 

Kontakt mit Pflege 

Kontakt mit Ärzten 

Anmeldung 1. Labor

Ersteinschätzung Röntgen 
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Kontakt mit Pflege 

1 Stunde
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„Brennpunkt“ Wartezeiten

Aufenthaltsdauer in der Notaufnahme

Anmeldung

Ersteinschätzung 
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Warten auf Untersuchungen - Fallbeispiel


 

… Frau F. kam am 23.03.12 mit ihrer Mutter in die Notaufnahme mit 
Verdacht auf Darmverschluss. Sie sollte zum Röntgen, laut Auskunft 
wurde sie dort angemeldet und eine Pflegekraft hat sie beide zum 
Röntgen gebracht und die dortige Mitarbeiterin informiert. Ihre Mutter 
sollte gleich dran kommen.


 
Sie haben 2 Std. vor dem Röntgen gewartet, andere Patienten 
wurden vorgezogen (später bekam sie mit, dass es sich um 
Kontrolluntersuchungen handelte). Da an der Tür stand – Zutritt 
verboten – konnte die Tochter nicht an ihre Mutter erinnern….
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Warten auf Untersuchungen - Lösungsansatz

Aufnahme Anmeldung
Röntgen

Durchführung
Röntgen

Befund
Röntgen

Zeiterfassung

Ziel: 
Prozessoptimierung der Funktionsdiagnostik 

anhand belastbarer Zahlen
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„Brennpunkte“ Patient/Angehörige - Notaufnahme
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
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
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Interaktion mit Personal - Fallbeispiel


 

… Später kamen 2 Ärzte an ihnen vorbei, sie sprach sie an, aber 
diese fühlten sich nicht angesprochen. Als sie bei einer anderen 
vorbeigehenden Dame auch keinen Erfolg hatte, ging sie zur 
Notaufnahme zurück und hat es der Pflegekraft berichtet…. 
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Interaktion mit Personal - Fallbeispiel


 

… Später kamen 2 Ärzte an ihnen vorbei, sie sprach sie an, aber 
diese fühlten sich nicht angesprochen. Als sie bei einer anderen 
vorbeigehenden Dame auch keinen Erfolg hatte, ging sie zur 
Notaufnahme zurück und hat es der Pflegekraft berichtet…. 

Hier hilft nur eine generelle Mitarbeiterschulung
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Interaktion mit Personal - Fallbeispiel


 

… Die Pflegekraft hat im Röntgen angerufen. Als sie die Mitarbeiterin 
dort ansprach und sich erkundigte, weshalb sie seit 2 Stunden warten 
müssen reagierte diese ungehalten und wies sie darauf hin, dass sie 
gerade aus dem OP kommen würde. Die Tochter war über die Art 
und Weise der Kommunikation enttäuscht. Das Röntgen dauerte nur 
wenige Minuten und sie gingen zur Notaufnahme zurück. …. 
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Interaktion mit Personal - Fallbeispiel


 

… Die Pflegekraft hat im Röntgen angerufen. Als sie die Mitarbeiterin 
dort ansprach und sich erkundigte, weshalb sie seit 2 Stunden warten 
müssen reagierte diese ungehalten und wies sie darauf hin, dass sie 
gerade aus dem OP kommen würde. Die Tochter war über die Art 
und Weise der Kommunikation enttäuscht. Das Röntgen dauerte nur 
wenige Minuten und sie gingen zur Notaufnahme zurück. …. 

Hier können die beteiligten Mitarbeiter 
direkt angesprochen werden



UNIVERSITÄTSKLINIKUM 
Schleswig-Holstein

Interaktion mit Personal - Fallbeispiel


 

… Seitens der Pflege hat die Tochter erfahren, dass der Arzt 
vergessen habe, ihre Mutter im Röntgen anzumelden. Als sie später 
den Arzt sah hat sie ihm im Scherz gesagt „ Sie gehören über das 
Knie gelegt, junger Mann“. Der Arzt reagierte sehr sauer darauf und 
wies sie zurecht „sehen Sie nicht was hier los ist“. …. 

Hier kann der beteiligte Mitarbeiter 
direkt angesprochen werden
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Interaktion mit Personal - Maßnahmen


 

Aufnahme der Beschwerde


 
Aufsuchen des Falls im KKS


 
Scannen der Zeiterfassung Aufnahme, Röntgen etc.


 
Durchsuchen der Dienstpläne nach den beteiligten Personen


 
Gespräch mit den verantwortlichen Mitarbeitern


 
Weiterleitung der Beschwerde an andere Fachabteilungen


 
Anonymisierung der Beschwerde und Aushang im 
Personalaufenthaltsraum


 
Telefonat mit der Angehörigen
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
Wegen der Vielzahl der

Mitarbeiter, sowie große 
Fluktuation, kann hier nur durch

kontinuierliche Arbeit eine
Verbesserung erzielt werden

Essen/Trinken
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„Brennpunkte“ Patient/Angehörige - Notaufnahme
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„Brennpunkte“ Patient/Angehörige - Notaufnahme
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




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 

Kernaufgabe des Krankenhauses

Bei mangelnder Qualität sind körperliche Schäden möglich
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Qualität der medzinischen Behandlung

Fallbeispiel extreme Kopfschmerzen und 
Erbrechen
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Ersteinschätzung mittels MTS 
Zeit bis zu ersten ärztlichen Sichtung   SCHMERZ

Interdisziplinäre Notaufnahme
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Ersteinschätzung mittels MTS 
Zeit bis zu ersten ärztlichen Sichtung   SCHMERZ

Interdisziplinäre Notaufnahme



UNIVERSITÄTSKLINIKUM 
Schleswig-Holstein

Qualität der medzinischen Behandlung

Laut MTS: 

Max 10 Minuten 
Wartezeit

Fallbeispiel extreme Kopfschmerzen und 
Erbrechen

Reale Wartezeit 1 ½ Stunden 
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Qualität der medzinischen Behandlung Pflegerische 
Zuwendung ?

Fallbeispiel extreme Kopfschmerzen und 
Erbrechen

Pflegepersonal laut Beschwerde der Ehefrau nur 
sporadisch anwesend
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Qualität der medzinischen Behandlung Interdisz. 
Kommunikation ?

Fallbeispiel extreme Kopfschmerzen und 
Erbrechen

Erste Sichtung durch Orthopädin, richtige 
Verdachtsdiagnose (Hirnblutung), Weiterleitung 
an Neurochirurgie per Telefon. Dort im OP 
Namensverwechslung, deshalb erst OP zu Ende 
gebracht



UNIVERSITÄTSKLINIKUM 
Schleswig-Holstein

Qualität der medzinischen Behandlung Verzögerte 
Diagnosestellung

Fallbeispiel extreme Kopfschmerzen und 
Erbrechen

Nach 4,5 Stunden Sichtung durch 
Neurochirurgen und Stellen der endgültigen 
Diagnose
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Fallbeispiel (rot = Bereiche, die unzureichend funktioniert haben)
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Klärungsversuch – Schritt 1 – Treffen aller Beteiligten

Konferenz mit allen beteiligten Pflegekräften, 
allen beteiligten Ärztinnen und Ärzten, allen 
Klinikdirektoren oder deren Stellvertreter und 
Moderation des Beschwerdemanagement.

Erstellen von Gedächtnisprotokollen aller 
Beteiligten

Rekonstruktion des Behandlungsablaufes
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Rekonstruktion des Herganges durch Analyse der 
Stellungnahmen aller Beteiligten


 

Ausführliche Formulierung des rekonstruierten Behandlungsablaufes
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Bewertung hinsichtlich organisatorischer Defizite 
Ersteinschätzung durch die Pflege



 

Ersteinschätzung durch die Pflege


 

Aufzeigen der Mängel in der Ersteinschätzung im speziellen Fall



 

Fazit: 



 

 Die Ersteinschätzung mittels MTS muss lückenlos umgesetzt werden. Die 
Zuordnung zu den einzelnen Fachdisziplinen erfolgt nach den historisch 
gewachsenen Kriterien.
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Bewertung hinsichtlich organisatorischer Defizite 
Ärztlicher Erstkontakt



 
Ärztlicher Erstkontakt


 
Aufzeigen der unzureichenden Übergabe der Verantwortung an eine andere 
Fachabteilung und der Verzögerung der Diagnostik



 
Fazi: 



 


 
Der/die  nach Ersteinschätzung 

zugewiesene Arzt/Ärztin muss eine Sichtung 
incl. Anamnese und Untersuchung 
durchführen und bleibt bis zur eventuell 
notwendigen Übergabe an einen anderen 
Fachbereich in der Verantwortung.
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Bewertung hinsichtlich organisatorischer Defizite 
Ärztliche Weiterbetreuung



 

Ärztliche Weiterbetreuung


 

Aufzeigen der verspäteten Erstsichtung und derfehlenden Konsequenz aus der 
Verdachstdiagnose



 

Fazit:



 



 
Die Vertreter der zuständigen Fachbereiche müssen 

innerhalb der vom MTS vorgegebenen Zeiten die 
Notfallpatienten sichten. Facharzt- bzw. 
Oberarztentscheidungen müssen innerhalb von 20 
Minuten nach Anfrage erfolgen.
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Rundschreiben an alle Klinikdirektoren


 

Die Ersteinschätzung mittels MTS muss lückenlos umgesetzt 
werden. Die Zuordnung zu den einzelnen Fachdisziplinen erfolgt 
nach den historisch gewachsenen Kriterien.


 
Der/die  nach Ersteinschätzung zugewiesene Arzt/Ärztin muss 
eine Sichtung incl. Anamnese und Untersuchung durchführen 
und bleibt bis zur eventuell notwendigen Übergabe an einen 
anderen Fachbereich in der Verantwortung.


 
Die Vertreter der zuständigen Fachbereiche müssen innerhalb 
der vom MTS vorgegebenen Zeiten die Notfallpatienten sichten. 
Facharzt- bzw. Oberarztentscheidungen müssen innerhalb von 
20 Minuten nach Anfrage erfolgen.
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Antwortschreiben an Ehefrau


 

Beantwortung der spezifischen Fragen an die Ehefrau incl 
Entschuldigung 
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Maßnahmen zur Reduktion von Beschwerden in der Notaufnahme

Optimierung der Infrastruktur
Optimierung von Wartezeiten
Optimierung von Behandlungsprozessen (SOP, klein. 

Pfade)
Mitarbeitergespräche
Aushänge anonymisierter Beschwerden
 Interdisziplinäre Treffen
Persönliche Gespräche mit den Patienten
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Eingehende Beschwerden über die Notaufnahme
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Erika Preuss: „Dann bat mich eine Schwester, nun wieder 
nach Hause zu gehen.“
Doch wie sollte Erika Preuß nur im Nachthemd, mit 
Bademantel, ohne Geld und Haustürschlüssel dorthin 
kommen? Die alte Dame erkundigt sich, ob es möglich 
wäre, im Krankenwagen gebracht zu werden. Die 
Schwester wiegelt ab: „Sie sind kein Notfall. Die Kasse 
zahlt nur die Hinfahrt!“
Und so wird Erika Preuß ohne einen Euro in der Tasche 
bei zwei Grad Kälte im Bademantel und auf Söckchen ins 
Taxi gesetzt. Erika Preuß: „Das war mir sehr peinlich. Und 
ich hätte mir doch auch eine Lungenentzündung holen 
können!“ Sie hat Glück: Überraschend öffnet Tochter 
Regina die Haustür, die ihrer Mutter gerade ein paar 
Sachen fürs Krankenhaus zusammenpacken wollte.

http://www.bild.de/
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