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Dez. Il Rotenburg (W.), 15.10.24

Bericht zum aktuellen Sachstand der Umsetzung des Bedarfsplans fiir den
Rettungsdienstbereich Landkreis Rotenburg (W.)

1. Vermerk:

Vorbemerkung:
Dieser Sachstandsbericht basiert auf dem Sachstandsbericht vom 22.09.2023, der am 15.11.2023 im

Ausschuss fiir Feuerschutz und Rettungsdienst vorgestellt wurde. Ausfilhrungen, die nach wie vor
aktuell sind, z. B. zur Rechtslage, sind daher unverandert, Anderungen, die sich gegeniiber dem Vorjahr
ergeben haben, sind daher in gelb hervorgehoben, nicht mehr Zutreffendes wurde geldscht.

a) Rechtlicher Hintergrund

Als Trager des Rettungsdienstes hat der Landkreis den Sicherstellungsauftrag fir die Versorgung der
Bevilkerung mit Leistungen des Rettungsdienstes, insbes. der Notfallrettung und des qualifizierten
Krankentransports (§ 2 Nds. Rettungsdienstgesetz - NRettDG). Zur Frage, wie eine bedarfsgerechte und
wirtschaftliche Versorgung der Bevilkerung mit leistungsfahigen Einrichtungen des Rettungsdienstes
sichergestellt werden soll, hat der Trager einen Plan aufzustellen und regeimaRig fortzuschreiben (§ 4
Abs. 6 NRettDG), den Bedarfsplan fir den Rettungsdienst.

Mit der Durchfihrung des Rettungsdienstes im Rettungsdienstbereich Landkreis Rotenburg (W.) ist
der DRK-Kreisverband Bremerviirde e.V. beauftragt. Gleichwohl verbleiben der Sicherstellungsauftrag
und damit auch die Bedarfsplanung beim Landkreis als Trager. Eine Delegation auf Dritte ist nicht
miglich, so dass der Landkreis rechtlich in der Verantwortung steht fir die bedarfsgerechte
Versorgung der Bevolkerung mit Leistungen des Rettungsdienstes.

Als Besonderheit aufgrund eines friiheren Biirgerentscheids ist zu beachten, dass die Bedarfsplanung
im Landkreis Rotenburg (Wimme) zweigeteilt erfolgt: zum einen bezogen auf die 7
Versorgungsbereiche, welche von den Kostentrdgern als bedarfsgerecht anerkannt werden, zum
anderen bezogen auf die tatsdchlich vorgehaltenen 9 Rettungswachen,

b) Inhaitliche Ausgestaltung des Bedarfsplans und Beschlussfassung

Am 21.12.2021 hat der Kreistag den aktuell giiltigen Bedarfsplan fiir den Rettungsdienstbereich
Landkreis Rotenburg (W.) beschlossen. Mit Riicksicht auf die duBerst angespannte personelle Situation
des mit der Durchfiihrung des Rettungsdienstes beauftragten DRK-Kreisverbands Bremervérde e.V.
(folgend: Beauftragter) wurde ein Inkrafttreten des Bedarfsplans zum 01.09.22 beschlossen.
Urspriinglich war der 01.04.2022 vorgesehen, der Beauftragte hatte jedoch wahrend der laufenden
politischen Beratungen mitgeteilt, dass er dieses Datum aufgrund der geringen Personalkapazitdten
nicht wiirde einhalten kénnen. Mit Riicksicht darauf wurde das spatere Datum gewahit.



Inhaltlich basiert der Bedarfsplan auf zwel Sachverstindigengutachten der Fa. Forplan Dr. Schmiedel
GmbH, mit denen die Einsatzdaten des Rettungsdienstes fiir den Zeitraum 01.02.2018 — 31.12.2019
sowie den Zeitraum 01.03.2020 - 28.02.2021 ausgewertet wurden.

Gegenilber der vorherigen Rettungsmittelvorhaltung ergeben sich aus den
Sachverstindigengutachten folgende maRgehbliche Anderungen:

» An den Rettungswachen Sittensen, Visselhfvede und Sottruen ist jeweils zeitabhdngig ein 2.
RTW vorzuhalten.

+ [Die 2. RTW an den Rettungswachen Rotenburg und Bremerviirde wiren nicht mehr
durchgehend, sondern ebenfalls nur noch zeitabh@ngig zu besetzen. Hier wurde jedoch
aufgrund abweichender pofitischer Beschlussfassung des Kreistags der Entwurf des
Bedarfsplans dahingehend gedndert, dass diese Fahrzeuge weiterhin durchgehend :u
besetzen sind, Der 2. RTW am Standort Zeven, ist gemal Kreistags-Beschluss zum Oste-Med-
Strukturkonzept bereits seit 2018 ebenfalls durchgehend zu besetzen, abwaohl dies nach der
gutachterlichen Auswertung der Einsatzzahlen nicht erfarderlich wire. Insgesamt ergeben sich
gufgrund der durchgehenden Besetzung der gemannten drei Fahrzeuge 120
Rettungsmittelvorhaltestunden in der Woche, die gemaR politischer Beschlusslage zusétzlich
2u besetzen sind {und aus dem Kreishaushalt finanziert werden).

Die Bedarfsplanung des Sachversténdigen basfert aufgrund giner entsprechenden Abstimmung mit
den Kostentrigern grundsdtzlich auf einer B-Stunden-Schichten-Betrachtung. Der Dienstplan des
Beauftragten basiert auf 12-Stunden-Schichten. Teilweise ergaben die Berechnungen des Gutachters
in diesem Bedarfsgutachten 4-5tunden-Schichten, die zur besseren Vertrdglichkeit in der Umsetzung
bereits in Kombination mit der 12-5tunden-Schicht eines anderen Fahrzeugs zu 8-5tunden-5Schichten
verschnitten wurden.

c) Umsetzung des Bedarfsplans

Wit Schreiben vom 05.07.2022 hat der Beauftragte darauf hingewiesen, dass nach wie var erhebliche
personglle Engpésse bestiinden und ihm, atler Voraussicht nach, eine Urmsetzung des Bedarfsplans
auch zum 01.02.2022 nur bedingt maglich sein werde — explizit die Besetzung der drei zusitzlichen
RTW sei nur sehr begrenzt méglich, Die Besetzung des 2. RTW in Sottrum sei aufgrund Personalmangels
inshesondere im Bergich der Notfallsamitdter nicht moglich. Als Ersatz filr den 2. RTW in Sottrum kinne
allerdings ein 3. KTW an der Rettungswache Rotenburg in Dienst genommen werden. Bei der
Besetzung der 2. RTW in Sittensen, Visselhdvede und Lauenbriick stimme die Arbeithehmervertretung
den hierflir notwendigen 8-5tunden-Schichten nicht zu, da ansonsten in 12-5tunden-Schichten
gearbeitet wilrde,

Seitens des Landkreises wurden darauthin im Jahr 2022 folgende MaBnahmen ergriffen:

s  Zundchst wurde das Sachwverstandigenbliro Forpfan Dr. Schmiedel GmbH erncut mit ginem
Kurzgutachten zu den Umsetzungsvorschligen beauftragt. Als wesentliche Aussage ist diesem zu
entnehmen, dass eine RTW-Yorhaltung nicht durch eine KTW-Vorhaltung zu ersetzen ist und die
Umsetzungsvorschldge des Beauftragten daher nicht geeignet sind, die bedarisgerechte
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Fahrzeugvorhaltung an der Rettungswache Sottrum zu gewdhrleisten. AuBerdern wird in
verschiedenen Berechnungen dargelegt, dass weder die Umsetzung eines 12-5tunden-Dienstplans
noch die Bemessung des Bedarfs auf der Basis von 12-5tunden-Bemessungsintervallen geeighet
sind, die Problematik zu [dsen. Vielmehr filhrten beide zu einer Ausweitung der nicht
bedarfsgerechten Fahrzeugvorhaltung, die sich vor dem Hintergrund der Personalsituation nicht
umsetzen lielke,

s Zu rechtlichen Fragestellungen wurde Beratung durch Herrn Rechtsanwalt Kuffer, Minchen
[bundesweit bekannt fiir seine Expertise in Fragen des Rechts der Behdrden und Organisationen
mit Sicherheitsaufgaben}), in Anspruch genaomimen,

»  Gemeinsam mit dem Geschaftsfithrer des Beauftragten hat die Unterzeichnerin im September
2022 an einer %itzung des Betriebsrats des Beauftragten teilgenommen, in der die Umsatzung des
Bedarfsplans erortert wurde. Dieser hat im weiteren Verlauf den Rahmendienstplénen inkl. der 8-
Stunden-S¢hichten zugestimmt, so dass die 2. RTW in Sittensen, Visselhivede und Lauenbrick ab
01.10.2022 gemdfi Bedarfsplan besetzt werden konnten.

» An der Rettungswache Rotenburg ist der 3. KTW im Dienst, zwar nicht ais Ersatz for den 2. RTW
Sattrum, aber zur Entlastung der beiden Rotenburger und des Sottrumer RTW um anfalfende
Krankentransporte.

» Aufgrund der rdumlichen Nahe zur Rettungswache Ottersherg mit 2wei RTW wurde der Landkreis
Vergden tber die Besetzunesprobleme in Sottrum wegen der ggf. notwendigen Nachbarschaftshilfe

informiert.
s« Der Kreisausschuss wurde am 07.07.22 sowie am 14.09.2022 (bher den Sachstand mformiert.

#+ Der Beauftraete wurde gebeten, ein Personalgewinnungskonzept wvorzulegen. In dem am
01.12.2022 voreelegten Konzept hat er dargelegt, dass permanent versucht werde, zusitzliches
Personal einzustellen. Es wirden kinftig pro lahr 7 neue Notfallsanititer, statt in der
Vergangenheit 6 Auszubildende, ausgebildet. Fir diesen wefteren Ausbildungsplatz konnte in den
Budgetverhandlungen saitens des Landkreises die Zustimmung der Kostentréger eingeholt
werden. Zudem tragt der Landkreis zur Steigerung der Attraktivitit des DRK als Arbeitgeber die im
dortigen Haustarif vereinbarten Umkleide- und Qhergabezeitenvon 12 Minuten pro Schicht 2urzeit
insaweit, als das nur 7 Minuten pro Schicht, und hier auch micht fiir 2lle Rettungsmittel, sondern
nur for die ersten RTW und die NEF, durch die Kostentrdger refinanziert werden.

o Kurzfristige Personalausfdlle, die zu nicht oder nur verkiirzt besetzten Rettungsmitteln fihren
werden seit dem Sommer 2022 seitens des Amtes fur Rettungsdienstmanagement dokumentiery
und sind regelmidiig Gesprichsthema mit dem Beauftragten.

» Der Ausschuss flir Feuerschutz und Rettungsdienst hat am 17.11.2022 uber das Thema beraten
und ist dam Vorschlag der Verwaltune, aufgrund der Bedeutung und Komplexitdt des Themas eine

interfraktionetle Arbeitsgruppe zu bilden, gefolgt.

Mit dem Geschaftsfihrer des Beauftragten findet ain stetiger und intensiver Austausch zur parsonellen
Situation im Rettungsdienst statt. m Alltagsbetrieb des Rettungsdienstes zeigen sich dauerhaft eine
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Vieizahl kurzfristiger Persaonalaustille aufgrund von Erkrankung etc., die dazu fihren, dass immer
wigder inzelne Schichten nicht oder nuer verkiirzt besstzt werden kiinnen.

= im Friihjahr 2023 hat die interfraktionelle Arbeitsgruppe zwei Mal getagt. In der ersten Sitzung
ging es zum einen um eine grundsatzliche Information der Vertreter der Kreistagsfraktionen dber
die rechtlichen Hintergriinde der Rettungsdienst-Bedarfsplanung und die gesetzliche
Verantwortung des  Landkreises filir ginen hedarfsgerechten Rettungsdienst
{Sicherstellungsauftrag), welche nicht auf den Beauftragten delegiert werden kann. Zum anderen
wurden der Sachstand der Umsetzung des Bedarfsplans und die personelle Situation des
Beauftragten dargestellt und erbriert.
Auf Anregung der interfrzktioneflen AG wurden im Nachgang verschiedene Aspekte der
Personalgewinnung erneut mit dern Beauftragten besprachen und auch geprisft, ob eine weitere
Erhdhung der Ausblldungsplitze fiir Notfallsanitater praktisch umsetzbar sei. Leider ist dies im
Ergebnis aufgrund der begrenzten Zahl der Praxis-Anleiter sowie der Platze fir Pflichtpraktika {u.a.
Krankenhduser) nicht der fall. Auch die notwendige Refinanzierung durch die Kostentriiger setzt
hiar Grenzen.

» In der zweiten Sitzung der interfraktionellen Arbeitsgruppe wurde die aktuelle Situation unter
Einbeziehung der Rettungswachen-5truktur und der Einsatzzahlenentwicklung vertiefend
dargestellt und magliche Lisungsansdtze diskutiert. Auch die besondere Situation des Landkreises,
dass die Bedarfsplanung aufgrund des Blrgerentscheids zu den Rettungswachen-5Standorten in
einen bedarfsgerechten Teil A und einen mcht bedarfsgerechten Tell B zu unterteilen ist, wurden
noch einmal vorgestellt. Die Planungen der Yerwaltung, mdglichst zeitnah die Ausschreibung fir
ein neues Bedarfsgutachten auf den Weg 2u bringen, um eine neue Bedarfsplanung auf der
Grundlage aktueller Einsatzzahlen und unter Einbeziehung innovativer Versorzungskonzepte
vorzunehmen, fand einhellige Zustimmung.

s Uber die Beratungen in der interfraktionellen AG wurde durch die Abg. Scheidl stellvertretend fir
die AG-Teilnehmer in der Sitzung des Ausschusses flir Feuerschutz und Rettungsdienst am
31.05.2023 berichtat.

» Die méglichen Eckpunkte ines neuen Bedarfsgutachiens und Lisungsansétze fir die Struktur des
Rettungsdienstes wurden im Rahmen eines gemeinsamen Gesprachs mit Vertretern der
Kostentrager des Rettungsdienstes sowie dem Beauftragten am 30.06.2022 einvernehmliich
abgestimmt. [He Leistungsbeschreibung sieht demnach (ber die ,klassische” Sedarfsplanung
hinaus die Priifung der Einfllhrung einer gesonderten Fahrreugvorhaltung [N-KTW) fiir den
Motfalltransport sowie die Priifung und Bewertung ,alternativer Versorgungsmaglichkeiten® (2.8,
Projekt ,Gemeindengtfallsanititer” oder ,Tragestuhl/Liegendfahrten durch Dritte” nach dem
PBefG) vor. Darlber hinaus sollen Vaorschlage erstellt werden zur Ubertragbarkeit der ermittelten
WVorhaltung in den bestehenden Dienstplan des Beauftragten auf Basis eines Rahmendienstplans
im 12-Stunden-Schicht-Modell. Letzteres wurde mit Riicksicht auf die seInerzeit beim Beauftragten
aufgetretene Problermatik der Akzeptanz der 8-5tunden-Schichten mit avfgenommen (s. 0. 5. 2).

» Das Interessenbekundungsverfahren fiir ein neues Bedarfsgutachten wurde am 07.07.2023
gestartet. Am 21.09. erfolgte die Prisentation der Kenzepte der interessierten Gutachter,
wlederumn unter Beteiligung der Kostentrdger und des Beauftragten,



Am 27.07.2023, gut ein Jahr nach dem Schreiben des Beauftragten unmittelbar vor Inkrafttreten des
Bedarfsplans, hat der Beauftragte mitgeteilt, dass der 2. RTW in Sottrum nach wie var nicht besetzt
werden kénne. Leider sei es trotz diverser MaRnahmen nicht gelungen, die erforderliche Anzahl von
zusdtzlichen Notfallsanitatern zu gewinnen. Die Notfallsanitdter, die jetzt im Sommer 2023 ihre
Ausbildung abgeschlossen haben und ab Oktober reguldr eingesetzt werden konnen, seien bereits an
anderer Stelle verplant. Hinzu komme, dass es nach wie vor an einer geeigneten Abstellmoglichkeit fiir
den RTW fehle und sich der Anbau einer Garage schwierig gestalte. Der 3. KTW an der Rettungswache
Rotenburg kénne weiterhin zusdtzlich betrieben werden, um im Bereich der Krankentransporte fiir
Entlastung zu sorgen.

* |n meiner Antwort vom 22.08. wurde einerseits um ndhere Informationen zur Unterbesetzung
gebeten und u.a. die Prifung einer Erweiterung des Personalgewinnungskonzepts, z.B. unter
Einbeziehung der Mdglichkeiten von Zeitarbeit oder geeigneten Unterbeauftragungen, sowie
Fortschreibungen der Einsatztaktik (Einsatz von Fahrzeugen als first responder zur Uberbriickung
der versorgungsfreien Zeit, wenn Rettungsmittel ausfallen bzw. nicht besetzt werden konnen)
angeregt. Des Weiteren wurde darauf hingewiesen, dass die fehlende Abstellmoglichkeit fir den
2. RTW in Sottrum fiir die Frage seiner Besetzung keine Rolle spielen darf.

¢ Der Kreisausschuss wurde in seiner Sitzung am 06.09.2023 iiber den aktuellen Sachstand
informiert.

» Die Einsatztaktik wurde dahin weiterentwickelt, dass RTW, die nicht vollstdndig besetzt werden
kénnen, als first responder eingesetzt werden, sofern die Situation bzw. die Qualifikation des
Rettungsdienstmitarbeiters es zuldsst.

» Der Sachstandsbericht zur Umsetzung des Bedarfsplans fiir den Rettungsdienstbereich Landkreis
Rotenburg (Wimme) mit Stand vom 22.09.2023 wurde am 15.11.2023 in der Sitzung des
Ausschusses fiir Feuerschutz und Rettungsdienst vorgestelit und beraten.

o Der Auftrag fiir das neue Bedarfsgutachten wurde Anfang 2024 vergeben. Den Zuschlag erhielt die
die Liilf+ Sicherheitsberatung GmbH. Inhaltlich umfasst der Auftrag wie oben beschrieben (S. 4)
iiber die , klassische” Bedarfsplanung hinaus die Prifung der Einfiihrung einer gesonderten
Fahrzeugvorhaltung (N-KTW) fiir den Notfalltransport (neues Rettungsmittel in der
Notfallversorgung, im NRettDG seit Ende 2021) sowie die Priifung und Bewertung ,alternativer
Versorgungsmaglichkeiten®”.

Zu Recht weist der Beauftragte regelmaRig darauf hin, dass es sich bei der Schwierigkeit, Fachkrdfte,
insbesondere Notfallsanitadter, fir den Rettungsdienst zu gewinnen, nicht nur um ein lokales, sondern
um ein bundesweites Problem handelt. Dies ist wichtig fiir die Einordnung seiner Aktivitdten zur
Personalgewinnung und muss bei deren Bewertung sowie den notwendigen eigenen strategischen
Erwdgungen stets mit in den Blick genommen werden.

+ Auch im Jahr 2024 ergeben sich bei der Besetzung der Rettungsmittel keine Verdnderungen, der
3. KTW in Rotenburg ist nach wie vor im Dienst, Der 2. RTW Sottrum kann nach wie vor nicht
besetzt werden. Im Ubrigen wird die Dokumentation kurzfristiger Personalausfélle, die zu nicht
oder nur verkiirzt besetzten Rettungsmitteln fihren, seit Beginn im Jahre 2022 kontinuierlich
fortgefiihrt.

e Um einen noch gezielteren und ressourcenschonenden Einsatz der unterschiedlichen
Rettungsmittel zu ermdglichen, wurden im Herbst 2024 Handouts zu den unterschiedlichen
Beférderungsmitteln in der Krankenbeférderung und den rechtlichen Voraussetzungen der
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Verordnung einer KrankenbefGrderung erstellt. Die Handouts wurden an die Krankenhauser,
Arztpraxen, und Schulen verteilt um 2.B. Gber die Voraussetzungen an die Verordnung einer Fahrt
mit einem KTW zu informieren und mogliche Alternativen wie die Nutzung eines Taxis aufzuzeigen.

e Zur Erarbeitung alternativer Versorgungsmoglichkeiten im Rahmen eines aktualisierten
Bedarfsplans wurden durch den Sachverstindigen mehrere Innovations-Workshops” unter
Beteiligung des DRK und der Kostentrdger durchgefiihrt.

* Die Anbindung an das System der Telenotfallmedizin im Rahmen des Pilotprojekts des Landkreises
Goslar ist derzeit in der Umsetzung und soll voraussichtlich noch im Jahre 2024 erfolgen. Dies wird,
ausweislich der bisher bundesweit begleiteten Projekte, zum einen das therapiefreie Arztintervall
sehr deutlich reduzieren, zum anderen aber auch zur Entspannung der knappen Ressource
Rettungsdienstpersonal fiihren.

d) Entwicklung der Einsatzzahlen

Die Situation in der taglichen Praxis des Rettungsdienstes wird durch die aktuelle Entwicklung der
Einsatzzahlen zusatzlich verschirft, da die angespannte Personallage auf erhebliche
Einsatzsteigerungen trifft. So waren in der Notfallrettung 2022 Einsatzsteigerungen von ca. 25 % zu
verzeichnen, dies nicht nur im Vergleich zum Vorjahr, sondern auch im Vergleich zu den lahren ,vor
Corona”, wie die nachfolgenden Tabellen zeigen. Im Jahre 2023 zeigt sich demgegeniber im
Wesentlichen eine Stagnation der Einsatzzahlen baw. ein leichter Rickgang, im Ergebnis eine
Konsolidierung auf hohem Niveau. Die Entwicklung in den Folgejahren bleibt abzuwarten.

Krankentransporte | Krankentransporte § 19 | Notfallrettung | Notarzteinsatze
2016 13.642 2.703 13.556 4.636
2017 12.964 2.479 15.081 4.641
2018 12.601 2.546 15.314 4.464
2019 11.576 2.266 15.330 4.332
2020 11.419 2.507 14.475 3.998
2021 12.272 2.741 15610 |  3.926
2022 | 10.250 2.455 20.920 4.287
2023 8715 2.528 20.719 | 3.535
Notfalirettung | Steigerung | % |

2016 13.556 1.348 11,04%

2017 15.081 1.525 11,25%

2018 15.314 233 1,54%

2019 15.330 16 0,10%

2020 14.475 -855 -5,58%

2021 | 15610 1.135 7.27 %




2022 20.920 | 5.310 25,38 %
2023 20.719 201 0,97 %

Der aktuellen Entwicklung der Einsatzzahlen wird im Rahmen der Ergebnisse des neuen
Bedarfsgutachtens Rechnung getragen. Die Sollkonzeption fir den klassischen” Teil der
Bedarfsplanung liegt im Entwurf vor, diese umfasst auch die Einfihrung des neuen Rettungsmittels ,N-
KTW* fiir den Notfalltransport. Zusdtzlich wurden innovative Ansédtze zur Versorgung der Bevolkerung
entwickelt, die erganzend in die Vorhaltung einflieBen sollen. Die Ergebnisse des Bedarfsgutachtens
und der Entwurf des aktualisierten Bedarfsplans sowie die innovativen Ansdtze sollen in der Sitzung
des Ausschusses fur Feuerschutz und Rettungsdienst am 13.11.24 vorgestellt und beraten werden.

e) Lésungsansitze

Der Fortschreibung des Bedarfsplans kommt nach wie vor eine zentrale Bedeutung zu, da nur auf
diesem Wege den Einsatzzahlen sowie den vorhandenen Ressourcen Rechnung getragen werden kann.

aa) Spielraum besteht bei der Erstellung des Bedarfsplans insofern, als dieser auch eine nicht
bedarfsgerechte Vorhaltung umfasst.

Zum einen im Hinblick auf die aufgrund des Biirgerentscheids aus dem Jahre 2009 tatsdchlich
vorgehaltenen 9 Rettungswachen, wahrend von den Kostentragern des Rettungsdienstes lediglich 7
Versorgungsbereiche als bedarfsgerecht anerkannt und refinanziert werden, Die Differenz zwischen
bedarfsgerechter und nicht bedarfsgerechter Vorhaltung betragt aktuell 347 Wochenstunden.

Zum anderen bezogen auf die zusétzlich, d.h. noch (iber die gutachtlich festgestellte nicht
bedarfsgerechte Vorhaltung hinaus, beschlossene durchgehende Besetzung des 2. RTW an den
Rettungswachen in Rotenburg, Zeven und Bremervorde. Diese generiert einen zusdtzlichen
Personalbedarf zur Besetzung der Fahrzeuge.

In der Vergangenheit, solange personelle Kapazitéten des Beauftragten hierfir vorhanden waren oder
zumindest vorhanden zu sein schienen, konnte dies als hauptsdchlich finanzielle Belastung betrachtet
werden, die dann im politischen Interesse an der durchgehenden Besetzung der Fahrzeuge aus dem
Kreishaushalt zu tragen war. Diese Betrachtungsweise diirfte mittlerweile angesichts des nun seit
knapp 3 Jahren angespannten und sich zuspitzenden Personalmangels deutlich zu kurz greifen.

Vielmehr fihren diese 120 zusatzlich beschlossenen Rettungsmittelvorhaltestunden (s.0. S. 2) im
Ergebnis dazu, dass die Erfillung des Sicherstellungsauftrags zusatzlich erschwert wird. So kann wie
dargestellt in der Praxis der vom Gutachter bemessene 2. zeitabhangige RTW in Sottrum nach wie vor
nicht besetzt werden, wahrend gleichzeitig Personal an anderer Stelle fir die (ber das Gutachten
hinausgehende durchgehende Vorhaltung der 2. RTW in Rotenburg, Zeven und Bremervorde
gebunden wird. So wiinschenswert und nachvollziehbar dies bei politischer Betrachtung mit Ricksicht
auf das Sicherheitsniveau in den drei Stidten auch sein mag, rechtlich erscheint dies im Hinblick auf
die bestehende Verpflichtung zur Erflllung des Sicherstellungsauftrags zunehmend schwer vertretbar.

In Zeiten knapper personeller Ressourcen sollte besonders sorgfiltig und prioritar unter dem Aspekt
bestmaglicher Erfullung des Sicherstellungsauftrags abgewogen werden, wo der Personaleinsatz zu
erfolgen hat. Die Erstellung eines neuen Bedarfsplans bietet hier die Méglichkeit, den Fokus bei der
Beschlussfassung  neu  auszurichten und  zukinftig auf  zusatzlich  beschlossene
Rettungsmittelvorhaltung, die Gber die gutachterlichen Feststellungen hinausgeht, weitestgehend zu
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verzichten. Diese — sicherlich nicht leicht zu treffende — Entscheidung liegt letztlich in Hinden des
Kreistags, fachlich erscheint sie dringend geboten. Die inhaltliche Neuausrichtung der Bedarfsplanung
trigt dem Rechnung, indem bereits das Bedarfsgutachten mdgliche praktische Innovationen mit
betrachtet, die geeignet sind, schonend mit den personellen Ressourcen umzugehen und zugleich die
Versorgung der Bevilkerung zu gewdhrleisten. Auf diesem Wege wurde die Moglichkeit der
Umsetzung mit den zur Verfilgung stehenden Ressourcen von Anfang an in den Prozess der
Bedarfsplanung implementiert. Eine wichtige MaRnahme ist hier insbesondere die Einflihrung des N-
KTW als weiteres Rettungsmittel, da dieser mit zwei Rettungssanitatern, von denen einer lber eine
besondere Qualifikation verfiigt, besetzt werden kann.

Da bereits die Einfilhrung der N-KTW als zusatzliches Rettungsmittel dazu fiihrt, dass die personelien
Ressourcen in der Notfallversorgung gezielt eingesetzt werden, erscheint es hier vertretbar, die
gutachterlich festgestellte Vorhaltung durch Besetzung jeweils eines N-KTW rund-um-die-Uhr in den
drei Mittelzentren moderat zu erweitern um an den zentralen Wachenstandorten weiterhin jeweils
zwei Rettungsmittel der Notfallversorgung (1 RTW, 1 N-KTW) rund- um-die-Uhr besetzt zu halten. Auf
diese Weise kann insbesondere dem Kreistagsbeschluss zum Oste-Med-Strukturkonzept Rechnung
getragen werden.

Weitere innovative Ansdtze sollen den klassischen Rettungsdienst ergianzen und auf die
Anforderungen an die Versorgung der Bevélkerung bedarfs-, aber auch ressourcenorientiert reagieren.

f) Vorschlag zur weiteren Vorgehensweise

Auf Basis des Bedarfsgutachtens wird ein aktualisierter Bedarfsplan erarbeitet und dem Kreistag im
November/Dezember 2024 zur Beschlussfassung vorgelegt.

Der zustandige Ausschuss fiir Feuerschutz und Rettungsdienst erhdlt diesen Bericht zum aktuellen
Sachstand der Umsetzung des Bedarfsplans flir den Rettungsdienstbereich Landkreis Rotenburg (W.)
im Rahmen der ndchsten Sitzung am 13.11.2024 zur Kenntnis. Zugleich soll in der Sitzung eine
Beschlussempfehlung zum Entwurf des neuen Bedarfsplans auf Basis der Sollkonzeption des
Gutachters und zu den innovativen Ansdtzen erfolgen.

Ca. 1 Jahr nach Inkrafttreten und Umsetzung des neuen Bedarfsplans wird ein neuer Bericht erstelit.

4. Amt 38 zurMEtzeichnung‘(é

24 Ao L¥ 2 2
3. Herrn Landrat Prietz mit der Bitte um Zustimmung  © ‘:;r"
- [ 4’?{

4. Wv. bei Il zur weiteren Vorbereitung fiir die Sitzung des Ausschusses fir Feuerschutz und
Rettungsdienst am 13.11.2024

() Nifens L9f

(von Ostrowski)
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Abstimmungsergebnis

Termin Beratungsfolge:

Ja Nein Enthalt.

13.11.2024 Ausschuss flr Feuerschutz und Rettungsdienst
21.11.2024 Kreisausschuss
19.12.2024 Kreistag

Bezeichnung:

Rettungsdienstbedarfsplanung;
hier: Bedarfsplan fiir den Rettungsdienstbereich Landkreis Rotenburg (Wimme)

Sachverhalt:

Der Landkreis hat als Trager des Rettungsdienstes den Sicherstellungsauftrag fir die Versorgung
der Bevolkerung mit Leistungen insbes. der Notfallrettung und des qualifizierten
Krankentransports (§ 2 Niedersachsisches Rettungsdienstgesetz - NRettDG). In diesem
Zusammenhang ist ein Plan aufzustellen, aus dem sich ergibt, wie eine bedarfsgerechte und
wirtschaftliche Versorgung der Bevdlkerung mit leistungsfahigen Einrichtungen des
Rettungsdienstes sichergestellt werden soll (§ 4 Abs. 6 NRettDG). Dieser sog. Bedarfsplan ist
regelmanig fortzuschreiben (§ 4 Abs. 6 NRettDG).

Fir den Rettungsdienstbereich Landkreis Rotenburg (Wimme) wurde als Ergebnis einer
entsprechenden Ausschreibung die LULF+ Sicherheitsberatung GmbH, Bismarkstrale 29,
41747 Viersen, mit der Erstellung eines Bedarfs- und Innovationsgutachtens beauftragt.

Abweichend zu den Vorjahren wurde erstmalig, in Abstimmung mit dem DRK KV Bremervorde
e. V. und den Krankenkassen, ein sogenanntes ,Innovationsgutachten“ beauftragt. Dies ist
notwendig geworden, weil eine ggf. festgestellte Erweiterung der Rettungsmittelvorhaltestunden
personell nicht hatte umgesetzt werden kénnen — aufgrund der fehlenden Personalressource
Notfallsanitater (NFS) kann bereits jetzt der im aktuellen Bedarfsplan vorgegebene
2. Rettungswagen (RTW) in Sottrum nicht besetzt werden.

Vor diesem Hintergrund missen alternative Moéglichkeiten ohne Einbuf3en fur die Versorgung der
Bevolkerung gefunden werden.

Eine Moglichkeit bietet seit der Novelle des NRettDG aus November 2021 die Einfuhrung des
Notfallkrankenwagens (N-KTW), der die s.g. Notfalltransporte durchfiihren soll.

GemalR § 2 Abs. 2 Nr. 2 NRettDG hat der Rettungsdienst bei sonstigen Verletzten oder
Erkrankten, bei denen medizinische Mallhahmen notwendig werden kénnten, diese in kurzer Zeit
am Einsatzort durchzufiihren, die Transportfahigkeit dieser Personen herzustellen und sie
erforderlichenfalls unter fachgerechter Betreuung mit dafiir ausgestatteten Rettungsmitteln in
eine fur die weitere Versorgung geeignete Behandlungseinrichtung zu beférdern.
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Der Gesetzgeber hat damit ein neues Rettungsmittel eingefihrt, welches die
Handlungsmaoglichkeiten in der Notfallversorgung erweitert und es erméglicht, gezielter auf die
medizinischen Erfordernisse einzugehen. Dieses Rettungsmittel wurde zuvor Uber einen langen
Zeitraum in Pilotregionen Niedersachsens in der Praxis erprobt.

Aufgrund der positiven Erfahrungen der Pilotregionen hat der Landesausschuss Rettungsdienst
dazu ausgefihrt:

“QualitatseinbulRen sind bei sachgerechter Anwendung dieses Konzeptes nicht zu befirchten,
vielmehr fihrt dieses Vorgehen zum zielgerichteteren und effizienteren Einsatz von
Rettungsmitteln.®

Der N-KTW ist, im Gegensatz zum RTW, der immer mit mindestens einem NFS besetzt ist, mit
zwei Rettungssanitatern zu besetzen, von denen mindestens einer die Zusatzqualifikation
(,Rettungssanitater-plus®) besitzt. Die Einfihrung des N-KTW bewirkt demnach einen
Zielgerichteten Einsatz der Notfallsanitater in der Notfallrettung und bietet so auch einen
schonenden und effektiven Umgang mit den zur Verfligung stehenden personellen Ressourcen.

Vor diesem Hintergrund hat der Gutachter aufgrund der im Einsatzleitsystem hinterlegten
Meldebilder (,Diagnosen*) in Zusammenarbeit mit der Arztlichen Leitung Rettungsdienst und dem
Leiter der Einsatzleitstelle fir Rettungsdienst und Feuerwehr in Zeven eine Zuordnung der derzeit
verwendeten Meldebilder zum neuen Rettungsmittel N-KTW erarbeitet und Uber die
Verschneidung mit den Einsatzen der Krankentransportwagen (KTW) und RTW den notwendigen
Bedarf an N-KTW ermittelt.

Dieser sieht fur den Bereich Nord/Mitte und den Bereich Sid jeweils zwei N-KTW vor, davon je
einer ,rund-um-die Uhr“, der andere zeitabhangig. Geplant ist die Stationierung des ,rund-um-
die-Uhr* N-KTW in Bremervorde, die des zeitabhangigen N-KTW in Zeven. Da das ,OsteMed
Strukturkonzept 2019%, Ill. Zukunftige Notfallversorgung am Standort Zeven, die ,rund-um-die-
Uhr“ Vorhaltung mit zwei RTW vorsieht, also zwei Fahrzeuge aus dem Bereich der
Notfallversorgung, soll abweichend von der gutachterlichen Soll-Konzeption flir den Standort
Zeven auch der zweite N-KTW ,rund-um-die-Uhr* vorgehalten werden. Daraus resultiert eine
nicht bedarfsgerechte Vorhaltung von 2.950 Rettungsmittelvorhaltestunden, was allein fur den
Bereich Personalkosten zu ca. 250.000 € Mehrkosten, die nicht von den Krankenkassen
refinanziert werden, fuhren wird. Dem gegenuber steht jedoch die Verschiebung von RTW-
Vorhaltestunden aus dem nicht bedarfsgerechten in den bedarfsgerechten Bereich, wodurch der
,Eigenanteil“ an Personalkosten des Landkreises flir diesen Bereich um ca. 1.100.000 € auf dann
noch ca. 826.000 € reduziert wird.

Fir den Bereich Sud sollen beide N-KTW aufgrund der zentralen Lage in Rotenburg (Wimme)
stationiert werden.

Die jeweils zweiten, zeitabhangig besetzten, RTW in Sittensen, Sottrum und Visselhdvede sind
vor dem Hintergrund der Einfliihrung des N-KTW gemaf dem aktuellen Bedarfsgutachten kinftig
nicht mehr erforderlich.

Diese Anpassungen erméglichen es, ggf. die andere groRere Innovation umzusetzen (siehe
hierzu Beschlussvorlage ,Vorbeugender Rettungsdienst®): Die Einfiihrung des ,ROWsponder®
(Arbeitstitel) — eine Anpassung des ,NotSan-Responders® / ,Gemeinde-Notfallsanitaters” flr/auf
den Rettungsdienstbereich Landkreis Rotenburg (Wumme). Hierzu werden NFS bendtigt, die
durch die Anpassungen in der RTW-Vorhaltung voraussichtlich zur Verfligung stehen.

Um sowohl die Einfihrung der N-KTW zeitnah umsetzen zu kénnen, aber auch die zeitlich
versetzt geplante Einfihrung des ,ROWsponder®, soll der Bedarfsplan zum 01.01.2025 in Kraft
treten. Aufgrund der bereits notwendigerweise angelaufenen Vorbereitungen zur Qualifikation der
fur den N-KTW notwendigen ,Rettungssanitater plus” (RS +) kann davon ausgegangen werden,
dass die Einfihrung der insgesamt vier N-KTW zum 01.01.2025 gewahrleistet werden kann — als
Fahrzeuge werden vorerst die dann nicht mehr bendtigten zweiten RTW genutzt. Die durch den
Wegfall der zweiten RTW zur Verfigung stehenden NFS-Stellen koénnen dann, bei
entsprechender Beschlussfassung, fur die Aus- und Weiterbildung zum ,ROWsponder* genutzt
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werden — hier sind entsprechende Kurse fiir ,Gemeinde-Notfallsanitater zu besuchen. Geplant
ist die Einfihrung des ,ROWsponder® zum dritten Quartal 2025.

Entsprechend der vorgenannten Ausfihrungen ist der Bedarfsplan zu aktualisieren und
fortzuschreiben; wie in den letzten Jahren ist der Bedarfsplan in einen allgemeinen Teil, sowie
die Teile A und B unterteilt.

Eine Unterteilung in Bedarfsplan Teil A und Teil B ist notwendig, um zur Ermittlung der von den
Kostentragern anzuerkennenden wirtschaftlichen Gesamtkosten Rettungsdienst eine, gemaR §
4 Abs. 6 Satz 1 Niedersachsisches Rettungsdienstgesetz (NRettDG), benehmensfahige
Bedarfsplan-Grundlage zu haben, da die aus Teil B resultierende Vorhaltung uber die
wirtschaftlich notwendige und somit bedarfsgerechte Rettungsmittelvorhaltung hinausgeht.

Der Bedarfsplan befindet sich zurzeit in der Benehmensherstellung mit den Kostentragern gemaf
§ 4 Abs. 6 Niedersachsisches Rettungsdienstgesetz (NRettDG).

Um den Ausschussmitgliedern Gelegenheit fir Fragen an den sachverstandigen Gutachter zu

geben, nimmt dieser an der Ausschusssitzung teil —vorlaufige Ergebnisse wurden der
Interfraktionellen AG ,Bedarfsplanung® am 03.09.24 bereits vorgestellt.

Beschlussvorschlag:

Der bisher geltende Bedarfsplan fir den Rettungsdienstbereich Landkreis Rotenburg
(Wimme) ab 01.09.2022 wird mit Wirkung ab dem 01.01.2025 durch die im Entwurf
vorliegende Fassung ersetzt.

Prietz
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Bedarfsplan fur den Rettungsdienstbereich
Landkreis Rotenburg (Wumme) ab 01.01.2025

1. Allgemeiner Teil

1.1 Struktur des Rettungsdienstbereiches Landkreis Rotenburg (Wimme)

Der landlich gepragte Landkreis Rotenburg (Wumme) liegt zwischen den
Ballungsraumen Hamburg und Bremen im niedersachsischen Teil der Metropolregion
Hamburg. Mit einer Nord-Sid-Ausdehnung von fast 100 Kilometern und einer Flache
von 2.070 Quadratkilometern ist er einer der grof3ten Landkreise der Bundesrepublik
Deutschland. Im Kreisgebiet leben rund 168.000 Einwohnerinnen und Einwohner.
Der Landkreis Rotenburg (Wimme) umfasst die Stadte Bremervérde, Rotenburg
(Wimme) und Visselhovede, die Einheitsgemeinden Gnarrenburg und Scheelel
sowie die Samtgemeinden Bothel, Fintel, Geestequelle, Selsingen, Sittensen,
Sottrum, Tarmstedt und Zeven mit insgesamt 52 Mitgliedsgemeinden. Kreissitz ist
Rotenburg (Wumme), eine Nebenstelle der Kreisverwaltung befindet sich in
Bremervorde und verschiedene stark nachgefragte Dienstleistungen kénnen auch in
Zeven erledigt werden.

Stationar medizinisch versorgt werden die Einwohnerinnen und Einwohner des
Landkreises im Agaplesion Diakonieklinikum Rotenburg und dem OsteMed Klinikum
Bremervorde. Laut Niedersachsischem Krankenhausplan 2022 (aktuellste Version)
verfugt das Agaplesion Diakonieklinikum Rotenburg uber 713 stationare und 62
teilstationdre Betten. Das OsteMed Klinikum Bremervérde halt 162 stationdre Betten
Vor.

Im Bereich der stationaren RehabilitationsmafRnahmen stehen im Median Klinikum
Gyhum 333 Betten zur Verfligung.

In zurzeit 29 Alten- und Pflegeheimen stehen 2.074 Platze zur Verfuagung.

Aufgrund des Biirgerentscheides 2009 und des ,Gutachtens zur Uberpriifung der
Rettungsmittelvorhaltung im Landkreis Rotenburg (Wimme) unter Einbeziehung einer
Uberpriifung der Rettungswachenstandorte vom 24.05.2018 untergliedert sich der
Rettungsdienstbereich Landkreis Rotenburg (Wiamme) in sieben
Versorgungsbereiche mit insgesamt neun Rettungswachen.

Seite 3 Stand: 01.01.2025
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1.2 Einsatzentwicklung

Vor dem Hintergrund der Weiterentwicklung der rettungsdienstlichen Strukturen
im Rettungsdienstbereich Landkreis Rotenburg (Wimme) und der allgemeinen
Entwicklungen in diesem Bereich werden die uUber die Einsatzleitstelle fur
Rettungsdienst und Feuerwehr in Zeven disponierten Einsatze regelmafig
ausgewertet. Hierbei wird unterschieden nach qualifiziertem Krankentransport,
Notfallrettung und Notarzteinsatzen. Zusatzlich fallen seit Anfang April 2015 noch
qualifizierte Krankentransporte an, die zurzeit die Firma Mediteam
Krankentransporte Bremen und Rotenburg GmbH durchfihrt (die Firma ist
Inhaber einer Genehmigung nach § 19 ff NRettDG fir den qualifizierten
Krankentransport auRerhalb des Rettungsdienstes). Diese werden jedoch nicht
uber die Einsatzleitstelle des Landkreises disponiert, sind aber vor dem
Hintergrund der gesamten Einsatzentwicklung im Rettungsdienstbereich
Landkreis Rotenburg (Wiamme) ebenfalls zu betrachten.

Datenbasis ist hier das in der Einsatzleitstelle fir Rettungsdienst und Feuerwehr
disponierte Einsatzaufkommen:

Krankentransporte | Krankentransporte § 19 | Notfallrettung | Notarzteinsatze
2014 14.372 10.844 4.319
2015 13.273 1.973 12.208 4.657
2016 13.642 2.703 13.556 4.636
2017 12.964 2.479 15.081 4.641
2018 12.601 2.546 15.314 4.464
2019 11.576 2.266 15.330 4.332
2020 11.419 2.507 14.475 3.998
2021 12.272 2.741 15.610 3.926
2022 10.250 2.455 20.920 4.287
2023 9.715 2.528 20.719 3.535
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Auf die einzelnen Einsatzarten runtergebrochen:
Qualifizierter Krankentransport gesamt:

Krankentransporte | Krankentransporte § 19 | Gesamt | Steigerung %

2014 14.372 14.372

2015 13.273 1.973 15.246 874 6,08%
2016 13.642 2.703 16.345 1.099 7,21%
2017 12.964 2.479 15.443 -902 -5,52%
2018 12.601 2.546 15.147 -296 -1,92%
2019 11.576 2.266 13.842 -1.305 -8,62%
2020 11.419 2.507 13.926 84 0,61%
2021 12.272 2.741 15.013 1.087 7,8 %
2022 10.250 2.455 12.705 -2.308 -15,37 %
2023 9.715 2.528 12.243 -462 -3,64 %

Notfallrettung:

Notfallrettung Steigerung %

2014 10.844

2015 12.208 1.364 12,58%
2016 13.556 1.348 11,04%
2017 15.081 1.525 11,25%
2018 15.314 233 1,54%
2019 15.330 16 0,10%
2020 14.475 -855 -5,58%
2021 15.610 1.135 7,27 %
2022 20.920 5.310 25,38 %
2023 20.719 -201 -0,97 %

Notarzteinsatze:

Notarzteinsatze Steigerung %

2014 4.319

2015 4.657 338 7,83%
2016 4.636 -21 -0,45%
2017 4.641 5 0,11%
2018 4.464 -177 -3,81%
2019 4.332 -132 -2,96%
2020 3.998 -334 -7,71%
2021 3.926 -72 -1,80 %
2022 4.287 361 9,20 %
2023 3.535 -752 -17,54 %
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1.3 Einfihrung/Rechtsgrundlagen

Nach § 4 Abs. 6 Niedersachsisches Rettungsdienstgesetz (NRettDG) in der Fassung
vom 02.10.2007 (Nds. GVBI. S. 473), zuletzt gedndert durch Gesetz vom 15.05.2024
(Nds. GVBI. Nr. 37, ber. Nr. 65) stellt jeder Trager im Benehmen mit den gesetzlichen
Krankenkassen und den Tragern der gesetzlichen Unfallversicherung (Kostentrager)
fur seinen Rettungsdienstbereich einen Plan auf, aus dem sich ergibt, wie eine
bedarfsgerechte und wirtschaftliche Versorgung der Bevdlkerung mit leistungsfahigen
Einrichtungen des Rettungsdienstes sichergestellt werden soll. Der Plan ist
regelmafig fortzuschreiben.

Die Sicherstellung des Rettungsdienstes erfolgt gemafR § 2 Abs. 1 NRettDG durch den
bodengebundenen Rettungsdienst. Trager sind nach § 3 Abs. 1 Nr. 2 NRettDG die
Landkreise, die diese Aufgabe im eigenen Wirkungskreis, § 3 Abs.2 NRettDG,
wahrnehmen.

Der bisher geltende Bedarfsplan (Beschluss des Kreistages vom 21.12.2021) wird mit
Wirkung vom 01.01.2025 durch diesen Plan ersetzt.

Grundlage fur die Bemessung des Bedarfs bildet die nach § 30 Nr. 2 NRettDG
erlassene ,Verordnung Uber die Bemessung des Bedarfs an Einrichtungen des
Rettungsdienstes® (BedarfVO-RettD) vom 24.08.2023 (Nds. GVBI. S. 203).

Der aktuelle Bedarf fir den Rettungsdienstbereich Landkreis Rotenburg (Wimme)
ergibt sich aus dem ,Bedarfsgutachten Rettungsdienst 2024 fur den Landkreis
Rotenburg (Wimme) der Firma LULF+ Sicherheitsberatung GmbH, BismarckstralRe
29, 41747 Viersen; erganzt durch das ebenfalls durch LULF+ erstellte
~Innovationsgutachten Rettungsdienst 2024“ fir den Landkreis Rotenburg (Wimme).
Beide Gutachten wurden abgestimmt mit den Krankenkassen beauftragt.

Dieser Bedarfsplan ist in einen allgemeinen Teil, sowie die Teile A und B unterteilt.
Eine Unterteilung in Bedarfsplan Teil A und Teil B ist notwendig, um zur Ermittlung
der von den Kostentragern anzuerkennenden wirtschaftlichen Gesamtkosten
Rettungsdienst eine, gemal® § 4 Abs. 6 Satz 1 NRettDG, benehmensfahige
Bedarfsplan-Grundlage zu haben, da die aus Teil B resultierende Vorhaltung uber die
wirtschaftlich notwendige und somit bedarfsgerechte Rettungsmittelvorhaltung
hinausgeht.

Da mit den Kostentragern keine Rettungswachen-/Fahrzeugstandorte vereinbart oder
festgelegt wurden, sondern nur die Anzahl von Rettungswachen-
versorgungsbereichen, die fur eine Gebietsabdeckung erforderlich sind, bleibt die
Grundlage fur die beiden =zusatzlichen Rettungswachen-/Fahrzeugstandorte,
dargestellt in Teil B, weiterhin der Blrgerentscheid vom 07.06.2009, der gemaf § 33
Abs. 4 Niedersachsisches Kommunalverfassungsgesetz (NKomVG) die Wirkung
eines Kreistagsbeschlusses hat.

Die Erweiterung des zeitabhangigen Notfall-Krankenwagens (N-KTW) an der
Rettungswache Zeven auf eine Vorhaltung ,rund-um-die-Uhr” resultiert aus dem
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entsprechenden Beschluss des Kreistages vom 11.04.2018 zu Tagesordnungspunkt
6.2, Zukunft der OsteMed Kliniken und Pflege GmbH - Strukturkonzept 2019 -
ebenfalls dargestellt in Teil B.

1.4 Arztlicher Leiter Rettungsdienst (ALRD)

Nach § 10 Abs. 3 NRettDG wird der Rettungsdienst aul’erhalb des Einsatzes in
medizinischen Fragen sowie in Angelegenheiten des Qualitdtsmanagements von
einem Arztlichen Leiter/einer Arztlichen Leiterin Rettungsdienst geleitet.
Abweichend von der bisherigen gemeinsamen Bestellung eines ALRD im
Leitstellenverbund mit jeweils einem Drittel Stellenanteil hat nach dem Ausscheiden
des bisherigen Amtsinhabers im Fruhjahr 2022 jeder der drei Landkreise seinen
eigenen ALRD mit einer halben Stelle bestellt. Die Zusammenarbeit im
Leitstellenverbund ist jedoch vertraglich geregelt.

1.5 Beauftragung

Gemall § 5 Abs. 1 NRettDG kann der Trager des Rettungsdienstes Dritte mit der
Durchfihrung des Rettungsdienstes und der Einrichtung und Unterhaltung der
Einrichtungen ganz oder teilweise beauftragen. Dabei ist sicherzustellen, dass der
Beauftragte die ihm ubertragenen Aufgaben so erfillt, wie dies der Trager des
Rettungsdienstes selbst tun musste. Der Beauftragte handelt im Namen des Tragers
des Rettungsdienstes.

Der Landkreis Rotenburg (Wimme) hat die DRK-Kreisverbdnde Bremervérde und
Rotenburg beauftragt (Beschluss des Kreistages vom 14.12.1995).

Gemal der Vereinbarung vom 13.07.2004 zwischen den DRK-Kreisverbdnden nimmt
der DRK-Kreisverband Bremervérde e. V. seit dem 01.09.2004 die Durchfihrung des
Rettungsdienstes fur den gesamten Rettungsdienstbereich Landkreis Rotenburg
(Wimme) allein wahr.

Der DRK-Kreisverband Bremervérde ist zustandig fur die praktische Durchfihrung
des Rettungsdienstes einschliel3lich der Vorhaltung des Personals, der, nach den
Vorgaben des Landkreises abgestimmten, anteiligen Vorhaltung der
Rettungswachen, der Unterhaltung der Rettungswachen und
Desinfektionsméglichkeiten und die Organisation und Sicherstellung der vorhandenen
Notarztdienste.

Der Landkreis Rotenburg (Wimme) hat sich insbesondere folgende Aufgaben selbst
vorbehalten:

e Beschaffung samtlicher Rettungsmittel einschliel3lich der medizinischen
Gerate

e Fakturierung einschlie8lich Mahnverfahren und Inkasso samtlicher
erstellter Rechnungen und Bescheide

e Rucklauferbearbeitung

e Neubau von Rettungswachen

Seite 9 Stand: 01.01.2025




Bedarfsplan fur den Rettungsdienstbereich
Landkreis Rotenburg (Wumme) ab 01.01.2025

1.6 Qualifizierter Krankentransport auferhalb des Rettungsdienstes

Die Firma Mediteam Krankentransporte Bremen und Rotenburg GmbH, Schiffdorfer
Chaussee 73, 27574 Bremerhaven, hat eine Genehmigung zur Durchfihrung des
qualifizierten Krankentransports auflerhalb des Rettungsdienstes gemall § 19 ff
NRettDG.

Genehmigt ist zurzeit folgende Vorhaltung:

Tag Uhrzeit
Fahrzeug 1 Montag bis Freitag | 09:30 - 18:30 Uhr
Fahrzeug 2 Montag bis Freitag | 08:00 - 17:00 Uhr
Fahrzeug 3 Montag bis Freitag | 07:30 - 17:00 Uhr

Standort der Fahrzeuge ist der Jeersdorfer Weg 22, 27356 Rotenburg (Wimme).

Beantragt ist die Verlangerung der Genehmigung fur die Firma DocDrive GmbH, unter
der Marke Mediteam Krankentransporte Bremen und Rotenburg GmbH, Schiffdorfer
Chaussee 73, 27574 Bremerhaven. Die genauen Vorhaltezeiten stehen noch nicht
fest.
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2. Bedarfsbemessung

2.1 Dispositions- und Ausriickzeit

Der Bedarfsplanung liegen Dispositions- und Ausrickzeiten fir jede Rettungswache
von jeweils im Mittel einer Minute zugrunde, die einzuhalten sind.

2.2 Rettungsleitstelle

Die Rettungsleitstelle des Landkreises Rotenburg (Wimme) wird mit einer
Feuerwehr-Einsatz-Leitstelle (§ 3 Abs. 1 Nr. 4 Niedersachsisches Brandschutzgesetz)
als Einsatzleitstelle flir Rettungsdienst und Feuerwehr betrieben. Die Einsatzleitstelle
ist stdndig mit zwei Disponenten besetzt. Die technischen Einrichtungen (Funk- und
Kommunikationseinrichtungen, Leitrechner zur Einsatzdisposition usw.) entsprechen
dem Stand der Technik. Alle erforderlichen Unterlagen, Verzeichnisse, Einsatzplane
sind vorhanden.

Seit 01.07.2007 gehort die Einsatzleitstelle fur Rettungsdienst und Feuerwehr in
Zeven dem Leitstellenverbund der Landkreise Harburg, Heidekreis und Rotenburg
(Wimme) an.

2.3 Rettungswachen
Im Rettungsdienstbereich Landkreis Rotenburg (Wimme) werden, entsprechend der
gesetzlichen Verpflichtung, Rettungswachen mindestens in der erforderlichen Anzahl

betrieben.

In Teil 3 sind aufgefuhrt:

3.1 Teil A Bedarfsgerechter Rettungsdienst

3.2 Teil B Zusatzliche Vorhaltung

Die Zeiten der Besetzung gehen im Einzelnen aus den in Teil A und Teil B
beschriebenen erforderlichen Rettungsmittelvorhaltungen hervor.

Seite 11 Stand: 01.01.2025



Bedarfsplan fur den Rettungsdienstbereich
Landkreis Rotenburg (Wumme) ab 01.01.2025

2.4 Rettungsmittel
Im Landkreis Rotenburg (Wimme) werden eingesetzt:

e Rettungswagen nach DIN EN 1789:2020 Typ C fur die Notfallrettung (RTW)

e Notfall-Krankenwagen nach DIN EN 1789:2020 Typ B fur den Notfalltransport
(N-KTW)

e Krankentransportwagen nach DIN EN 1789:2020 Typ B fir den qualifizierten
Krankentransport (KTW)

e Notarzteinsatzfahrzeuge nach DIN 75079:2009 fur den Einsatz des Notarztes
in der Notfallrettung (NEF)

Die Vorhaltung der Fahrzeuge an den einzelnen Rettungswachen ergibt sich aus Teil
A und Teil B.

Vorgehaltene, bedarfsgerechte Reservefahrzeuge:

4 RTW, 2 N-KTW, 2 KTW, 1 NEF.

Gemall § 9 NRettDG in Verbindung mit § 4 Abs. 4 NRettDG wird kein eigener
Intensivtransportwagen (ITW) vorgehalten. Je nach Zielkrankenhaus wird der ITW aus
Hannover, Oldenburg, Hamburg oder Bremen angefordert. Vorgehalten wird weiterhin
ein Schwerlast-RTW.

2.5 Rettungsdienstpersonal

Gemal § 10 Abs. 2 NRettDG sind Krankenkraftwagen mit mindestens zwei Personen
zu besetzen, von denen auf einem RTW mindestens eine Person zum Fihren der
Berufsbezeichnung Notfallsanitater/Notfallsanitaterin (NFS) berechtigt sein muss, bis
zum 31.12.2026 kann anstelle eines NFS noch ein Rettungsassistent/eine
Rettungsassistentin (RA) eingesetzt werden. Ein N-KTW ist in der Regel mit
mindestens einem Rettungssanitater/einer Rettungssanitaterin (RS) plus zu
besetzen; ein KTW mit mindestens einem Rettungssanitater/einer Rettungssanitaterin
(RS). Im Landkreis Rotenburg (Wimme) sind die Krankenkraftwagen daher in der
Regel wie folgt besetzt:

RTW = 1 Notfallsanitater/ Rettungsassistent, 1 Rettungssanitater
N-KTW = 1 Rettungssanitater ,plus®, 1 Rettungssanitater

KTW = 2 Rettungssanitater

NEF = 1 Notfallsanitater/ Rettungsassistent, 1 Notarzt
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Die Besetzung der RTW und NEF ergibt sich aus der Empfehlung des
Landesausschuss Rettungsdienst zur Bewaltigung von Notfallereignissen mit einer
grolReren Anzahl von Verletzten oder Kranken (Grol3schadensereignisse), da alle
RTW und NEF in derartigen Lagen im Rahmen der MANV-S-Komponente (Sofort)
eingesetzt werden koénnen und die Empfehlung eine entsprechende
Fahrzeugbesetzung vorsieht. Eine entsprechende Mindestbesetzung auf den
Fahrzeugen der Notfallrettung ist somit unabdingbar.

Grundsatzlich werden samtliche Rettungsmittel mit dem ausgewiesenen qualifizierten
und damit hauptamtlichen Personal besetzt. Der Landkreis Rotenburg (Wimme) und
sein Beauftragter sind bestrebt, soweit verfuigbar, zur Kostenersparnis auch
entsprechend qualifiziertes ehrenamtliches Aushilfspersonal einzusetzen.

Da es sich bei Rettungssanitatern um die niedrigste gesetzlich geregelte
Qualifikationsstufe im Rettungsdienst in Niedersachsen handelt, ist der Einsatz eines
Rettungshelfers (RH) anstelle eines zweiten RS auf einem KTW nur in begrindeten
Ausnahmen zulassig.

2.6 Notarztdienste

An den Rettungswachen Bremervorde und Zeven sowie am Agaplesion
Diakonieklinikum Rotenburg stehen jeweils in standiger Besetzung ein Notarzt mit der
Zusatzqualifikation ,Rettungsmedizin® sowie ein Notfallsanitater / Rettungsassistent
als Fahrer zur Verfagung.

Der Einsatz der Notarzte erfolgt im Rendezvous-Verfahren mit den in ihrem jeweiligen
Bereich eingesetzten Rettungsmitteln.

Die Bereitstellung des Notarztes fir Rotenburg regelt eine Vereinbarung zwischen
dem Agaplesion Diakonieklinikum Rotenburg gGmbH und dem DRK-Kreisverband
Bremervorde in der jeweils geltenden Fassung. Die Bereitstellung der Notarzte fir
Bremervorde und Zeven stellt das Deutsche Rote Kreuz, Kreisverband Bremervorde
e. V., im Rahmen seines Sicherstellungsauftrages uber die Verpflichtung von
Notarzten mit Honorarvertragen sicher.
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2.7 Ortliche Einsatzleitung

GemaR § 7 Abs. 1 NRettDG ist eine Ortliche Einsatzleitung (OEL) zu bilden, die bei
einem groleren Notfall am Einsatzort Aufgaben der Rettungsleitstelle Gbernimmt,
soweit dies zur ordnungsgemallen Lenkung des Einsatzes erforderlich ist, und die
medizinische Versorgung leitet. Eine solche ortliche Einsatzleitung besteht nach § 7
Abs. 2 NRettDG mindestens aus einem Leitenden Notarzt/einer Leitenden Notarztin
(LNA) und einem organisatorischen Leiter/einer organisatorischen Leiterin
Rettungsdienst (OrglL). Aufgaben und Bestandteile einer OEL regelt die Empfehlung
,Ortliche Einsatzleitung“ des Landesausschuss Rettungsdienst.

Nach § 7 Abs. 4 NRettDG hat der Trager des Rettungsdienstes MalRnahmen zur
Bewaltigung von Grof3schadensereignissen vorzubereiten.

Der Landkreis Rotenburg (Wimme) kommt dieser gesetzlichen Verpflichtung u. a.
dadurch nach, dass er eine Gruppe von Leitenden Notarzten/Notarztinnen, die zurzeit
aus 15 Personen besteht, benannt hat, die im Bedarfsfall alarmiert werden kénnen.
Die Organisatorischen Leiter Rettungsdienst, gegenwartig besteht die Gruppe aus 33
Personen, sind zur permanenten Sicherstellung ihrer Verfligbarkeit in zwei Bereiche,
Sud und Nord/Mitte, dienstplanmallig eingeteilt. @ Somit stehen im
Rettungsdienstbereich Landkreis Rotenburg (Wimme) im Regelfall standig zwei OrgL
in Bereitschaft. Unterstiitzt werden kann die OEL Rettungsdienst im Einsatzfall durch
die Unterstiitzungsgruppe Ortliche Einsatzleitung Rettungsdienst (UG OEL RD).
Diese Gruppe besteht momentan aus 12 Personen, die lber eine weiterfihrende
Ausbildung verfigen und als Fuhrungsassistenten eingesetzt werden kénnen. Sie
stellen ebenfalls die Besetzung des Einsatzleitwagens Rettungsdienst (ELW RD)
sicher.

2.8 Massenanfall von Verletzten (ManV)

Entsprechend der Empfehlung des Landesausschuss Rettungsdienst zur Bewaltigung
von Notfallereignissen mit einer grofReren Anzahl von Verletzten oder Kranken
(Grollschadensereignisse) hat der zustandige Rettungsdiensttrager detaillierte
Planungen vorzunehmen und addquate Festlegungen zu treffen. Dieser Vorgabe tragt
der Landkreis Rotenburg (Wimme) mit seinem ,Konzept zur Bewaltigung eines
Massenanfalls von Verletzten (ManV-Konzept)“ nebst zugehérigem Fahrzeugkonzept
und dem ,Konzept zur Uuberregionalen Bewaltigung eines Massenanfalls von
Verletzten (U-ManV-Konzept) der Landkreise Cuxhaven, Harburg, Heidekreis,
Osterholz, Rotenburg (Wimme), Stade und Verden® Rechnung.

Im Rahmen dieser Konzepte stehen die sogenannten ,Schnellen Einsatzgruppen®
(SEG) aulBerhalb des hauptamtlichen Rettungsdienstes sowie die Bereitschaften der
Kreisverbande Bremervorde und Rotenburg des Deutschen Roten Kreuzes zur
Verfugung. Ergdnzt werden kénnen sie durch o6rtliche Einheiten der Johanniter -
Unfall-Hilfe (JUH), der Deutschen Lebens-Rettungs-Gesellschaft (DLRG), des
Technischen Hilfswerks und des privaten Krankentransportunternehmens Mediteam
Krankentransporte Bremen und Rotenburg GmbH.
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3. Anzahl und Standorte der Rettungswachen

3.1 Teil A Bedarfsgerechter Rettungsdienst

Zur Uberpriifung der Standortplanung im Rettungsdienstbereich Landkreis Rotenburg
(Wimme) wurde mit Beschluss des Kreisausschusses am 15.12.2016 nachfolgendes
,Gutachten zur Uberpriifung der Rettungsmittelvorhaltung im Landkreis Rotenburg
(Wiimme) unter Einbeziehung einer Uberpriifung der Rettungswachenstandorte®, Teil
1: Neuplanung Rettungswachenstruktur, Entwurf, Stand: 24.04.2017, der Firma
forplan, Forschungs- und Planungsgesellschaft fir Rettungswesen, Brand- und
Katastrophenschutz m. b .H., erganzt um die ,Expertise zur Neuplanung von
Rettungswachenstandorten im Landkreis Rotenburg (Wimme)“, Stand: 15.11.2017
sowie des ,Gutachten zur Uberpriifung der Rettungsmittelvorhaltung im Landkreis
Rotenburg (Wimme) unter Einbeziehung einer Uberpriifung der
Rettungswachenstandorte, Stand: 24.05.2018, beides ebenfalls von der
vorgenannten Gutachterfirma, beauftragt.

Die ,Expertise zur Neuplanung von Rettungswachenstandorten im Landkreis
Rotenburg (Wimme)“, Stand: 15.11.2017, hat im Rahmen der theoretischen
Standortplanung ergeben, dass durch 7 Standorte in Verbindung mit
Uberbereichlichen Versorgungsmaéglichkeiten eine flachendeckende Versorgung des
Rettungsdienstbereichs Rotenburg (Wimme) erreicht werden kann. Hierzu wére
allerdings die Verlegung aller bisherigen Rettungswachenstandorte notwendig.

In einem gemeinsamen Workshop mit dem Gutachter, dem Beauftragten, den
Kostentradgern und dem Landkreis konnte am 17.01.2018 eine Einigung dahingehend
erzielt werden, dass durch 7 Rettungswachenversorgungsbereiche eine
flachendeckende Versorgung des Rettungsdienstbereiches Rotenburg (Wimme)
erreicht werden kann.

Die in diesem Zusammenhang ermittelten Standorte wurden auf Grundlage einer
theoretischen Planung zur Gebietsabdeckung des Rettungsdienstbereiches ermittelt
und orientieren sich nicht an vorhandenen Rettungswachenstandorten. Da die
Auswahl der tatsachlichen Rettungswachenstandorte seitens des Tragers aus der
Umsetzung des Bilrgerentscheides resultiert, ist eine Hilfsfristiberschreitung in
einzelnen Rettungswachenversorgungsbereichen kiinftig kein zwingendes Indiz fur
eine zu geringe Fahrzeugvorhaltung.

Hieraus ergibt sich gemaR des aktuellen ,Bedarfsgutachten Rettungsdienst 2024 fir
den Landkreis Rotenburg (Wimme), der Firma LULF+ Sicherheitsberatung, Stand
21.10.2024, folgende bedarfsgerechte Rettungsmittelvorhaltung, wobei es sich bei
dem Standort Scheelel um einen rein fiktiven, rechnerischen, Standort handelt:
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Einsatzfahrzeuge | Typ Besetztzeiten Wochenstunden
Bremervorde Montag-Sonntag 7:00-07:00 |168
Montag-Sonntag 7:00-07:00 |168
RTW 2 Montag-Sonntag 07:00-19:00 |84
Gnarrenburg/ Montag-Sonntag 7:00-07:00 |168
Tarmstedt RTW 2 Montag-Sonntag 7:00-19:00 |84
Zeven Montag-Sonntag 07:00-07:00
m Montag-Sonntag 07:00-07:00
RTW 2 Montag-Sonntag 07:00-19:00
Sifersen [ Rrw 1| Vorag Sog__[ 07006700
Rotenburg/ E Montag-Sonntag 07:00-07:00
Sottrum m Montag-Sonntag 07:00-07:00
RTW 2 Montag-Sonntag 07:00-07:00

RTW 3 Montag-Freitag 07:00-19:00 _
Lauenbriick m Montag-Sonntag 07:00-07:00
(ScheeRel) RTW 2 Montag-Freitag 07:00-19:00
B
Visselhdvede m Montag-Sonntag 07:00-07:00

Mitte/Nord m Montag-Sonntag 07:00-07:00
_ N-KTW 2 Montag-Sonntag 07:00-23:00
I T L i
 lwe[veressoweg o725

mm Montag-Freitag 07:00-15:00 |57
I

I I - T

_ KTW 2 Montag-Freitag 06:00-18:00 _
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Uber die nachbarschaftliche Zusammenarbeit im Einzelfall hinaus wurde mit dem
Landkreis Cuxhaven eine ,Vereinbarung Gber die Durchfihrung der Notfallrettung im
Grenzbereich des Landkreises Cuxhaven zum Landkreis Rotenburg (Wimme)*“ flr
die Gemeindeteile Heinschenwalde, Drachel und Drittgeest der Gemeinde Hipstedt
geschlossen.

Mit Zustimmung des Kreistages vom 12.03.2015 Gbernimmt der Landkreis Rotenburg
(Wimme) im Rahmen der ,Vereinbarung Gber die Durchfiihrung der Notfallrettung im
Grenzbereich des Landkreises Verden zum Landkreis Rotenburg (Wimme)“ die
Notfallrettung fir die Ortsteile Gerkenhof, Odeweg, Sankt Pauli und Schafwinkel der
Gemeinde Kirchlinteln aus der Rettungswache Visselhdvede heraus.
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3.2 Teil B Zusatzliche Vorhaltung

In Folge des Birgerentscheids vom 07.06.2009 werden Rettungswachen an 9
Standorten vorgehalten und betrieben, und zwar in:

Bremervorde
Gnarrenburg
Lauenbrick
Rotenburg (Wimme)
Sittensen

Sottrum

Tarmstedt
Visselhdvede

Zeven.

In der nachfolgenden Darstellung ist die Bemessung der Vorhaltung auf Basis der
bestehenden 9 Versorgungsbereiche bemessen worden.

Die Vorhaltung der Krankentransportwagen ist gemafl des aktuellen, vorgenannten,
Sachverstandigengutachtens ,zentral® (KTP Zentral und Fernfahrt) bemessen. Das
bedeutet keinen zentralen Standort im Landkreis, sondern die Option, die Vorhaltung
den ortlichen Gegebenheiten anpassen zu konnen. Entsprechend des aktuellen
Einsatzaufkommens werden die 207 KTW-Wochenstunden wie folgt verteilt:

- Ein KTW Montag bis Sonntag in Rotenburg (57 Wochenstunden)
- Je ein KTW in Bremervorde, Rotenburg und Zeven, jeweils von Montag bis
Freitag (insgesamt 150 Wochenstunden).

Diese Verteilung kann dem jeweils aktuellen Einsatzaufkommen bzw. der jeweils
aktuellen Einsatzverteilung entsprechend angepasst werden. Dies fuhrt aktuell zu
folgender Vorhaltung:

Seite 20 Stand: 01.01.2025




Bedarfsplan fur den Rettungsdienstbereich
Landkreis Rotenburg (Wumme) ab 01.01.2025

Einsatzfahrzeuge Besetztzeiten Wochenstunden
Bremervérde m Montag-Sonntag 07:00-07:00
RTW1 | Montag-Sonntag 07:00-07:00
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Typ Wochenstunden
i
R 1

R 2
T
i

Einsatzfahrzeuge
Bremervorde

Gnarrenburg
Tarmstedt

A

TW | Montag-Sonntag 07:00-07:00
TW | Montag-Sonntag 07:00-07:00

A

Zeven

i
A
AT

Montag-Sonntag 07:00-07:00

RTW1 | Montag-Sonntag 07:00-07:00
RTW 2 | Montag-Sonntag 07:00-07:00
N-KTW 1 | Montag-Sonntag 07:00-07:00
N-KTW 2 | Montag-Sonntag 07:00-23:00
KTW 1 | Montag-Freitag 07:00-15:00 57
oo
S
KTW 2 | Montag-Freitag 08:00-16:00
TW | Montag-Sonntag 07:00-07:00

Montag-Sonntag 07:00-07:00

168
168
50
168
168
168
168
168
168

Rotenburg

RTW2
RTW 1 07:00-07:00 1

500 Jahresstunden

168
168
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Landkreis Rotenburg (Wiimme)
Amt fur Rettungsdienstmanagement

Hopfengarten 2
27356 Rotenburg (Wiimme)
04261 983-2840
info@lk-row.de
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0 MANAGEMENTFASSUNG

01 WORBE MERKLIN G

Das vorliegende Dokument stellt die
Fortschreibung des Rettungsdiensthe-
darfaplans des Landkreises Rotenburg
(Miamme] dar. Der Landkreis ist alsTra-
ger des Rettungsdienstes gem il dem
Miedersichsischen  Rettungsdienstge-
=2tz [MRettD3) fiir die Einrichtung und
bedarfsgerechte Vorhaltung der Mot fall-
rettung sowie fir den gualifizierten
krankentransport verantwortlich,

Hierzu sind gemak &4 &bs 6 NRettDG
Bedarfgolane aufzudellen, aus denen
sich ergibt, wie eine bedarfsgerechte
und wirtschaftliche Yersorgung der Be-
wilkerung mit leistungsfahigen Einrich-
tungen des Rettungsdienstes sicherge-
gellt werden sall.

UBERSICHT UBER DEM RETTUNGS P
DIENST N Rt

Der Rettungsdiend im Landkreis Roten - :“ ety
burg [Wimme) wird durch den Leis- | o
tungserbringer  Kreisverband  Bre- [ swsmener
mervirde e%. des Deutschen Roten :i:: i
Kreuzes betrieben. In den vergangenen ;_'”_'-‘“'*: |
Bedarfsgutachten wurde eine Standort-

gruktur mit sieben Standorten als be-
darfsgerecht ausgewiesen. Auf der Basis

gines Birgerentscheids ist sine Stand-

a8 5 ™ 1% P
e Y . 1141

————

Abbildung 1: Rettungawachenstandorte im LandkreisE otenburg (Warmme)

ortstruktur mit neun Standorten umgesst2 Tatsichliche Wachen
[siehe Abbildung 1. Die nicht bedarfsge- Gam. Gutachten o
rechte “Yorhaltung in der aktuellen Stand- 'Fiktive Wachen"Bgem, Gutachtenl]  politischem
ortstruktur wurde durch pdlitische Be- Beschluss
shliisse erweitert. Tabelle 1 kann die Uber- RTW 95,103 112.231 119,083
sicht der lahresvorhaltestunden entnom- T 16.216 16.551 16.551
menﬂ werden, Auf Basis aller politischen Be- o P PrETs R
schli 2=2 werden von den neun Rettungswa-

Summe 137.598 155,691 151,948

chen im Landkreis Rotenburg [Wimme) 16
Rettungswagen (RTW), drei Notarzteinsatz- Tabelle 1. Oberscht der bish erigen lahresvor haltestunden in den ver-
fahrzeuge (MEF) und vier Krankentrangoort-  schiedenen Varianten

wagen [KTW) zu Einsatzen entsendet,
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02 BEWERTUNG DER RETTUNGSDIENSTLICHEN LEISTUMN GSFAHIGKEIT

Im lahr 2022 wurden im Landkreis Rotenburg [Wiimme] 27.637 rettungsdienstliche Eins§tze bewil-
tigt. Rund 67,3% der Einsdtze sind dem Leistungsbersich Notfallrettung und ca. 32,6 % dem qualifi-
zierten Krankentransport zuauschreiben. Einsatzschwerpunkte sind inshesondere die Sadte Bre-
mervdrde und Rotenburg [Wimme) sowie die Samtgemeinde Zeven.

Sait 2018 i im Landkreis eine Einsatzsteigerung in der Motfallrettung um 20,5 % zu verzeichnen. Im
Bereich des Krankentransportes sank dagegen das Einsatzaufkommen um 23 %. Das lahr 2018 wurde
als\ergleichszeitraum herangezogen, um zwei lahre ohne die Auswirkungen der Covid-15-Pandermie in
der Einsatzentwicklung beriickschtigen au kénnen.

Die in der BedarfsverordnungRettungsdienste [BedarfvO-RettD) verankerte Hilfsfrist von 15 Minuten
konnte 2023 im Landkreis Rotenburg [(Wiimme) bei 91,3 % der relevanten Einsatzanldsse erreicht wer-
den. Damit unterschritt der Landkreis die gesstdiche Anforderung von 95 %

Die Ergebnisse der Problemfeldanalyse offenbaren, dass die wesentlichen Ursachen zur MichtErrei-
chung von Einsatzanlassen der Ressourcenverfiigharkeit (Duplizitdtsproblem = Rettungsmittel in ande-
ren Einsatzen gebunden) und der Standortstruktur baw. dem erkehrsaufkommen zugeschrieben wer-
den kdnnen. Die Ausriickzeit spielt eine untergeordnete Rolle.

Die Bewertung der Rettungswachen zeigt markante bauliche Defizite an den Rettungswachen Roten-
burg und Tarmstedt. Die Standorte Gnarrenburg, Sittensen und Sottrum entsprechen in wesentlichen
Punkten nicht den aktuellen Anforderungen, kénnen aber vorerst als bedar fegerecht angesehen wer-
den.

0.3 ERGEEMIS DER SOLL-PLANUNG

ERLAUTERUNGEN ZUR VORGEHENSWEISE

Die Worhaltung wird anhand einer iterativen Poisson-Analyse unter Bericksichtigung der aktuellen
Standortstruktur und entsorechenden Empfehlungen des LARD [Landesausschuss Rettungsdienst) be-
rechnet.

SOLL-Standortstruktur

Durch die aktuelle Standortstruktur kiinnen 99,6 % der Einsatzstellen im Rettungsdienstbereich er-
reicht werden. Eine Reduktion der tat=achlich vorgehaltenen Standorte unter Beibehaltung eines ange-
messenen Sicherheitsniveau s ware nur bei paralleler Werschiebun g mehrerer YWach standorte und somit
mit einerm erheblichen Investitionshedarf maglich. Bei der Neuerrichtung einzelner Wachen empfiehlt
Lilf+ dennoch eine sukzessive Uberprifung fiir eine Optimierung der Standorte.

sCLL-Vorhaltestruktur

In der SOLL-arhaltestruktur wird mit Notfallkrankenwagen [M-KT'W], wig in Niedersachsen vorgesshen,
gine zusatzliche Rettungsmittelkategorie eingefih . Eingesetzt werden sollen NKTW vorrangig fir Not-
falltransporte. Als Motfalltransporte werden Einsatze bezeichnet, die eine zsitgerechte Wersorgung
durch den Rettungsdienst, jedoch nicht die materiellen und fachlichen Ressourcen eines RTW bendti-
gen. Die Hilfsfrist flir einen Motfalltransport betragt nach der BedarfCRettD 20 Minuten, die in min-
destens 20 % der MNotfalltransporte einzuhalten ist. Die Einfihrung der NKTW fihrt dazu, dass eine
wirtschaftlichere Werschneidung zwischen den Bereichen Krankentransport und Mot fallrettun g erfol gen
kann. Bisher wurden Motfalltransporte vollgandigdurch Rettungswagen [RTW) dbernommen. Zukiinftig

Wertraulich! Mur zur persénlichen bzw. bestmrungsgemien Yerwendun g! Stand: 21.10.2024
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ist es maglich, die Einsatze siner feineren Untergliederung 2u unterziehen und =0 die vorgehaltenen
RTW effizienter und mit einer héheren Yerfligharkeit fir akute Motfille einausetzen.

Insgesa mt werden zukiinftig vier N-KTW vorgehalten, von denen zwei N-KTW im 24-5tunden Dienst
eingesetzt werden. Fiir eine effeldive rAumliche abdeckung des Landkreizses ist die Worhaltung in die
Bereiche Mitte/Mord und sid aufgeteilt, in denen jewsils ein N-KTW im 24-Stunden Diengt und ein M-
ETW von 7 — 22 Uhr vorgehalten werden.

Die RTW-Vorhaltung im Landkreis Rotenburg (Wiimme) kann aufgrund der Einfiibrung der N-KTW
und der Ubernahme der Notfalltransporte durch diese reduziert werden. Durch die verbesserte ab-
grenaungder hilfsfristrelevanten Motfalleinsatze von Mot falltran sporten stehen trotz der Reduktion der
RTW-warhaltung aukinftig zuverlassiger RTW flir Notfalleinsitae zur Werfligung (siehe Tahelle 2). Auf-
grund der besseren Verfiigbarkeit von RTW fiir NotfalleinsStze ist zukiinftig ein steigender Zielerrei-
chungsgrad zu erwarten.

&n den Rettungswachen in Sittensen, Sottrum und Yisselhdvede ist die Bereitstellung des jeweiligen
Tages-RTW aufgrund der reduderten Einsatzzahlinfolge der Ubernahme von Motfalltransporten durch
M-KTW zukiinftig nicht mehr erforderlich. Ebenfalls kénnen die Schichten der zweiten RTW an den Ret-
tungawachen Bremervirde und Zeven von 24 Stunden auf jeweils einen TagesRTW mit 12 Stunden
Schichtlange reduziert werden,

IST QL
Fah - Einsitze je 100 Einsdtee je 100
“ rzeu.g Einsatzanzahl lahresvorhaltestunden o 12 JEinsatzanzahl lahresworhaltestunden s e
katﬁurle Vorhaltestunden Worhaltestunden

I— e —

RTW 15,905 119,033 13 36 2,762 o9, 900 2,77
M- - - - 7.143 Z9,198 2146
KT 9064 15,581 E1.66 9,064 11,253 30,26
MEF 2507 26,279 1007 2,607 26,279 10,07

Gesamt 27616 161,942 1705 27616 166,60 16,57

Tabelle 2: Wergleich der Einsdtze je 100 Yorh altestunden awisch en [3T- und S0LL-Yorhaltung

Sowoh| der Einsatztrend der Krankentransporte der vergangenen Jahre als auch die wirtschaftliche
verschneidung mit N-KTW zeigt eine Badarfsminderung von 31,9 % der Jahresvorha ltestunden im
KTW-Bereich auf.

&ufgrund der Analyse der Duplizitdtswah rsch einlich keiten im Bereich MEF wurde kein Mehrbedarf iden-
tifiziert. Die Anzahl von drei NEF ist notwendig und bedarfsgerecht, um alle Bereiche im Landkreis Ro-
tenburg (Wimme] addquat erreichen zu kdnnen.

Insgesamt betragt der Worhaltebedarfim Landkreis Rotenburg [Wimme] 166.670 Jahresvorhaltestun-
den [+ 2,9 % zur umgesetzten Vorhaltung).

+ In der SCGLL-Vorhaltestruktur stehen zukiinftig rund 10.000 Jahresvorhaltestunden mehr fiir
die Notfallversorgung [RTW, N-KTW und NEF] zur Verfilgung als in der IST-Vorhaltestruktur.
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S0LL
Wochermior-  lahreswo—
Rettu reswache Mao.- Fr. St . 5a, [Ft. std. 50, std. Qhaltestunden haltestunden
MEF L 2h 24 21 h 2 2 h 24 168 E.760
- RTUr 1 21 h 2 21 h 2 2 h 2 1658 5.7 60
E e e i nel e
BT 2 OF30- 1900 Uhr 12 OvD0-1900Whr 17 OF300-19300Whr 12 84 4. 380
- KT L 2 h 24 21 h 24 2 h 24 168 E.760
Gnarrenburg RTur 1 2 h 2 21 h 2 2 h 2 168 E.760
. AT L 2 h 24 21 h 2 2 h 24 168 B.760
Lauenbriick
BT 2 07 300- 1900 Uhr 12 - [+] 15 30 - 23300 Whr ] =] 3.546
MEF 1 21 h 24 21 h 24 21 h 24 158 8.7 60
RTUr 1 21 h 2 21 h 2 2 h 2 168 5.7 60
Rotenburg RTuIr 2 21 h 2 21 h 2 2 h 2 158 8.7 60
- KT L 2 h 24 21 h 2 2 h 24 168 B.760
- KTU 2 O7300- 2300 Uhr 16 O7D0- 2300Ukr 16 O7300- 2300 Uhr 16 112 5,540
Sittersen RTuIr L 21 h 24 21 h 24 21 h 24 158 8.7 60
Sottrunm RTUr 1 21 h 2 21 h 2 2 h 2 168 5.7 60
Tarmstedt RTuIr 1 21 h 2 21 h 2 2 h 2 158 8.7 60
Wisselhfrede AT L 21 h 24 21 h 2 21 h 24 168 E.760
MEF 1 21 h 2 21 h 2 2 h 2 168 8.7 60
o RTuIr L 21 h 24 21 h 24 21 h 24 158 8.7 60
RTur 2 O700- 1900 Uhr 12 O7O0-1900Ukr 12 O7300-1900Uhr 12 24 4,280
N-K'I'l.l-'l.l'l o7 300- Z300Uhr 16 O7D0-2300Ukr 16 o7 300- 2300 Uhr 16 HE 5.540
A28 416 424 2,980 155,377
Tabelle 3: Worh altung N-KTW, RTW und MEF
S0LL
Wochermior-  lahreswo—
Rettu reswache Mo.- Fr. St . 5a, [Ft. std. 50, std. Qhaltestunden haltestunden
KT L OF00-1500Uhr & 06DO-1600Uhr 10 10300-1700uWhr 7 57 25972
KT 2 0610 - 1IBD0 Uhr 12 - [+] - 4] 50 317
Kran keritrarspo KTu 3 o7 X0- 17ooUhr 10 - 4] - 4] 50 2607
KT & O 0- 1600 Uhr 8 - [+] - 4] 40 2086
Fernfahrt:n - 4] - 4] - 4] 4] 500
38 1 T 207 11.293

Tabelle 4: Waorh altung K T
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1 EINLEITUNG

1.1 AUFTRAGUND PROJEKTWERLALIF

Gemal § 2 des Niedersichsischen Rettungsdienstgesetzes [NRettDG) liegt die Tragerschaft des Ret-
tungsdienstes, mit Ausnahme der Luftrettung, im Wirkungskreis der Landkreise und kreisfreien Stadte,
Dier Trager des Rettungsdienstes hatin ssinem Rettungsdiensthereich den Rettungsdienst sicherzustel-
len. Benachbarte kommunale Trager sallen zusammenarbeiten, wenn dies der Erfilllung desSichersel-
lungsauftrages dient.

Mach 4 sbs 6 NRettDG i der Rettungsdiensttrager aur Aufstellung eines Rettungsdien sthedarfsplans
verpflichtet, aus der die bedarfsgerechte und wirtschaftliche Sandort- und Yorhaltestruktur des Ret-
tungsdienstes hervargeht. Der Rettungsdienstbedarfsplan is regelmakig fortzuschreiben.

& 12.01. 2024 wurde die Lulf+ Sicherheitsberatung GmbH mit der Ergellung eines Bedarfs- und Inno-
vationsgutachtens fiir den Landkreis Rotenburg[Wimme] beauftragt. Ziel desGutachtensist es, neben
der Bestimmung der bedarfegerechten und wirtschaftlichen Standort- und Yorhaltegruldur, Konzepte
2ur zukunftsfahigen aufstellung des Rettungsdienstesim Landkreis Rotenburg[Wiimme)] zu entwickeln.

Elementare Fragestellungen und Prifauftrige des Gutachtens wurden durch eineLenkungsgruppe un-
ter Mitwirkung der zustandigen Leitungskrafte der Kreisverwaltung sowie desDeutschen Roten Kreuzes
Kreisverband Bremervdrde e, %, als Leistungserbringer im Rettungsdienst des Landkreizes Rotenburg
(Myiamme], und Wertretern der Krankenkassen als Kostentrager unter fachlicher Moderation der LI+
Scherheitsberatungin einem gemeinsamen Projektauftakt konkretidert.

Wahrend der 15T-8nalyse wurden elementare Strukturen des Rettungsdiensthereiches gesichtet und
bewertet. Hierzu wurden Einsatz-und Gehiets- bzw. Bevilkerungsdaten angefordert und analysiert. Zu-
dem erfalgten eine Befahrung und systematische Beurteilung aller Rettungswachen im Landkreis Ro-
tenburg [\Wimme].

&ufGrundlage der gewonnenen Erkenntnisse wurde die Regelvorhaltung bemessen. Hierzu wurden die
Standorte evaluiert und die Worhaltungin unterschiedlichen “arianten mit risiko- und frequenzabhan-
gigen hethoden bem eszen.

Die Entwurfsfassungen wurden his zur Fertigstellung des Endberichts in mehreren terationsschleifen
unter Wahrung der gutachterlichen Freibeit in der Lenkungsgruppe besprochen.

&lle berickschtigten Rohdaten und Auswertungen sammen, soweit nicht anders angegeben, vom
Landkreis Rotenburg (Wimme] [Stand. 1. Quartal 2024].

1.2 GELTUMNGSEEREICH

Dias vorliegende Bedarfsgutachten sellt die Fortschreibung des Rettungsdien sthedarfsplans des Land-
kreises Rotenburg [\Wimme] aus dem lahr 2022 dar. In diesem Bedarfsplan erfolgt die Differenzierung
der Rettungsmittelvarhaltung zwischen einer bedarfsgerechten Standortstrukturmit 7 Rettungswachen
sowie den tatsachlich bestehenden 5 Standorten. Diese Differenzierung wird auch im vorliegenden Be-
darfegutachten vorgenommen.

Irn LandkreisRotenburg [(Wimme) verantwortet das Amt fiir Rettungsdienstmanagement federfithrend
die Tragerschaft des Rettungsdienstes, welches somit fir den dffentlichen Rettungsdienst im eigenen
Rettungsdienshbereich verantwortlich und daher auch fiir die Ergellung sowie die regelmalige Fort-
schreibung  der  einschlagigen Planungen  austandig  ist Grundsatzlich  bestzt der

Wertraulich! Mur zur persénlichen bzw. bestmrungsgemien Yerwendun g! Stand: 21.10.2024
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Rettungsdienshbedarfsplan sine im Rettungsdienstbereich Rotenburg (Wimme) flachendeckende und
dmterdbergreifende Giltigkeit.

Zur Durchfihrung des Rettun gsdienges gibt es die folgenden Yerwaltungsvereinbarungen mit den be-
nachbarten Gehietskdrperschaften:

o Durch den benachbarten Landkreis Werden wurde die rettungsdienstlich e Zugtan dighkeit fir die
Ortsteile Gerkenhof, Odeweg, Sankt Pauli und Schafwinkel [Gemeinde Kirchlinteln] an den Land-
kreis Rotenburg [Mimme) dbertragen.

o Dwrch den Landkreis Rotenburg [Wimme] wurde die rettungsdienstliche Zustandigkeit fir die Ge-
meindeteile Heinschenwalde, Drachel und Drittgeest (Gemeinde Hipsedt] an den Landkreis
Cuxhaven bertragen.

Explizit nicht Gegenstand der Rettungsdienstbedarfsplanungis nach 5 1 MRettD5 der Sekundartrans-
port zwischen zwei raumlich getrennten Teilen oder auf dem Betriebsgelande einer Einrichtung mit ei-
genen Fahrazugen, der Sanitatsdienst der Polizei sowie der Bundeswehr und Tran gporte won Menschen
mit Behinderung deren Betreuungshedirftigkeit ausschlieklich auf ihre Behinderung zurickzufihren
ist.

1.5 RECHTLICHE UMD MORMATIVE GRUNDLAGEN

Um die Rettungsdienghedarfsplanung fachgerecht durchzufihren, wurde auf verschiedene Gesetzes-
grundlagen, Handreichungen und Empfehlungen des Landesausschusses Rettungsdienst [LARD | Bezug
genommen. Aufgrund der Fille der Quellen werden die verwendeten Dokumente hier auszu gsweise
genannt, ohne den gesamten Inhalt wiederzugeben. alle Grundlagen wurden in der aum Erstellungs-
Zeitpunkt aktuellen Fassung berlickschtigt,

SOZIALGESETZBUCH FUMFTES BUCH [SGB %) — GESETZLICHE KRAMKEMYERSCHERUMGEM IN DER FAS-
SUMNG WO 20, DEZEMBER 1522

& 12 Wirtschaftlichkeitsgebot

(1) Dieleistungen milssan ausreichend, zweckmakig und wirtschaftlich sein; sie dirfen das hals
des Motwendigen nicht (berschreiten. Leistungen, die nicht notwendig oder unwirtschaftlich
sind, kdnnen Yerdcherte nicht beanspruchen, dirfen die Leistungserbringer nicht bewirken
und die Krankenkassen nicht bewilligen.

MIEDERSECHSISCHES RETTUNGSDIENSTGESETZ (MRETTDG) IN DER FASSUNG WOM 2. OKTOBER 2007,
ZULETZT GEAMDERT DURCH GESETZ WOM 15 M Al 2024

& 2 Sicherstellungsauftrag

(1) DerRettungsdienst hat als medianische, funktionale und wirtschaftliche Einheit die flichende-
ckende und bedarfsgerechte Wersorgung der Bewvdlkerung mit Leistungen nach Ahsatz 2 dau-
erhaft sicherzustellen [Sicherstellungsau firag). Die Sicherstellung erfalgt durch den bodenge-
bundenen Rettungsdienst einschliellich der Wasser- und Bergrettun g sowie durch die Luftret-
tung.

(2] DerRettungsdienst hat

1) beilebensbedrohlich Werletzten oder Erkrankien unwerziglich die erforderlichen medizini-
schen Malknahmen am Einsatzort durchzufilhren, die Transportfahigkeit dieser Personen

Wertraulich! Mur zur persénlichen bzw. bestmrungsgemien Yerwendun g! Stand: 21.10.2024
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herzustellen und se erfarderlichenfalls unter fachgerechter Betreuung mit dafiir ausge-
statteten Rettungsmitteln in eine fir die weitere Wersorgung geeignete Behandlungsein-
richtung zu befdrdern (Motfallrettung), wobei dies auch die Bewaltigung von Notfallereig-
niz=en mit einer groferen &nzahl von YWerletzten oder Kranken einschliel [ Grolfschadens-
ereignis), soweit nicht der Eintritt des Katastrophenfalls festgestellt wird,

2] beisonstigen Werletzen oder Erkrankten, bei denen medizinische Maknahmen notwendig
werden kinnten, diese in kurzer Zeit am Einsatzort durchzufihren, die Transportfahigkeit
dieser Personen herzustellen und sie erforderlichenfalls unter fachgerechter Betreuung
mit dafilr ausgestatteten Rettungsmitteln in eine fiir die weitere Yersorgung geeignete Be-
handlungseinrichtung zu befdrdern [Notfalltransport],

3] lebensbedrohlich Werletae oder Erkrankte unter intensivm edizinischen Bedingungen in
eine andere Behandlungseinrichtung zu verlegen [Intensivtransport),

4] sonstige Kranke, Verletzte oder Hilfsbedirftige zu befdrdern, dienach arztlicher Werord-
nung wahrend der Befdrderung einer fachgerechten Betreuung oder der besonderen Ein-
richtung eines Rettungsmittels bedirfen oder bei denen dies aufgrund ihresZustandes zu
erwarten i [qualifizierter Krankentransport).

Der Rettungsdienst kann Arzneimittel, Blutkonserven, Organe und ahnliche Giter befdrdern,
soweit sie zur Wersorgun g lebenshedrohlich Werletzter ader Erkrankter dienen sallen.

44 Rettungsdienstbereiche, Zusammenarkeit der kemmunalen Triger, Bedarfsplanung

(1]
(2]

E]

(4]

(5]

Der drtliche Zustandigkeitshereich eines Tragers des Rettungsdienstes hildet den Rettungs-
diensthereich. Rettungsdiensthereich fir die Luftrettungist das Gebiet des Landes

Der Trager des Rettungsdienses hat in seinem Rettungsdienstbereich den Rettungsdienst si-
cherzustellen. Benachbarte kommunale Trager sollen zusmmenarbeiten, wenn dies der Erfil-
lung des Sicherstellungzau firages dient. Diebesonderen Yorschriften dieses Gesetzes (ber die
Zusammenarbeit bleiben unberihrt.

Zustandig filr einzelne Leistungen des Rettungsdienstes ist der Trager des Rettungsdiendes, in
dessen Rettungediensthereich der Ort liegt, an dem

1) der Yverletzte, Kranke oder Hilfsbedirftizge erstmalig versorgt oder aufgenommen oder
2] Z dasin § 2 abs 2 Satz 2 genannte Gut aufgenommen

werden soll (Einsatzort). Im Rahmen der Zusammenarbeit nach Absatz 2 Satz 2 kinnen Aus-
nahmen vereinbart werden.

leder Trager des Rettungsdienstes stellt fir seinen Rettungsdiensthereich sicher, dassdieer-
forderlichen Rettungswachen (5 &) und Rettungsmittel [§ 5) vorhanden sind. Intensivtrans-
portwagen sollen von mehreren kommunalen Tragern gemeinsam vorgehalten werden, wenn
dies der Erfillung des Sicherstellungsauftrages dient. leder kommunale Trager stellt dariber
hinaus fiir seinen Rettungsdiensthereich sicher, dass eine Rettungdeitstelle (§ 6) und eine drt-
liche Einsatzleitung (& ¥) vorhanden sind. Ausgattung und Ausrigtung der Rettungsleitsells,
der Rettungawachen und der Rettungamittel missen dem Stand der Technik entspre-

chen. Rettungsmittel der gleichen Zweckbestimmung missen innerhalb eines Rettungsdienst-
bereichsin Ausgattung und &usriistung einheitlich s=in.

Werden Intensivtransportwagen nicht von mehreren kommunalen Tragern gem einsam vorge-
halten, obwoh| die Woraussetzungen des Absatzes 4 Satz 2 vorliegen, so kann die Kommu-
nalaufsichtsbeh drde die erforderlichen Bestimmungen treffen.
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(E] leder Trager des Rettungsdienstes stallt im Benehmen mit den gesetzlichen Krankenkassen
und den Tragern der gesetzlichen Unfallversicherung (Kostentrager] fiir ssinen Rettungs-
dienstbereich einen Plan auf, aus dem sich ergibt, wie eine bedarfsgerechte und wirtschaftli-
che Wersorgung der Bevdlkerung mit leigungsfahigen Einrichtungen des Rettungsdienstes si-
chergestellt werden soll. Der Plan i regelmaliig fortzuschreiben.

49 Rettungsmittel

Im Rettungsdienst sind Rettungamittel einzusstzen. Rettungsmittel im Sinne diesesGesstzessind Kran-
kenkraftwagen [Motarztwagen, Intens wirangportwagen, Rettungswagen, Motfallkrankenwagen, Kran-
kentransportwagen], Motarzteinsatzfahraeuge, Rettungduftfahrzeuge [Rettungshubschrauber, Inten-
sivtransporthubschrauber oder andere geeign ete Luftfahrzeu ge) sowie fiir die Wasser-und Bergrettung
geeignete Fahrzeuge Fir Trangoorte nach §2 abs 2 Satz 2 kdnnen auch andere geeignete Fahrazuge
verwendet werden, wenn kein Rettungsmittel eingesetd werden kann.

& 18z Experimentierklausel

(1) Zur Erprobung neuer Yersorgungskonzepte, die der Erhaltung oder Verbesserung der Wirt-
schaftlichkeit, Leigun gsfahigkeit oder Qualitétsverbesserung des Rettungsdienstes dienen,
kann das fir den Rettungsdienst zugandige Ministerium auf &ntrag eines Tragers des Ret-
tungsdienstes Ausnahmen von § 2abs Zund 23atz L, § 953tz 2 und § 10 abs. 2 und Abs 32
Sitze 1 und 2 sowie von den aufgrund des & 20 Mrn. 1, 2 und 4 erlassenen Yerordnungen zu-
lassen.

[2] In dem &ntragist darzulegen, zu welchem Zweck die Erprobung im Einzelnen dienen soll, von
welchen Worschriften &usnahmen beantragt und welche Wirkungen erwartet werden. Der An-
trag darf nur im Einvernehmen mit den kKogentragern gedellt werden.

(2] Die Ausnahme wird fir hdch stens zwei lahre zugelassen. Die Zulassung der Ausnahme kann
auf Antrag desTragers des Rettungsdien ges um hdchaens ein Jahr verldngert werden; sbsatz
2gilt entgarechend. Sie kann jederzeit widerrufen werdan.

(4] DerTrager desRettungsdienses hat nach Malkgabe der Zulasaung die Erprobung durchzufih -
ren, a1 dokumentieren und auszuwerten sowie dem flir den Rettungsdienst zustandigen hi-
nisterium dariber 2y berichten.

YERORDMUMNG UBER DIE BEME S3UN G DES BEDARFS &M EIMRICHTUMGEM DESRETTUNGSDIEM STES[BE-
DARFYO-RETTD] IM DER FASSUNG WOM 2. OKTOBRER 2007, ZULETZT GEAMDERT DURCH GESETZ WOM
29 JUM| 2022

& 2 Grunds&tze der Bedarfsbemessung

(1) DerBedarfan Einrichtungen des Rettungsdiensesist so zu bemessen, dassin jedem Ret-
tungsdienstbereich eine fldchendeckende und bedarfsgerechte Versorgung der Bevdlkerung
mit Leistungen des Rettungsdienstes gewdhrieistet jst.

(2] Kdnnen Teile eines Rettungsdiensthereichs durch sinen benachbarten Trager des Rettungs-
dienstes schneller versorgt werden, so soll dies bei der Bedarfsplanung beriicks chtigh wer-
den. Hierau sind die Bedarfsplane benachbarter kommunaler Trager aufeinander abzustim-
men.
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(2] DerZeitraum zwischen der Auddsung der Alarmierungim Einsatzleitsystem bis zum Eintreffen
des ersgen Rettungsmittels am Einsatzort [Eintreffasit) soll

1] fir die Notfallrettung in 95 Prozent der in einern lahr in einem Rettungsdiensthereich zu
erwartenden Einsdtze 15 Minuten und

2] firden MNotfalltransport in 80 Prozent derin einem lahr im Rettungsdienstbereich zu er-
wartenden Einsdtze 30 Minuten

nicht Gherseigen.

[¢] DieBemessung des Bedarfs an Einrichtungen des Rettungsdienstesist unter Beachtung der
drtlichen Werhaltnisse daran auszurichten, dass jeder an einer dffentlichen Stralie gelegene
Einsatzort von einem geeigneten Rettungsmittel innerhalb der Eintreffzeit nach Absatz 2 er-
reicht werden kann. Dabei ig die mdgliche Unterstitzung durch die Luftrettung zu bericksich-

tigen.

& 3 Standorte und Anzahl von Rettungswachen

Fir die Auswahl der Sandorte der Rettungswachen und filr die Bemessung der erforderlichen &nzahl
an Rettungswachen innerhalb eines Rettungsdien ghereichs sind inshesondere folgende Einflussgrélen
und Planungsziele makgebend:

2] dieEintreffzeiten nach § 2 &bs. 2,

4] dierdumliche Werteilung der Einsatz- und Zielorte sowie die Haufigkeit, mit der sie ange-
fahren werden,

5] diedurchschnittlicheEinsatadauer,
6] dieaufder Grundlage der Einsatzein den Yorjahren zu erwartende &nzahl an Einsatzen,

7] eine Anbindung an Krankenhiuser, Berufsfeuerwehren, freiwillige Feuerwehren sowie an-
dere dffentliche Einrichtungen wie feuerwehrtechnischeZentralen, sowsit zweckmaliig,

&4 Anzahl an Krankenkraftwagen fiir Motfallrettung und Notfalltransport

(1)

(2]

(3]

Fir die Bemessung des Bedarfs an einsataiereit vorzuhaltenden Krankenkraftwagen fir die Not-
fallrettun gz und den Notfalltransport je Rettungswache dind inshesondere folgende Einflussgriken
malkgebend:

1) diejahresdurchschnittliche Anzahl der Motfallrettungssinsatze und Mot falltransportein -
sitze je Wochentaginnerhalb einesRettungsdienghbereichs sowie die tageszeitlicheund
drtliche Yerteilung von Notfallrettungsein sitzen und Notfalltransporteinsadtzen und

2] derdurchschnittlicheZeitraum von der Auddsung der slarmierung desentsprechenden
Krankenkraftwagensim Einsatzleitsystem bis zum Einsatzende [Einsatzzeit).

Krankenkraftwagen fir die Motfallrettung und den Notfalltransport sind in einer solchen &nzahl
varzuhalten, dass auch im Fall einer tageszeitlichen und drtlichen Haufung der Hilfeersuchen eine
flichendeckende und bedarfsgerechte Yersorgung der Bevdlkerung gewshrleistet ig.

Fiir &usfall zeiten, die insbesondere bei Reparatur, Wartung, Desinfektion und Umrisung der
Krankenkraftwagen auftreten kinnen, ist zu gewsdhrleisten, dass ein Reservefahrazug einsatzbereit
aur Werfligung steht.
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45 Anzahl der Krankenkraftwagen fiir qualifizierten Krankentransport

(1) DerBedarf an einsatzbereit vorzuhaltenden Krankenkraftwagen filr den qualifizierten Kranken-
transport ist inshesondere so au bemessen, dass

1) dieKrankenkraftwagen mdglich st ausgelastet sind und

2] derZeitpunkt desEintreffens eines Krankenkraftwagens von dem varher von der Leitstelle
mitgeteilten Zeitpunkt des Eintreffens in der Regel nicht mehr als 60 Minuten abweicht
[Hachstwartezsit].

(2] &4 abs 2gilt entsprechend.
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2 IST-ANALYSE

21 BESCHREIBUNG DER GEBIETSKORPERSCHAFT

Der Landkreis Rotenburg [Wimme]
liegt irm nardlichen Niedersachsen awi-
schen Hamburg und Bremen im Zent-
rum des Elbe-Weser-Dreiecks. An den
Landkreis grenzen die Landkreise
Cuxhaven, Stade, Harburg, Heidekreis,
Werden und Ogterhalz an.

® Geaslequelle
-
.

Bremonadl de

Mit einer Flache von rund 2074 km?
gehirt  der Landkreis Rotenburg
(Wiamme] zu den flaichenmakig groi-
ten Landkreisen in Niedersachsen. Die
Landschaft ist gepragt von landwirt-
schaftlich genutzten Flachen sowie
weiteren Wegetationsflichen. Die Be-
vilkerungsdichte des Landkreises id
als gering zu betrachten (rund 21 Ein-
wohnerfkm?). Die Einwohner |ehan
varrangig in den Stadten Rotenburg
[Midmme) und Bremervdrde sowie der
Samtgemeinde Zaven.

B o 7even . -
Sittensen e r
T

» Tarmstedi®

’ (Wiimme)
i » Bothel

Die Bundesautobahn (BAB] 1 werlauft
zentral in Ost-Weg-Richtung durch
den Landkreis Die Hauptverkehrs-
achse in Mord-Sid-Richtung innerhalb Siedlungsfidche .
des Kreisgebistes ist inshesondere die Gewerbe- /industrieflache 0is s I

. Waldflache = Khomtar
Bundesstrale [B) 71. &n den Schienen- :
verkehr ist der Landkreis Rotenburg
[Myimme] durch werschiedene Stre-
ckan anpabanden, De Stack Rotenbirg Abbildung 2: 0 bersicht Landkr&s Ro tenburg (W drmme) und Retiungsdien st
(Wiirnme] liegt an der zentralen Bahn- | ooy mngshireich
grecke zwischen Bremen und Ham-
burg, aus dem ndrdlichen Teil des Landkreizes besteht eine Anbindung an die Bahnstrecke awischen
Bremerhaven und Buxtehude und der Siden deskreisgehietesist iiber die Bahn strecke zwischen Uelzen
und Langwedel angebunden.

B Gewdsser

[ Rettungsdienstversorgungsbereich |

Wirtschaftlich igt der Landkreis Rotenburg [Wimme)] inshesondere durch einen Branchenmix kleiner
und mittel groker Betriebhe gepragt. Eine starke Bedeutung hat die Werarbeitung landwirtschaftlicher
Produkte in der Mahrungsmittelindugrie, Weiterhin nimmt der Landkreis mit einer vielzah| von Biogas-
anlagen eine fihrende Rolle in der Biomassenutzung in Miedersachsan ein.

Rigkologische Schwerpunkte fir den Rettungsdienst innerhalb des Versorgungsgehistes ergeben sich
aus den Werkehrsflachen sowie den Einrichtungen der Gesundheitsversorgung,
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Landkrais Retanburg (Wiimma)

Bawvdllkarung 168,152
flandkreis Rotenburg MW nmme), Stand: 30.06.2023)

Tepografia

Flgcha 2074
Bavikerungsdichta 21,1 EW/km®
Stadta 3
Einhaitspamaingdan z
Eamtgamaindan 7

Pand larzahlan {Pendleratlas, Stand 2023)

Einpand lar 15.275

Auspandlar 26. 769

Pand larsald o -11.494

Varkahrsflachan

Bund asautehahn BAB 1

Bundasstralan B 7L, B 7, B 75 B 215, B 440

Fl |5t Rotenburg fWimme), Hellwege,
R~ Karshifen

Wassarst rallan Dste

Bahnanhindung Deutsche Bahn, EWE, Erixs

Flachannutzung

Siadlungs und Varkahrsflacha 2,54%
Industria- und GawarhaflScha 1,08%
Landwirtschaftlich ganutzta Flachan 65,99
Waldfl3cha, Moo, Haida 19,20%
Gawissarfl3cha 0,24%

Wichtigsta Gawiassar

Fllissa Qste, Twiste, Wiimme

- Elmer See, GroflerBullensee,
an .
Wirder See

Tabelle & Eckdaten Landkreis Rotenburg (Wilmme)
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2.2 DEMOGRAFIE UND BEVOLKERUNG

Die Gesamthevdlkerung des Landkreises Rotenburg (Wimme] beziffert sich auf 1682 152 Einwohner
(EMW] [CQuelle: Landkreis Rotenburg (Wimme), Stand 30.06.2022) auf einer Gesamtfidche von circa
2074 km2 Mit einer Einwohnerdichte von rund 81,1 EW/km? gehdrt der Landkreis Rotenburg
[Mydmme] damit zu den am dinnsten besiedelten Landkreizen in Miedersach=en. Wit sbstand am dich-
tegten besiedalt ist die Stadt Rotenburg [Wimme), gefolgt von der Stadt Bremervdrde und der Samtge-
meinde Zeven.

Die genaue Aufschlisselung der Bevdlkerungszahlen in den jeweiligen Gemeinden sind in Takelle & auf-
gefihrt.

Flacha Bavélkarungsdichta
Bavilkarung
[lkrm?] [Ew ]
Eamtgamainda Bothal £.585 149 57.6
Etaclt Bramarvdrd a 18975 150 126,%
Samtgamainda Fintal 7.905 122 6, 8
Eamtgamainde Gaastagualla 6528 141 46,3
Gamainda Gnarranburg 9,199 123 T4, 8
Etaclt Retanhurg (Wiimmal 22.700 99 2293
Gamainda Schaallal 13.014 150 26, 8
Eamtgamainda Salsingan Q586 227 422
Eamtgamainda Sittansan 11.705 139 g4, 2
Eamtgamainda Settrum 15.205 174 87.4
Samtgamainda Tarmstadt 11.237 187 a0,1
Etact Vissal hévada 9773 154 61,5
Eamtgamainda Favan 23.740 254 93 46
Gasamt Landkrais Retanhurg (Wiimma) 168.152 2.074 21,1

Tabelle &: Bevdlkerungszahlen des Landkreises Rotenburg (W irmme) (Quelle: Landesamt fir Statistik Niedersachsen undLand-
kreis Rotenburg (W amme), Stand 30.06.2023)

In den wvergangenen lahrenig die Bevalkerungszahl im Landkreis Rotenburg [Wimme) stetig leicht an-
gestiegen. In der Yorausberechnung ist mit einer weiteren leichten Bevilkerungszunahme im Bereich
weniger tausend Einwchner rechnen [Quelle: Landesamt filr Statistik Miedersachsen).

Im lahr 2022 zeigt sich im Landkreis Rotenburg [Wimme) gine mit anderen Landkreisan vergeichbare
Altersstruktur, deren Hauptanteil im Bereich zwischen 12 und 45 lahren liegt. Konkrete Angaben 2u der
prozentualen Verteilung sind Abbildung 2 zu entnehmen. Der abzusshende demografische Wan del geht
voraussichtlich in den kommenden lahren mit einer erhéhten Nachfrage an rettungsdienstlichen Leis-
tungen einher,
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Abbildung 3: Alter sstruktur der Bewdlkerung im Landkreis Rotenburg (Wirmme) [(Quelle: Landesamt far Statistik Miedersachsen,
Stand 31.12.2023)

23 MEDIZNISCHE INFRASTRUKTUR

PFLEGEEINRICHTUMN GEM

Im Landkreis Ratenburg (\Wimme] existieren 25 Pflegeheime und 20 Pflegedienste. Die Einrichtungen
sind auf das gesamte Gebiet des Landkreises verteilt und bedingen durch die Multimorbiditat der Ge-
pflegten eine deutlich gesteigerte Nachfrage von rettungsdienglichen Leigungen. Eine detailliertere
&nalyse der rettungsdienstlichen Einsatzzahlen in den Pflegeheimen im Kreisgehiet ig Bestandteil des
Innavation sgutachtens. Durch die demographische Entwicklungist in den kommenden lahren mit einer
deutlichen Steigerung der Pflegeheimpldtze und der Plegebedirftigen und, damit verbunden, weiter
geigender Machfrage an Gesundheitsdienstleistungen au rechnen. Zusatzlich zu den Pflegeeinrichtun-
gen werden grolie Teile derEmpfangerinnen und Empfanger von P flegeleistungen ambulant oder durch
&ngehdrige versorgt,

KRAMEENHAUSER UND REHA-ZENTREMN

Irn Landkreis Rotenburg (Wimme) bestehen zwei Akutkrankenhduser. Das Agaplesion Diakonigklinikum
Rotenburg i mit fagt 600 Betten das grokte konfessionelle Krankenhaus in Miedersach=en. Esid als
Klinikum der Maximalversorgung und als Gherregionales Traumazentrum eingestuft. Ein weiteres Kran-
kenhausliegt in Bremervdrde. Die Ostebded Klinik ist als Krankenhaus der Grund- und Regelversorgung
eingestuft,

Gemal? Miedersichsischem Krankenhausgesetz sind die Krankenhauser aur Zusammenarbeit unterei-
nander und mit dem Rettungsdiend verpflichtet. Zur Sicherstellung der Bewaltigung von Motfallereig-
nissen mit einer gralieren Anzahl von Yerletzen oder Erkrankten wu rde durch den LandkreisRotenburg
(Wirme] als Trager des Rettungsdiendes gemeinsam mit den beiden Akutkrankenhusern ein Kran-
kenhausnotfallplan erarbeitet. Die Ergtellung der alarmieruings- und Einsatzplédne erfolgt durch die je-
weiligen Krankenhauser in eiganer Zustandigkeit.
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Zusatdich wird in Gyhum ein RehaZentrum fir Orthopadie/Unfallchirurgie, Geriatrie und Meurologie
betrieben, in dem Ober 200 Platze zur gationdren Wersorgung zur Verfiigung gehen. Eine Notfall ver-
sargung wird nicht angeboten.

Gyn. & Gehurtshilfe

Battan
Intensivstation
Herzkatheter
Unfallchirurgie
LGU-Traumalevel
Urologie
PEdiatrie
Akutpsychiatrie

Stroke Unit
HMNG

Apaplasien Diakeniaklinikum
Lindenstrafie 18 505
27356 Rotenburg (Wiimme)

OstaMad Klinik
Gharrenburger Strafle 117 206 b = = ® = = = ® = =
27432 Bremervarde

4
=
o
=
=
3
=
xx
=
xx

Tabelle ?: Krankenhduser und Bettenzahlen des Landkreises R otenburg (W omme) (Quellen: Krankenhausplan Niedersach sen
2022

2.4 EINSATZLEITSTELLE FUR RETTUNGSDIENST UMD FEUERWEHR

Die Einsatdeitstelle fir Rettungsdienst und Feuerwehr des Landkreises Rotenburg [Wimme] wird zu-
sammen in einem virtuellen Leitstellenverbund mit den Landkreisen Heidekreis und Harburg hetrieben.
Se dient gemalk § 2 NRettDG und & 2 des Miedersidchsgischen Brandschutzgesetzes [MbrandschG) der
Bearbeitung aller Einsitze von Behdrden und Organisationen mit Sicherheitsaufgaben [BOS), ausge-
nommen ig die polizeiliche Gefahrenabwehr. Aufgaben der Leitgelle sind inshesondere:

o Annahme des europaweiten Motrufes 112 und sonstiger Hilfeersuchen

o Alarmierung der Einsatzkrafte

o FlOhrung der Einsatzkrafte bis zum Eintreffen an der Einsatzstelle

o Fernmeldetechnische sbwicklung und Dokumentation des Einsatzes

o Unterstiitzung der Einsatzleitung vor Ort

Mach § 6 Abs 2 NRettDG werden zudem die Behandlungskapazitaten der Kliniken erfasst.

Den Empfehlungen des LARD folgend disponiert die Leitstelle Rettungamittel der Notfallrettung aus-
schliglElich nach dem Méach fe-FahrzeugPrindp. FirdieEinsatzarten Motfalltransport und Krankentrans-
port gelten die gesetdichen Zuweisungsasiten.

Irn Einzelfall kdnnen Rettungsmittel der Motfallversorgung nach operativ-taktischem Ermessen der Leit-
gelle auch fiir andereEinsatzarten genuta werden. Eine Umdisposition zu einerm Einsatz hdherer Prio-
ritat i aufder Anfahrt jederzeit maglich und dann erforderlich, wenn das Rettungamittel einen Mot fall-
ort schneller erreichen kann als ein alternativ verfligbares Rettungamittel
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25 ETANDORT-UMD WORHALTESTRUKTUR DES REGELRETTUMNGSDIEMSTES

251 STANDCORTSTRUKTUR

Derzeit werden im Landkreis Rotenburg
(Mddrmme) neun Rettungswachen und
gin zusatdicher Motarztstandart durch
den Kreisverband [KY] Bremervdrde
e % des Deutschen Roten Kreuzes
[DREK] betrieben. Meben dem Motarzt-
gandort Rotenburg ist an den Rettungs-
wachen Bremervirde und Zeven eben-
falls jeweils ein MEF stationiert. Eigenti-
mer der Rettungswachen sind, mit Aus-
nahme der Rettungawachen Tarmstedt
und Rotenburg der Landkreis Roten-
burg [Wiimme) oder der DRE EY Bre-
mervirde e Y. Die Rettungswache
Tarmstedt befindet sich im drtlichen
Feuerwehrhaus und liegt im Eigentum
der Gemeinde Tarmstedt, Eigentimer
der Rettungswache Rotenburg i der
DRE KY Rotenburg [Wimme] e,

In den vergangenen Bedarfsgutachten
wurde eine Standortstruktur mit sieben
Sandorten als bedarfsgerecht ausge-
wiesen. Auf der Basis eines Blirgerent- [ s e

B 5w Graenbung

]
|
|
scheids ist eine Standortstruktur mit [0 o e !
I
|

‘ HEF Botmniung

AW BrEmeraii e

neun Standorten umgesetd. Diedarays |5 Rt
resultierenden  Mehrkosten im Ver- |g e

geich mit der bedarfsgerechten Struk- :-: syl

tur werden durch den Landkreis ROLEN - | o seepiessmenmmingnesicn |
burg [Wiimme) getragen. In den folgan-
den Betrachtungen erfolgt die Beriick- Abbildung 4: Standortstruktur des R ettungsdienstes

sichtigung der 5-%tandorte-Struktur. Im

Bereich der RTW-50LL-Yorhaltung wird die bedarfsgerechte Vorhaltung getrennt fir die Yarianten mit

gieben und neun Standorten ausgewiesen.
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2.5.2 UBERSICHT UBER DIE BAULICHE SITUATICN DER STANDCRTE

leder Standort wurde nach der allge-
meinen baulichen Substanz, mehreren
Einzelkriterien aus der DIN 13045 Ret-
tungawachen” und arbeitsschutaechtli-
chen Anforderungen bewertet. Die Ge-
samtergebnisse pro Sandort werden in
ginem &mpel-System in nachfolgend
grafischer Aufbereitung  dargegellt,
welches die oben genannten Kriterien in
unterschiedlicher Gewichtung zusam-
menfasst. Im Anhang werden die Stand-
orte hinsichtlich der baulichen Situation
detailliert dargestellt.

AW Brwmrtieratiice

B Gharesiaog
o é.;.
i

P Biflaier

W Jarenuiedl
R Loy

. Relevarte  Abweichungen  won o g
den ArnforderungerEmpfehlun

Qe R Rotantaly

e
;
.

O Abweichungen von den Anforde-
runge ' Empfehlungen

it Winne Fvramile

. Sustand im Wesentlichern in Ord-
| B

nungse ntsprickt groBtenteil den
Anforderungen/Ermpfe lungen

085 5 % 0
i 2
Lo o e RTTEP

Abbildung 5 Uberscht dber die baulich e Funktionalitit der R ettungsiva-
chen

RETTUNGSWACHE BREMERWORDE

Die Rettungswache Bremervarde wurde 2010 erbaut und befindet sich in einem guten Zustand. Das
Gebiude istim Wesentlichen funktionell und fir den Zweck als Rettungswache geeignet. Die Anzah| der
Ruherdume entspricht jedoch nicht der &nzshl der Funktionen in der Nacht, sodass teilweise eine Dop-
pelbalegung der Ruherdume erforderlich i,

RETTUMNGSWACHE GMARREMBURG

Die Rettungswache Gnarrenburg wurde in den spaten 1920er Jahren erbaut und die bauliche Substanz
des Gebaudesig dementsprechend teilweise sanierungshedirftiz. Im Alarmfall muss ein Laufweg au-
Eerhalb des Gebaudes zur Fahrzeuwghalle genutzt werden. Die Fahrzeughalle entspricht hinsichtlich der
&bgande und der Torgrdlie nicht in vollem Umfang den Anforderungen. Umkleiden befinden sich in-
nerhalb der Ruherdume, eine Geschlechtertrennung ist nicht gegeben. Ebenfalls bestehen keine ge-
schlechtergetrennten Duschen. Zur Erfillung der Anforderungen wird voraussichtlich in den kommen-
den Jahren ein Meubau der Rettungswache erforderlich s2in.
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RETTUNGSWACHE LAUENBRUCK

Die Rettungswache Lauenbrick wurde 2011 erbaut und befindet sich in einem guten Zustand. Das Ge-
biude ist funktionell und fir den Zweck als Rettungswache geeignet. Ledigich die Kapazitat des Aufent-
haltsraumesig grenzwertig hierzu befindet sich eine Erweiterung bereits in der Planung.

RETTUMGSAACHE ROTEMBURG

Die Rettungswache Rotenburg wurde in den 1570er lahren erbaut undbefindet sich dementsprechend
in einem teilweise @nierungshedirftizen Zustand. Die gewachsene Struktur der Rettungswache fihrt
2u langen Laufwegen im Alarmfall. Die &nzahl der Fahrzeugstellplatze ist nicht hinreichend, sodassFahr-
Zeuge drauken abgedellt werden milssen. Auch die varhandenen Stellplatze erfillen dieAnforderungen
hinsichtlich der Abstadnde und der TorgrdRe nicht in wollem Umfang. Aufgrund der eingeschrankien
raurnlichen Kapazitdten befindet sich das Materiall ager teilweise in der Fahrzeughalle. Die Anzahl der
Ruherdume entspricht nicht der Anzahl der Funktionen wahrend der Macht, sodass teilweiss eine Dop-
pelbelegung der Ruheraume erforderlich i, Die Kapazitdten der Umkleiden sind erschapft. Zur Erfil-
lung der &nforderungen ist in den kommenden lahren ein Meubau der Rettungswache erforderlich und
in Planung.

RETTUMGSWACHE SITTEMSEMN

Die Rettungswache Sitten sen wurde 2010 aur Rettungswache umgebaut. Das Gebaude ist grundsatzlich
funktionell und fir den Zweck als Rettungswache geeignet. Da nur eine Fahrzeughalle aur Verfigung
geht, muss der aktuell auf der Rettungswache stationierte Tages-RTW wihrend der Diendzeiten auf
dern Parkplatz der Rettungswache abgestellt werden. aulerhalb der Diengzeiten wird der RTW im na-
hegelegenen Feuerwehrhaus untergebracht,

RETTUMNGSWACHE SCOTTRUM

Die Rettungswache Scttrum wurde 2006 erbaut undbefindet sich in einem guten Zustand. DasGebiude
it im Wesentlichen funktionell und fir den Zweck als Rettungswache geeignet. Die Abstande in der
Fahrzeughalle erfilllen die &Anforderungen nicht in vollerm Umfang.

RETTUMGSWACHE TARMSTEDT

Die Rettungswache Tarmatedt befindet sch innerhalb desFeuerwehrhauses. Im Gebaude bestehen um-
fangreiche funktionale Mangel. Die Sozialrdume der Rettungswache sind nur dber eine schmale und
geileTreppe zu erreichen, aus der zusatdiche Unfallgefahren im alarmfall entstehen. Weiterhin beste-
hen lange Laufwege, da im Alarmfall ainachst die gesamte Fahrzeughalle durchguert werden muss. Es
gehen zwei Ruherdume aur Werfilgung, wobei zum Erreichen des zweiten Ruheraumes der andere Ru-
heraum durchouert werden muss Die Umkleide sowie die sanitdren Einrichtungen gehen nicht ge-
schlechtergetrennt zur Werfiigung, Zusatdich weigt die Rettungswache Mangel im baulichen Brand-
schutz auf Zur Erfilllung der funktionalen Anforderungen i ein Meubaw erforderlich, hieras bes ehen
bereits erste Uberl egungen.
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RETTUNGSWACHE WISSELHOWVEDE

Die Rettungswache Visselh dvede wurde 2011 erbaut und befindet sich in einem guten Zustand. Grund-
satzlich ist das Gebiude funktionell und firr den 2weck als Rettungswache flir einen RTW geeignet. Der-
Zeit ig der zweite RTW an einem Interimsstandort stationiert, eine hinreichende Erweiterung der Ret-
tungawache Vissslhdvede zur Erfilllun g der &n forderungen fiir awei Standorte erscheint fraglich.

RETTUMGSWACHE ZEVEM

Die Rettungswache Zeven wurde 2012 erbaut und befindet sich in einem guten Zugtand. Das Gebiude
ist funktionell und fir den Zweck alsRettungswache geeignet. Lediglich die Kapazitdten des aufenthalts-
raumes und der Umkleiden sind erschapft.

253 VORHALTESTRUKTUR

Die jeweilige Berechnung der lahresvorhaltestun - - 16581 h
den basiert auf der Multiplikation der Wochen- T 10,3 %
vorhaltestunden mit 52, 14 \Wochen pro lahr. '

In der varangegangenen Bedarfgalanung wurde
gine bedarfsgerechte Yarhaltung Haly)
155 650 lahresvorhaltestunden ermittelt.

Dariberhinausgehend wurde auf der Basis von
Kreigagsheschlissen eine Vorhaltestruktur mit
insgesamt 161948 lahresvorhaltestunden umge-
setz. In der nachfolgenden Betrachtung wird nur
die durch den Kreistag verabschiedete Worhal-

tegtruktur betrachtet.

Hierbei macht die RTW-Vorhaltung mit 73,5 %

den grdliten Anteil aus. Entsprechend weniger 119088 h
Worhaltung entfallt auf Krankentransportwagen 735 %

[KTW] und MEF, dies i der Abkildung & zu ent- o KTW « RTW = NEF
nehren.

Die Tabellen & bis 10 zzigen die aktuelle WYorhal- Abbildung & Anteilige Darstellung der Jahresvorh altestunden
tegtruktur auf Basis der getroffenen politischen

Beschlilsse. aufgrund der nicht hinreichenden Yerfiigharkeit von Motfallsanitadtern ist der Betrieb des
gingeplanten zweiten RTW an der Rettungswache Sottrum nicht maglich. Zur Kompensation wird der
erste RTW durchgehend im 24-Stunden Betrieb eingeseta und an der Rettungswache Rotenburg ein
ausatzlicher KTW vorgehalten. Diese Kompensation igt nichtin den Darstellungen dieses Bedarfsgutach-
tens enthalten.
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Wochenwvar- Jahreswear—
Rettunzwache [ Ma. - Fr. S, Fr. 5, Sl So f . S, hattestunden  haltestunden
Bremervérde T 1 2 h ) 2 h 24 2 h 24 24 h ) 158 B.760
ETI 2 Hh ] Hh 24 b 24 24h # 158 8760
Gnarrenburz T 1 2 h 2 2 h 24 2 h 24 24h 2 158 B 760
s T 1 2 h ) 2 h 24 2 h 24 lSoorcolhr 16 150 Bodz
T 2 OFO0-100GUh: 17 FE0- 10£0URr 17 OFO0-1000UA 17 OFO0- 000Uk 13 Bl [T
— T 1 2 h 2 2 h 24 2 h 24 24h £ =3 3760
a T 2 Hh 2 Zh 24 N 24 24h 2 158 & 760
ittensen T 1 2 h 2 2 h 24 T 24 24h 1 158 B.760
T 2 FL0-1500Uhr B FLD- I5C0UMr B - o 1500- Z:00Uhr B [ 2505
= T 1 2 h 2 2h 21 I5L0-Ovo0Uhr 16 1540- rooUhr 16 =2 7oK
um Tl 2 FO0-19000hr 17 FO0- 1900Uhr 17 OFO0-1900Uhr 17 OF00- 100Uk 13 B4 1780
Tarmstedt AT 1 2h ] 2h 24 2 h 24 24h 2 158 B.760
T T 1 2h 2 Hh 24 ISL0-OF 00U 16 Zdh 2 160 EELH
T 2 O L0- 1980 Uhr 17 Wi- WowUhr 17 P a0- 1900 Uhr 17 Oroo- oolUhr 12 B4 180
_— T 1 2 h 2 M h 24 2 h 24 24 h 1 158 B 760
T 2 2 h 2 2 h 24 2 h 24 24 h 2 158 B.760
3 s . -
Gezamt EET] 332 EAE] 316 2284 119088
Tabelle & 15T-Worhaltung R TW
Wwhor henwvor-  lahresvaor—
Rettunmwacha IST ML - FT. St . 53, std, 50,/ Ft, std.  hattestunden haltesturden
S —— ]
Bremse i ide KTur 1 orI0-1600 Whr @ - 7] - [+] 45 2.36
KTur L 24 h 24 10D0- O7X0Uhr 2 21 h 21 16 B.603
Rotenburg
KT 2 oPEn-1700 Uhr 10 O700- 1500 Uhr B [+] 58 203
Zeuern KTur 1 o7 0 - 1700 Whr 10 4] 4] 50 2. 607
— __ __ __ __
Gesamt 53 29 24 318 16581
Tabelle 2: 15T-Yorhaltung KTW
Whoe henvor-  1ahresvor—
Retiunmwache I5T MO~ FT. Std, 53, St 50,/ Ft, std, hattest unden haltesturden
Eremee v il e MEF 1 24 h 24 24 h 24 24 h 24 15 B.76D
Rotenburs MEF 1 24 h 24 24 h 2 24 h 24 1658 B.760
Zeven MEF 1 2 h i 21 h 2 21 h 2 1658 B.760
Gesamt T2 TE TZ S04 26279

Tabelle 10: 53T-vWorhaltung NEF

Hinweis Rundungsbedingt kann es zu Abweichungen zwischen den Jahresvorh altestunden der einzelnen Fahrzeuge und der
dar gestellten Gesamtzah| kommen.

2.6 BEWERTUMNG DER LEISTUNGSFAHIGKEIT DES RETTUNGSDIEMSTES IM 1ST-ZUSTAND

2.6.1 ANALYSE DES EINSATZGESCHEHENS

+ 67,3 % der Rettungsdiensteinsgtze im Landkreis Rotenburg (Wiimme) entfallen a uf die Mot-
fallrettung, 32,6 % auf den qualifizierten Krankentransport.

Die Analyse der Leistungsfahigkeit des Rettungsdienstes im Landkreis Rotenburg [Wimme) erfolgt auf
Grundlage der Daten desZeitraumes 0L 01,2022 bis 21 12,2023,

&= Grundlage dienen die elektronizschen Einsatzdaten der Einsatzleitstelle fir Rettungsdiens und Feu-
erwehr. Im Betrachtungszeitraum wurden 25 766 relevante Datensatze fiir den Landkreis Rotenburg
[(Wimme] dokumentiert. Dieinternen Dokumentationen der Gesamteinsatzzahlen kénnen hiervon auf-
grund unterschiedlicher Bereinigungskriterien gaf abweichen.
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Einsatze, bei denen von keinem Fahrasug das Eintreffen an der Einsatzstelle, die sAufmahme eines P ati-
enten und das Eintreffen am Transportziel dokumentiert worden ist, werden bei der weiteren &Analyse
nicht berdckschtigt, da von einer Sornierung ausgegangen wird,

Bei der Analyse erfolgt eine Aufieilung auf drei Taged:ategorien entsorechend der erfahrungsgemal:
unterschiedlichen Einsatzhiufigkeiten Montag his Freitag, Samstag [/ Wochen feiertag?, Sonntag,

In Takelle 11 sind die Einsatzarten der Einsatze im Betrachtungszeitraum innerhalb des Rettungsdienst-
versorgun gshereich s ausgewertet, Daay wurden die Alarmierungsstichwirter zu den dargestellten Ein-
satzarten® kategorisiert. Die Kategorisierung der Einsatzarten wurde gemeinsam durch den Landkreis
Rotenburg [(Wimme] und Lilf+ erarbeitet. Einsatze, die durch Einsatanittel deslandkreises Rotenburg
[(Wimme] aulerhalb des Rettungsdienstversorgungshereichs absolviert wurden, sind in Tabelle 12 ab-
gehildet.

Samstag [/

Eirsatzhategorie Gesamtanzah| Maortag bis Freitag wiochenisiartag sonntag
ohsolt rebtiv
Sumime Motfallrettung 15505 57.5% 10,906 2,635 2,285
Fevue rae hmeinstz 330 1,2H I: a4 50
Matfalleimat 8432 0.5 % 5516 1.3681 1160
Metfalleimat ehne Seosi 7143 =&8%H 4845 1.25 1875
Summe Motfallretturs mit Motarzt 2547 o6 % LESE 415 E i
Feue rae hmin=tz mit NoErt 433 1,6% 330 57 48
MeErteisat 214 E,0H 1558 =B ]
Sunmime Krankentransport 06 32.8% 7514 GED 581
kranke ntranspert 906 3Z2E8% 7514 1] 5E1
Sumine sorst ige 21 0,1% 15 5 1
selundin@mEpart il 01 15 5 1
L 2T83T 20383 4,024 3.244

Tabelle 11: Einsatzhaufigkeiteninnerhalb des YWersorgungsbereiches

Lfiir den Fall, dass der Feiertag nicht auf einen Sonntag fallt

! Feuerwehreinsitze werden nur berdcksichtigt, sofern eine Beteiliguns des Rettungsdienstes am Einsatz doku-
rmentiert ist.
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Eirsatzhategorie Gesamitanzah| Maortag bis Freitag w:iah:-“nfti?:rtag sonntag
ohzabt rabtiv

Sumime Motfallrettung T26 55,6 % A5E 118 11
Feve rae hminstz = 1,9% 15 5 5
Matfalleimat =7 2,7 % 2 58 57
Matfalleimat ohne Sosi 34 21,1% A1 55 18

Sumime Motfallrettung mit Motaret 102 T8% T4 14 14
Feue rae hmeinsatz mit NoErt il 1,6% 17 4 o
Mol rteisat 81 5,2%H 57 1o 14

Sumime Krankentransport 472 36,2% A16 29 27
Kranke ntranspert a7z 36,2% 416 x 7

Summe sorst ige 5 0,4% 4 o 1
sebundsrt @ port 5 o,4% 11 4] 1

S Unne 1305 992 161 152

Tabelle 12: Einsatzhaufigkeiten aulferh alb des YWersargungsbereiches

2.6.2 WACHBETEILIGUNGEN

+ Das Einsatzaufkommen der Rettungswachen ist erwartungsgem3l different. Das hidchste
Einsatzaufkemmen bewdltizen die Rettungswachen Rotenburg, Bremerviirde und Zeven. Am
wenigsten sind die Rettungswachen Gnarrenburg und Tarmstedt an Einsdtzen beteiligt.

Die nachfolgenden Tabellen stellen die Einsatzheteiligungen der einzelnen Rettungswachen dar. auf-
grund der gleichzeitizgen Betailigung von Fahrzeugen mehrerer Rettungswachen an einem Einsatz liegt
die Anzahl der Einsatzbeteiligungen ber den in Takbelle 12 dargestellten Einsatzzahlen.

Zu erkennen sind gemal der Einwohnerverteilung entgprechende Einsatzstellenschwerpunkte. Das
hichste Einsatzaufkommen bewaltizgen die Rettungswachen Rotenburg, Bremervirde und Zeven. &m
wenigsten sind die Rettungswachen Gnarrenburg und Tarmstedt an Einsatzen beteiligt.

Die Rettungswache Yisselhavede ist dberdurchschnittlich an Einsatzen aulkerhalb des Rettungsdienst-
versorgungshereiches beteiligt [siehe Tabelle 14). Inshesondere vor dem Hintergrund der Anpassung

der Yorhaltung im SOLLKon zept ist dieser Sach verhalt zukinftig im Dialog mit dem Heidekreisim Blick
2u behalten.

Bei der Einsatzbeteiligung Sanitatsdienst/SEG [Schnelleinsatzgruppe) sind nur Einsatze bericksichtigt,
die als bemessungarelevant Kl assifidert sind. Einsata2 im Rahmen von Sanitatsdiensten sind nur beriick-
sichtigt, sofern Einsitze aulerhalb der Bereitstellung dbernommen wurden,
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Rettungswache Gesamtanzahl . Motiallrettung . Hranhentranspﬂrt.
abealue relagy ab salue relag abealut relativ
R¥W Bremendirde 5.453 17,6 % 3.570 176 % 1613 176 %
RW Ginarrenburg 292 32 % ] 4.3 % 36 0,4 %
RW Lauenbriick 1.952 6,3 % 1879 25 % 73 0.5 %
RW Ratenburg 12133 39,0 % 6.014 27T3% 5119 669 H
RW Sittensen 1.416 45 % 1.331 5.3 % 35 .4 %
RW Sottrum 1.306 4.2 % 1.264 5.7 % 42 1.5 %
R¥W Tarmstedt 350 3.1 % 234 4.2 % 16 .2 %
RW Visselhivede 1.333 43% 1263 57 % 70 0,5 %
RW Zeven 4.242 155 % 3.542 175% 1.000 109 %
Summe SanitdtsdienstfSEG 45 0,1% 45 0,2 % 0 0,0 %
SUmme exXtern b4 2 85 556 5 895 128 5 95
Summe 31. 146 22004 9.142

Tabelle 13: Einsatzbeteiligung der R ettungsmnittel innerhalb

Gesamtanzahl Matfallrett ung Krankentransport

Rettungswache _ _ )
abealut relativ abealut refativ abealut relativ
RW Bremend rde 206 15,1 % 147 16,7 % 59 121 %
RW Gnarrenburg 12 13% 1z 14 % =] 1,2 %
RW Lauenbriick 219 16,0 % 147 16,7 % 72 145 %
RW Rotenburg 222 16,3 % 115 134 % 104 214%
RW Sittensen 143 10,5 % a0 10,2 % 53 10,9 %
RW Sattrum 32 23% 27 31 % 5 1,0 %
RWW Tarmstedt 37 27 % 29 3.3 % = 1.6 %
RW Viszelhivede 445 327 % 292 332 % 154 317 %
R¥W Zewven 42 3.1 % 17 1.9 % 25 5.1 %

Summe 1.365 879 486

Tabelle 14: Einsatzbeteiligung der B ettungamittel aukerhalb
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2.6.2 GECGRAFISCHE VERTEILUNG DES EINSATZAUFKCMMENS

+ Die stérksten Einsatzstellenschwerpunkte kénnen im Landkreis Rotenburg [Wiimme] erwar-
tungsgems B in Bremervirde, Rotenburg (Wiimme) und Zeven identifiziert werden. Metropolef-
fekte oder starke Gefille sind nicht zu beckachten.

Die kKartendarsellung zeigt die geografische Lage aus dem Betrachtungszeitraum innerhalb des Ret-
tungsdienstversorgungshersiches DieYWerortung erfolgt anhand derin den Einsatzdaten dokumentier-
ten Koordinaten. Die Darstellungen zeigen erwartungsgemal Schwerpunkte des Einsatzgeschehens in
Bremervdrde, Rotenburg [Wimme) und Zeven.

Eine detaillierte tabellarische Dargellung des Einsatzgeschehens auf Ebene der politischen Gliederun-
gen ist dem Anhang beigefiigt.

- Gering
® Notfalleinsatz = | [ picht S
3 Rettungsdienstversorgungsbereich D T e [ Rettungsdienstversorgungsbersich

Abbildung 8: Einsatzstellen der Notfallrettung Abbildung ?: Dichteverteilung der M otfalleinsatzstellen
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2.6.4 TAGESGANGLINIEN

I Die Verteilung von Notfalleinsdtzen entspricht einer erwarteten Tag-Macht-5chwankung. In
der Nacht ist jedoch an Wochenenden sowie an Feiertagen ein erhihtes Einsatzaufkemmen zu
verzeichnen.

Irm folgenden Diagramm wird die durchschnittliche anzahl der Notfalleinsitze [aum Alarmisrun gseeit-
punkt)]in der jeweiligen Sunde desTages, differenziert in die drei Tageskategorien, dargestellt. An Wo-
chenenden und Feiertagen in der Macht ist das Einsatzaufkommen in der Nacht erhdht. In der Tageska-
tegorie Montag bis Freitag wird in den Morgenstunden der H8hepunkt des taglichen Einsatzaufkorm-
mens erreicht.
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Abbildung 9: Tagesganglinie der Notfallrettung

Im folgenden Diagramm wird die durchschnittliche &nzahl der Krankentrangoorte [zum &larmierungs-
Zeitpunkt] in der jewsiligen Stunde desTages, differendert in die drei Tageskategorien, dargestellt. Zwi-
schen 6:00 bis 16:00 Uhrist die Z2ahl der alarmierten Krankentransporte im Mittel am hachsen. Erwar-
tungsgemak zeigt sich ein erheblich geringeres Krankentransportaufkommen an Wochenenden und Fei-
ertagen als von Montag his Freitag,
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Abbildung 10: Tagesganglinie des Krankentransportes

2.6.5 AUSLASTUNG DES KRANKENTRAMNSPORTS

+ Die Auslastung im Krankentransport lisgt mit einem Wert von 48,3 % unter dem Planungs-
wert von 75 %

Die &nalys= der Einsatzauslastung im Krankentransport zeigh im hittel dber alle KTW eine &uslastung
von 42,2 %, Die planerische &uslastungim Krankentransport solltebei 75 % liegen, um eine wirtschaft-
liche Audastung au erreichen und dennoch einen hinreichenden Zeitanteil fiir nicht einsatzbeangene
Tatigkeiten verfiighar zu halten. Eine hdhere sudastung ist planerisch, insbesondere aufgrund der fol-
genden Faltoren, nicht maglich:

o Fahrzeugcheck

o Fahrzeugdesinfektion

o Dokumentation und Abrechnung

o Fahrzeugdefekte und sonstige Ausfille

o Transferfahrten zum nachsten Einsatzort auBerhalb der Einsatzhindung
o Freimeldungen aulierhalb des Rettungsdien gversorgungshereiches

Die tatsAchliche Audagung im Krankentransport liegh deutlich unterhalb der planerischen Auslastung
von 75 %, Die geringste Auslagung (21,9 %) weist der KTW ROW 40-952-61 auf, welcher von der Ret-
tungawache Rotenburg kontinuierlich im 24-5tunden-Dienst betrieben wird. Zur Ermittlung der durch-
schnittlichen Auslagtung wurden die Gesamteinsatzgunden aller KTW mit den planerischen Vorhalte-
gunden insVerhiltnisgesetzt. Geleistete Uberstunden sind dabei nicht erfasst und kdnnen dazu fiihren,
dass die tatsachliche Auslagung unterhalb der angegebenen Werte liegt. In den Gesamtein satzstunden
wurden auch die Reservefahrzeuge bericksichtigh. Dabei wurde davon ausgegangen, dass diese bei
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ginem Einsatzdieregular vorgehaltenen Fahrzeugeersatzen, sodass keine Berlicksichtigung zusatdicher
Worhaltestunden erfolgte.

Die Abweichung der Yorhaltesgunden von den in Tabelle 5 dargestellten Yorhaltestunden ergibt sich
durch die Worhaltung des KTW ROW 405263 Dieser wird im Zeithereich Montag his Freitag zu=atzlich
2ur beschlossenen KTW SwWorhaltung von der Rettungswache Rotenburg betrieben und stellt sine Kom-
pensation zur nicht umgesetzten Yorhaltun g eines zweiten RTW auf der Rettungawache Sottrum dar.

Bei der Analyse der Einsatzstunden wurde jeweils der Zeitraum von der Alarmierunghbis aum Freimel den
[Status 1) beriicksichtigt. Eine ausatzliche Bericksichtigung von Rilckfahrtzeiten aur Wache sowie wei-
teren Ristzeiten [Auffillen von Material, Desinfektion, Pausen) hat nicht stattgefunden. Diese &nnah-
men basieren darauf, dass erfahrungszemalk bei einer wirtschaftlichen Auslastung des Krankentrans-
portes der dberwiegende Anteil der Einsdtze unmittelbar im Anschluss an den vorherigen Einsatz wahr-
genommen wird und bei Krankentransporten in der Regel keine weiteren Malknahmen notwendig sind,
die (ber die (bliche einsatzhezogen e Desinfektion hinausgehen. Die planerische Auslagtung von 75 %
sall dariiber hinaus entgprechende Zeitfenster fiir nicht einsatzbezogene Tatigkeiten schaffen.

Zur optimalen Digposition im Bereich Krankentransport empfiehlt Lil#+ im Zuge einer anstehenden Meu-
planung des Leitstellensystems die Einfihrung aktiver Steuerungstools, ggf mit Unterstitzung durch
Kinstliche Intelligenz, um sine wirtschaftliche Auslastung in Werbindung mit einer guten Zu verldssigkeit
24 erreichen.

Rettungswache Fahrzeug Gesamteinsatzstunden Varhaltesturnden Auslastung
Bremerirde ROW 40-02-11 KT'W 1192 2346 50,8 %
ROW 409261 KT'W 2571 5063 3.9 %
Rotenburg ROW 409262 KT'W 1350 3.024 46,0 %
ROW 400263 KTW a7 2.085 47 2 %
Zeven ROW 400231 KT'W 1037 2607 .2 %
ROW 41-03-11 KT'W 72 - -
teine feste 72 uordnung ROW 41-92-31 KTW 392 - -
ROW 4109261 KT'W 1105 = =
8,756 18,125 48,3 %o

Tabelle 15: Auslastung der KTy

2.6.6 AUSRUCKZEITEN

+ Im Mittel riicken die Rettungswagen im Landkreis Rotenburg (Wiimme] in ca. 1,5 Minuten
gus. Lediglich die Rettungswachen Tarmstedt und Visselhfvede [Celler 5tr.] weisen wesentlich
verlingerte Ausriickzeiten auf, was vorrangig auf die langen Alarmwege im Gebiude zuriickzu-
fiihran ist.

Fir die Auswertung der Ausrickzeiten der Rettungswagen der einzelnen Rettungswachen werden nur
Zeitkritisch e Einsatze herangeangen. Aukerdem werden nur Zeiten beriicksichtigt, bei denen das Fahr-
Zeug [gemak Dokumentation) von der Wache alarmiert wurde [Status 2).

Fir die Datengrund age begeht stets ein Fehlerpotendal aufgrund maglicher fehlerhafter Statuszeiten
aus dem Funkmeldesystem [FMS). Eine Grobkontrolle der Zeiten wurde durchgefihrt und unplausible
Werte [z B. negative susriickaeit) von der Auswertung ausgeschlossen.
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&lsZialwert empfiehlt Ll f+ eine zuverlassige Ausriickaeit von 1,5 Minuten und gine mittlere &usriickzeit
van 1Minute. Diess wird als Planungswert in der weiteren SOLL-Konzeption vorausgesets.

Die Ergebnisse der jeweiligen Rettungswachen sind in der untengehenden Tabelle 16 dargedellt,

MWeben den Laufwegen kdnnen auch technisch bedingte Werzdgerungen in der Alarmierung zu einer Wer-
langerung der Ausriickzeiten beitragen. Derzeit erfolgt die &larmierung der Einsatarafte im Rettungs-
dienst lediglich dber Digitale Meldeempfanger, die erfahrungsgemak regelmalkiz zeitveradgert ausld-
sen. Es sollte daher geprilft werden, ein zusdtzliches Alarmisrungsmittel [z B. &larmierungsapp auf den
Dienst-Handys der Fahrzeuge] einzufiihren, um die Ausriickzeiten maglichst kurz halten zu kdnnen.
Wiahrend der Ergellung dieses Rettungsdienstbedarfeplans wurde durch den Landkreis Rotenburg
[WWimme] bereits ein Sysem zur Realiserung einesunabhangigen Wachalarm s umgesetzt. Begandteil
diesas Systems gnd weiterhin Alarmmonitore, die den Einsatzkraften nach einer Alarmierung Informa-
tionen zum Einsatz sowie zur bereits verstrichenen Zeit nach dem Alarm anzeigen. Inshesondere bei
Urm-und Meubauten von Rettungswachen is ein besonderer Fokus auf die Optimierung der Laufwage
im Alarmfall zu legen.

Rettunsswache Cratensatze Il itte hwe rt 20 %6-Perzentil o0 %-Ferzentil
AW Bremersirde 2,248 01:20 0142 02:03
RW Gnarrenburg S04 01:37 0153 02:15
RW Lauenbrick gae 01:30 0148 02:02
R Rotenburg 3246 01:20 01532 02:17
R 5 ittensen 697 01:27 0148 02:0%
R Sottrum 4133 01:2a 0145 02:06
R Tarmstedt 483 0143 02:08 02:27
RW Visselhdvede (Celler Str.] 128 0155 02:14 0242
RW Visselhdvede (NindorferStr.) a6 01:33 0156 02:16
R Zewen 2.249 01:30 01:50 02:11

Tabelle 16: Ausrickzeiten bei N otfalleinsatzen

2.6.7 HILF5FRIST UND EINTREFFZEIT

+ Im Jahr 2023 betrug der Zielerreichungsgrad der hilfsfristrelevanten Notfallzinsdtze im Land-
kreis Rotenburg [Wiimme] 91,3 %,

In Miedersachsen betragt die Hilfsfrist fir die Notfallrettung 15 Minuten [vgl. § 2 (2] BedarfWORettD).
Die Hil fsfrist beginnt mit der susldsung der Alarmierung im Einsatzleitsystem und endet mit dem Ein-
treffen des ersten geeigneten Rettungsmittels am Einsatzort. Im Daten satz wird der Beginn der Hilfsfrig
durch den Zeitstempel ,Alarmierung® und das Ende durch den Zeitpunkt der ankunft am Einsatzort
[,Status &%) markiert.

I Rahmen der Bedarfsplanung stellt der Zielerreichungsgrad das am meisten relevante Kriterium zur
Bewertung der Leigungsfahigkeit des Rettungsdienstes dar. Der Zielerreichungsgrad ig der Anteil der
relevanten Einsatze, die innerhalb der gesatzlichen Hilfsfrig erreicht werden. Mach den ‘Worgaben der
Bedarfwio-RettD soll die Hilfsfrig bei Motfalleinsatzen in mindestens 55 % der Einsatze eingehalten wer-
den.

&ls Grundlage fir die &uswertung der Einsatzzeiten dienen die in der Leitstelle elektronisch dokumen -
tierten FrS-5tatuszsiten der Fahrzeuge Zusatdich hat eine Plausibilitatsprifung der Zeiten sattgefun-
den.
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Hilfsfristrelevante Einsatze sind nicht mit bemessungsrelevanten Einsatzan gleichausetzen. Findet bei-
spielsweise ein Einsatz aufgrund einer versdumten Statusgabe keine Berlicksichtigung bei der Berech-
nung der Hilfsfrist, so ist der Einsatz als solcher dennoch im Yerlaufbemessungsrele vant,

E= ergeben sich die folgenden Bereinigungsargebnisse;

Rettungsmittel bewep ungen (RTW, MEF, KTW, RTH, ITH, ITW) 35766
davon kein Status @, 7 und B) 2.340
davon doppelte Einsatznummer 3.829
davon aulterhalb 1.579
davon nicht relevant 17.520
davan nicht auswerthar 113

Hilfristrelevante Einsdtze 10,330

Tabelle 17: Bereinigungsergebnisse fir die Berechnung der Hilfsfrist 2023
Im Jahr 20232 kannte die Hilfsfrist im Landkreis Rotenburg [Wimme) in 91,2 % der relevanten Einsatas

gingehalten werden. Der Landkreis unterschreitet demnach die Worgaben der BedarfWo-RettD.

I Folgenden wird die Hilfsfristerreichung der Einsatzeim lahr 2022 naher analysiert. In den folgenden
Diagrammen ist die Eintreffzeit von hilfsfristrelevanten Einsatzen innerhalb desRettungsdienstbereichs
ausgewertet. Der angestrebte Erreichungsgrad von 55 % wird nach 17 Minuten erreicht
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Abbildung 11: Histograrmmm der Hilfsfrist
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Abbildung 12 Perzentilbetrachtung der Hil fsfrist
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Die nebenstehende abbildung 12 2=igt
die raumliche Yerteilung der hilfsfristre-
levanten Einsatzstellen, die in der Aus-
wertung der Statuszeiten nicht inner-
halb der Hilfsfrist von 15 Minuten er-
reicht werden konnten.

Bei Betrachtung des gesamten Zusén-
digkeitsgebietes zeigt sich eine ada-
guate Wersorgung mit Rettungsmitteln.
Die Schwerpunkte der Micht-Erreichung
liegen im Wesentlichen an den Standor-
ten der Rettungswachen, weshalb vor-
rangig von einem Duplizitatsproblem
ausgegangen werden kann.

Die nachfolgende Tabelle 18 zeigt die
&nzahl und den &nteil der nicht-erreich -
ten Einsatzstellen in den Rettungswa-
chenbereichen. Absolut betrachtet ent-
fallt der Grofteil der nicht-erreichten
Einstzstellen auf die bekannten Ein-
satzgellencluster, was die Hypothese
der MichtErreichung aufgrund von Dup-
lizitatsfallen untersreicht.

i Dicht

O Rettungsdienstversorgungsbergich | o 8
™ Gering e Eaed

Abbildung 13: Verteilung nicht-erreich ter Einsatzstallen
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wrach be reich Anzahl Catensdtze Auswert"bare Hilfsfrist erreicht Hilfsfris.t nieht Erreichungssrad  Mittlere Hilfsfrist
Date rsd e erreicht
Ruf BEremervarde 1828 1.804 1.669 135 o2 5% 0638
Rut Gmarrenburg 547 541 4151 EO #5,2% 08 104
Rutf Lauenbrick 1100 1.083 1.024 <) 3,7% 0815
Rur Rotenburg 2,318 2.3 2,204 =] o6 ,1% 0548
Rurf Sittensen 759 752 638 114 &4 8% oF 44
Rl Sottrune 515 Q00 775 125 6 ,1% 05710
Rutf Ta rmnstedt SEl 555 420 75 #6,5% oF =57
Rt Wissel hivede 831 52 Ta7 82 o, 1% oF 57
Rl 28 1.584 1.563 1.431 132 o1 6% o7 A8

Tabelle 18: Hilfsfristanaly s= der Wachbereiche

2.6.8 PRCBLEMFELDAMALYSE

+ Im Landkreis Rotenburg [Wiimme) lassen sich 4,5 %-Punkte der Hilfsfristabweichung auf die
Micht-Verfiigbarkeit von Rettungsmitteln zuriickfiihren. 3,5 %-Punkte resultieren aus der
Standortstruktur und sus Verkehrseffekten. Die Ausriickzeit spielt 2ine untergeordnete Rolle.

In &bhildung 14 sind verschiedene Betrachtungseben en der Einsatzstellenerreichbarkeit dargegellt, an-
hand derer die Grinde fir die reduderte Einhaltung der Hilfsfrig abgeleitet werden kinnen.

o Tatsdchlicher Erreichungsgrad:
Hilfsfris des ersten Rettungsmittels auf Basis der Statuszeiten [Differenz Meldungseingang und
Status &) fir alle auswertbaren, hilfsfristrelevanten Einsatae

o Ressourcenverfiigharkeit:
Eintreffzeit eines Rettungsmittels, fartend an der dem Einsatzort nachstgelegenen Rettungswache
auf Bads Statuszeiten [Differenz Alarmierung und Status 4] fir alle auswertharen, hilfsfristrelevan -
ten Einsitze. Diese Kennzahl ware der Erreichungsgrad, wenn der RTW ausnahmslos von der nachst-
gelegenen Wache kommen wirde, weil erimmer verflighar is.

o Verl&ngerte Ausriickzeit:
Fahrzeit eines Rettungsmittels von der dem Einsatzort nachstgelegenen Rettungswache auf Basis
Statuszeiten [Differenz Status 2 und Status 4) flir alle auswertharen, hilfsfrigrelevanten Einsatae
zuziiglich einer planerischen &usriickzeit von 1 Minute,

o Differenz aller Werursachungsbeitrage von 100 %

Die Ergebnisse der Problem feldan alyse im Landkreis Rotenburg (Wimme] offenbart, dass die wesentli-
chen Yerursachungsheitrage zur Nicht-Erreichung von Einsatzstellen der Ressourcen verfiigharkeit [Dup-
lizitatsproblem) zugeschrieben werden kdnnen. &uf die Standortgrultur und Werkehrssituation entfal-
len demnach noch 25 %-Punkte der Zielerreichung. Aus der in Abkildung 15 dargedellten Isochronen-
analys= geht hervor, dass theoretisch 95,6 % der Einsatzgtellen innerhalb der Fahrzeit von 14 Minuten
erreicht werden kdnnen. Die vorhanden e abweichungkann daher am ehesten auf Werkehrseffekte oder
weitere Fehlerfaktoren, wie z. B. vergessene Statusmeldungen, zuriickgefih werden.
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Abbildung 14: Problemfeldanalyse

2.6.8 STANDCRTSTRUKTUR

+ 29 6% der Einsatzstallen werden theoretisch durch 2inen RTW innarhalb von 14 Minutan
Fahrtzeit abgedeckt.

Die |sochronenanal yse in abhildung 15
Zeigt, dass beinahe das gesamte Kreis-
gehiet innerhalb einer Fahrzeit von
14 Minuten durch einen RTW erreicht
werden kann. Sgnifikante sAbdeckungs-
licken in relevanten Bereichen kdnnen
nicht identifidert werden. Zur Anwen-
dung kam ein auf Sonderrechtsfahrten
mit RTW modifidertes Fahrprofil.

In einer weitergehenden Auswertung
wurde auf dieser Bads analysiert, dass
99,6 % der Motfalleinsatzstellen inner-
halb einer Fahrzeit won 14 Minuten
durch einen RTW erreicht werden kdn-
nen.

Zuzigich einer planerischen Ausrick-
Zeit von einer Minute ist diesder mit der
aktuellen  Standortstruktur  maximal
magliche Erreichungsgrad, wenn ‘er-
keh reeffekte und differierende Fahrstile
unbericksichtigt bleiben.
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Abbildung 15: |sochronenanalyse des Rettungsdiensibereiches
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2.6.10 AMALYSE DER NOTARZTEINSATZE

l Imi Jahr 2023 wurden im Landkreis 3.106 Notarzteinsdtze bedient. Zu 18,8 %4 aller hilfsfristre-
levanten Motfalleinsdtze wird im Landkreis Rotenburg (Wiimme) zusdtzlich zum RTW ein NEF

entsandt.

+ Die mittlere Eintreffzeit eines MEF des Landkreises Rotenburg [Wiimme) betrdgt 11,9 Minuten.

Gemal MRettDG it durch den Trager
des Rettungsdienstes fiir die Notfallret-
tung ein Motarztdienst worashalten.
Zum Einsatz kommen Motarzteinsatz-
fahrzeuge [MEF), die von einer Motfalls-
anitaterin bzw. einem Motfallsanitater?
und einer Motarzin baw. einem Motara
besetzt werden. Voraussetaung filr die
Teilnabrme am Motarztdienst i die Er-
laubnis zur Fihrung der Zusatzhezeich-
nung Motfallmedizin.

aktuell werden im Landkreis drel MEF
rund-um-dielhr an den Standorten
Bremervirde, Rotenburg [Wimme] und
Zeven besetd, Der Betrieb erfolgt durch
den DRE KM Bremervarde e ¥, als Leis-
tungserbringer, die Motérae der Stand-
orte Bremervdrde und Zeven werden
nebenberuflich aus einem Pool gestellt
&m Standort Rotenburg (Wimme] er-
folgt der Betrieb in Kooperation mit
derm Agaplesion Diakonieklinikurm, wel-
ches die Gestellung der Notarae ber-
nirnmt.

Zu 18 2% aller hilfsfrigrelevanten Mot-
falleinsgdtze wird im Landkreis Roten-
burg [WWimme] ausdtzlich zum RTW ein
MEF entsandt. Die mittlere Eintreffzeit
gines MEF im Landkreis betragt 11 5 Mi-
nuten.

A MNEF Rotenburg 0
AW Bremervorde
i RW Zeven
I Rettungsdienstversorgungsbereich

Abbildung 16: Darstellung der Einsatzstellen nach MEF

* pie Ubergzangsregelung fir Rettungsassistentinnen und Rettungsassistenten endet in Niedersachsen zum

31.12.2026
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&bhildung 16 zeigt dieEinsatzgellen der MEF im Kreisgebiet, Farblich differenziert sind die Ursprungs-
gandorte der Rettungsmittel dargestellt. Die MEF-Bereiche dnd zumeist klar voneinander abgegrenzt.

In Abbildung 17 ist zudem die reale Einsatzstellenerreichung der MEF dargestellt. Gesetzliche Yorgaben
der maximalen Eintreffzeit oder Planungsziele fiir den Motarztdienst liegen auf Landessbene in Mieder-
sachen derzeit nicht vor. LOl# halt eine planerische Eintreffasit von unter 20 Minuten in Flachenland-
kreisen flr angemessen und wirtschattlich urnsetaar,

In der Analyse der Einsatadaten des lahres 2022 konnten beinahe alle Einsatzstellen, zu denen ein Not-
ard alarmiert wurde, innerhalb siner Eintreffzeit von 15 Minuten erreicht werden. In Einzel fallen kam
es zu lAngeren Eintreffzeiten, die aufgrund derin &bhildung 12 dargedellten Gebietsabdeckung mit ho-
her Wahrscheinlichkeit aufDuplizitétsareignisse auriickzufihren dnd.

N

* Eintreffzeit £ 15 min

Eintreffzeit > 15 min

* Eintreffzeit > 20 min
[ Rettungsdienstversorgungsbereich

r‘ WEF Retenbung
[ MW Bremersirde
5 W Ieeen e
W W Grarenbiing e ®
] HW aumrbruch ¥

| [l Ww sctenbug

- Srnbemmg e —
La

B "W Sottren

(Il EW Farmstsdt TR 1Y T S Py ram—y Y R— ——
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Abbildung 17: Darstellung der NEF-Einsatzstellen nach Eintrefizeit
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2.6.11 ANALYSE DER ABDECKUNG DURCH DIE LUFTRETTUNG

+ Vom Westen her wird der Landkreis von zwei Hubschraubern erreicht. In einem Streifen
von Bremervirde nach Visselhfvede ist keine Abdeckung innerhalb des 50 km-Einsatzradius

gegeben.

+ Das Krankenhaus in Rotenburg (Wiimme] wird addquat von Hubschraubern erreicht. Die
Klink in Bremervirde liegt nicht innerhalb sines 50 km-Radius.

Zweck der Luftrettun g ist das schnelle Zubringen notarztlicher Hilfe sowie der zeitgerechte und scho-
nende Transport von Motfallpatientinnen und Motfallpatienten in gesignete medizinische Yersorgungs-
ginrichtungen. Dariiber hinaus gehart der, inshesondere zeitkritische, Intensivtransport zum Aufgzaben-
spektrum der Luftrettung.

Hierzu werden in dberregionaler Zusammenarbeit von verschiedenen Leistungserbringern flaichende-
ckend Rettungshubschrauber [RTH] und Intensivtransporthubschrauber (ITH) vorgehalten. Letztere
kénnen im Rahmen ihrer sogenannten Dual-Use-Fahigkeit auch in die Notfallrettung eingebunden wer-
den. Trdger der Luftrettung ist nach § 3 Abs. 2 NRettD G das Land.

I Landkreis Rotenburg [\Wirmme) gibt es keine eige-
nen Luftrettungsstrukturen. Im Jahr 2023 wurde die
Luftrettung 52 mal ausbenachbarten Bereichan ange-
fordert [an der Eingatzstelle eingetroffen).

Der Landkreis wird in einem 50 km-Radius groften-
teils durch die beiden Hubschrauber [Christoph We-
ser und Christoph &) ausder Sadt Bremen abgedeckt,
At der dstlichen Kreisgrenze erreichen die beiden
Hubschrauber Christoph 25 und Christoph Hansa aus
der Stadt Hamburg minimal den Landkreis.

Ein Mord-s0d-5treifen im Landkreis wird von keinerm
Rettungshubschrauber innerhalb des 50 km-Einsatz-
radius erreicht. Die Erreichbarkeit durch Rettungs-
hubschrauber ist grundsatzlich dennoch sicherge-
stellt, dain der Regel auch sine Uberschreitung des
S50 km-Einsataadiusproblemlos mdglich ist. Dennoch
ist mit wergleichsweise langen Eintreffasiten eines
Rettungshubschraubers ai rechnen,

Fireinen Einsatz in den Machtstunden stehen derzeit
im Umfeld des Landkreises Rotenburg [Wimme)] nur
der RTH Chrigoph 26 [Sande) und der ITH Christoph
Miedersachsen [Hannower] zur Werflgung.

Abbildung 19: Abdeckung der Luftrettung

Wertraulich ! Mur zur persénlichen baw. bestmmmungsgemalen Yerwendurig! Stand: 21:10.2024




LANDKREIS ROTENBURG {W/UMME )
BEDARFSGUTACHTEN RETTUNGSDIENST 2024

2.6.12 TRENDANALYSE

+ Die Gesamteinsatzzahlen sind gegeniiber dem Jahr 2018 um 3,9 % gestiegen. Im Bereich der
Motfallrettung sind die Einsatzzahlen um 20,5 % gestiegen und das Aufkemmen an Krankentrans
porten ist um 23 % gesunken.

Die Einsatzzahlen sind in den vergangenen lahren gegeniber dem Jahr 2018 um 3,9 % gestiegen® In
der Matfallrettung ist ein Plus von 20,5 % zu verzeichnen und die Machfrage nach Krankentransorten
ist um 22 % gesunken [Abbildung 20). Das lahr 2018 wurde als Wergleichsasitraum herangeaogen, um
awel lahre ohne die Auswirkungen der Covid-19-FPandemie in der Einsatzentwicklung berlicksichtigen
2 kdnnen.

& fBads der varliegenden Einsatzdaten ist eine weitergehende Prognose fir die kommenden lahre mit
grofien Unsicherheiten behatftet. Einflussgraken auf das Einsatzaufkommen sind multifaktoriell [z B.
dermographische Entwicklung, Ansiedlung von Pflegeeinrichtungen ete.) und unterliegen Schwankun-
gen. Dariber hinaus sind mit der bevorgehenden Reform der Notfallversorgung tiefgreifende systemi-
sche Weranderungen, unter anderem auch der Kliniklandschaft, a1 erwarten, deren Einflisse auf die
Inanspruchnahme des Rettungsdienges aum jetzigen Zeitpunkt nicht vorhersehbar sind.

40000

35000

30000
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10000
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2018 2015 2020 2021 2022 2023
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Biotfallrettung kKrankentransport M Gesamtanzahl

Abbildung 20: Entwicklung der Einsmtzzahlen im Rettungsdienst

4Eine strukturierte Bereinigung durch Lilf+ wurde fiir die Einsatzdaten des lahres 2023 vorgenormmen. Die dar-
gestellten Kennzahlen entstarmmen worn Landkreis Rotenburg (W drnme) und weichen vwon deno.g. Einsatzzahlen
aufgrund unterschiedlicher Bereinigungskriterien ab.
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2.6.13% BEREICHSUBERGREIFENDE ZUSAMMENARBEIT

Mach § 2 Abs. 2 Bedarfy O-RettD sind die Bedarfgolane der kammunalen Trager aufeinander abzustim-
men. Der Yerordnung zufolge soll bei der Planung beri cksichtigh werden, ob Teile eines Rettungsdien st-
bereiches durch eine umliegende Rettungswache schneller versorgt werden kdnnen. In diesem Fall kdn-
nen mit den benachbarten Tragern dffentlich+echtliche Yereinbarungen (ber Gehietsibertragungen
geschlossen werden.

&uf Basis einer dffentlich-rechtlichen Wereinbarung vorm 12.02.2015 Obernimmt der Landkreis Roten-
burg [Wimme) die Motfallversorgung im Landkreis Werden in den Ortsteilen Gerkenhof, Odeweg, Sankt
Pauli und Schafwinkel der GemeindeKirchlinteln. Der Landkreis Rotenburg [\Wimme] dbertragt im Ein-
2elfall auf Basis einer dffentlich+echtlichen Wereinbamung die Gemeindeteile Heinsch enwalde, Drachel
und Drittgeest der GemeindeHipstedt an den Landkreis Cuxhaven. Beider Auswertung der Einsatzdaten
wurde festgestellt, dassnur 17, 2% der Einsatzfahrten in dem an den Landkreis Cuxhaven Obertragenen
Gehiet durch diesen Obernommen wurden. Die verbleibenden £2, 8 % wurden durch den Landkreis Ro-
tenburg (Wirmme) dbernommen. Lilf+ empfiehlt daher eine Uberprifung der Vereinbarung

Abbildung 21 zeigt die relevanten angrenzenden Rettungawachen. In Abbildung 22 ig die Gehistsabde-
ckung dieser Rettungswachen fiir eine planerische Eintreffzeit von 15 Minuten dargestellt. Hierfir liegt
die Annahme einer &usrickzeit von 1 Minute zugrunde. Fir die Rettungswachen in den Landkreisen
Harburg undHeidekreiswurde daher eine Fahrzeit von 14 Minuten angenommen, da aufgrund desLeit-
gellenverbundes eine verzigerungsfreie Alarmierung der Rettungsmittel mdglich ist. Fir die Rettungs-
wachen der Gbrigen Landkreise wurde ausitzlich eine Leitstellenibergabezeit von 1 Minute bericksich-
tigt, sodass die |sochronen die Gehietsabdeckung in einer Fahrzeit von 12 Minuten z=igen. Eine rele-
vante Abdeckung von Teilen des Rettungsdienstversorgungshereiches durch externe Rettungswachen
2eigt sich nur in einzelnen Bereichen. Inshesondere die Rettungswache Cttersberg deckt einen relevan-
ten Teil des Wachbereiches der Rettungawache Sottrum ab. Bei aukinftigen Meubauprojekten fir die
Rettungswachen Sottrum oder Ottersberg sollten aufgrund der Lage mit geringem abstand zur Opti-
mierung der gesamten Gehietsabdeckung alternative Standorte geprift werden.

Insgesamt wurden wie in Tabelle 15 dargestellt 855 Einsatzfahrten zu Notfillen aus dem Landkreis Ro-
tenburg (Wimme] in die angren zende Yersorgungshereiche durchgefihrt. In den Landkreis Rotenburg
[Mydmme] hinein wurden dagegen nur 470 Einsatzfahrten bei Maotfallen durchgefihrt. Im Erankentrans-
part wurden ebenfalls mehr Fahrten aus dem Landkreis Rotenburg (\Wimme] durchgefithrt als in den
Landkreis hinein. Insgesamt ergibt sich dadurch ein negativer Saldo gegeniber den angrenzenden YWer-
sargungshbereichen.

Bei den in der finften Zeile der Tabelle 19 dargestellten Einsatzstellen im Landkreis Rotenburg
(Myimme), die durch den Rettungsdienst des Landkreises Rotenburg [Wimme) selbg dbernommen
wurden, handelt es sich um die Einsatzstellen in den Teilen der Gemeinde Hipstedt, die gem Al der Wer-
waltungsvereinbarung an den Landkreis Cuxhaven dbertragen wurden.
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Land kreis Motfalleinsatze Krankentransporte
Mach Aus Mach Aus
Rotenburg Rotenburg Differenz Rotenburg Rotenbirg Differenz
i rrarme [irrvme Lirrs L] &
Land kreis Cuxhaven a7 g 19 i 7 -7
Larnd krais Harburg 63 133 -120 1] 105 -105
Landkreis Heidekreis 174 400 -218 131 251 -120
Land kreis Qsterhok 14 43 -29 a 21 -21
Land kreis Rotenburg (Wiimme] - 3g - a 1 <1
Land kreis Stade B 53 147 -394 2 G9 -67
Land kreis Warden EEI 43 g5 f g -h
“Sumime ara a5%9 -254 129 A66 -217

Tabelle 19: Saldo angrenzende versorgungsbereiche
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Abbildung 21: Benachbarte Rettungswachen Abbildung 22: lsochronen benachbar te R ettungamach en
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3 SOLL-KONZEPT

&uf Basis der durchgefithrten 15T-Analysen wird im folgenden Kapitel die Ausgestaltung des S0OLLKon-
Zeptes vorgenommen. In den vergangenen Bedarfsplanungen wurde eine Differenzierung der Yorhal-
tung fiir eine bedarfegerechte Standortsstrultur sowie fiir die tatsachlichen Standorte vorgenommen.
Diese Differenzierung wird auch im folgenden SOLLKonzept aufgegriffen. Grundsatzlich kann fiir den
Landkreis Rotenburg [Wimme] eine Standortgruktur mit 7 Rettungswachen bedarfsgerecht umgeseta
werden, wobei hierfliir teilweise fiktive Standorte angesetzt werden, die aktuell nicht bestehen. Zusatz-
lich wird die bedarfsgerechte Worhaltung auf Basis der tatsichlich bestehenden Standorte ausgewiesen.
EineDifferenderungin derVorhaltestrulturis nurin der RTW-Yorhaltung erforderlich, da sich aufgrund
der grdlieren Bemessungshereiche in der Kranken- und NMotfalltransportbemessun g keine Werdnderun-
gen zwischen den beiden Standortstrukturen ergeben. Innerhalb der SOLLKonzeption wurden fir die
beiden Standortstrukturen jewsils Worhaltegrulkturen mit und ohne Motfallkrankenwagen [W-KTW ) ent-
wickelt. sufgrund der héheren Effizienz der Worhaltstrulkturen mit N-KTW werden im Folgenden nur
diesa detailliert dargesellt.

3.1 ESTANDORTSTRUKTUR

I Rahmen der Rettungsdienghedarfsplanung wurden Optimierun gsanalysen hingchtlich der Standort-
gruktur mittels eines Geoinformationssystems vorgenommen. Die Cptimierungen wurden dabei zur
bestmdglichen Erreichung aller Einsatzgellen innerhalh einer Fahrzeit von 14 Minuten sowie zur Mini-
mierung der mittleren Eintreffzeit durchgefiihrt. Betrachtet wurden dabei Strukturen mit 7, 2 und 5
Standorten. Grundsatdich sind auch Standortstrukturen mit 7 oder 8'Wachen mdglich, um eine flachen-
deckende abdeckung des Kreisgebietes 2y ermdaglichen. Die Reduktion der Standortanzahl fihrt 2u einer
Minimierung von Uberlagerungen der Abdeckungshereiche. In der Folge kann die Rettungsmittelvor-
haltung einzelner Standorte erhiht sein, da einehinreichende Yorhaltung filr alle Einsatzgellen inner-
halb des Rettungsdienstbereiches gegeben sein muss und keine Abdeckung von benachbarten Ret-
tungawachen maglich ist. Weiterhin ist eine Reduderung der Standortanzahl mit der Beibehaltung des
Sicherheiteniveaus im Wesentlichen nur maglich, wenn die Werschiebung der %andorte aufeinander
abgestimmt und maglichst zeitgleich erfolgt. Bei Betrachtung einer Standartstruktur mit S Wachen ent-
sarechen die bestehenden Standorte im Wesentlichen der aktuellen Standortstruktur. Bei der Neuer-
richtung einzelner Wachen sollte dennoch geprift werden, ob eine Optimierung des Standortes vorge-
nommen werden kann.

+ Eine Reduktion der tatsgchlich vorgehaltenen Standorte unter Beibehaltung eines angemes-
sanen Sicherheitsnivegus wire nur bei paralleler Werschiebung mehrerer Wachstandorte und
somit mit einem erheblichen Investitionsbedarf méglich. Liilf+ empfiehit eine sukzessive Ober-
priifung von Standortoptimierungen bei Neubaukedarf.

3.2 MORHALTESTRUKTUR

Die Bemessung der Yorhaltegruktur basiert auf den Einsatzdaten vom 0101 2023 hisaum 31.12 20232,
Eine bem essungarelevante Saizonalitdtist in den vorliegenden Einsatzdaten nicht zu erkennen. Die Basis
der Analyse ist das in Tabelle 20 dargedellte Einsmtzaufkommen und die nachfolgend aufgelistete &An-
zahl von Tageskategorien:

o 251 Wochentagen Montag bis Freitag,

Wertraulich! Mur zur persénlichen bzw. bestmrungsgemien Yerwendun g! Stand: 21.10.2024
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o 61 Samstagen/ Wochen feiertage
o 52 Sonntage

Zur Bemesaung wurde das Einsatzaufkommen in verschiedene Bemessungskategorien unterteilt. Die
Zuordnung zu den Bemessungskriterien erfolgte auf Basis von Bereinigungskriterien sowie einer ge-
meinsamen Eingufung von LA+ und derm Landkreis Rotenburg [Wimme).

Nicht-
SOLL-Rettungswiache ;LT:::::::: :_1:: Hilfsfristre levantes Au:::::;n Kmﬂ“::::::_:’:m NEF-Bufkammen Gesamt
Einsazaufkommen

P Eire mem i i 1805 =7 1.153 2276 596 6.094
PW Gnarrenburg 541 L] 377 BS 180 1.232
EW Lauenkriich 1092 113 857 1 =5 2619
W Rotenbumg 238 397 1.568 5.159 Sa2 10024
PW Sitte nz=n 755 86 as1 148 213 1683
W Sattrum Q10 15 576 xE =g 2155
W Ta rrstedht 559 =+ ] -] L+ 154 1255
P Wissa lhiveds BI7 =] 631 =6 175 2074
P Zaven 1555 145 1org D8 522 3.599
Aule=rha b +] +] +] 3 ] 433
Gesamt 10553 1311 7111 9434 2456 31.165

Tabelle 20: Bemesaangsrelevantes Einstzau kommen

In der Bemessung erfolgt ein Yerschnitt der Rettungsmittelkategorien, sodass Einsatze grundsatzlich
von dbergeordneten Rettungsmittelkategorien dbernommen werden kdnnen. Der Yerschnitt wurde so
durchgefiihrt, dass durch die Ubertragung von Einsdtzen keine Vorhaltesteigerung der héheren Ret-
tungsmittelkategorie entsteht. Krankentransporte, die nicht durch die KTW-orhaltung bedient werden
kénnen, werden in das Einsatzvolurmen der NKTW Obertragen. Ebenso werden Motfalltransporte, die
nicht durch die Yorhaltung der N4&TW bedient werden kdnnen, in dasEinsatzvalumen der RTwW dber-
tragen.

Daven Uhartragan  Ubartragen ven :
Einsatzanzahl

Einsatzmittal- Einsatz an héhara niadrigarar i
iir
kataporio aufkemman  Einsatzmittal- Einsatzmittal-
) ) Bamassung
katagoria katagoria

ETw 9.434 2.302 = F.A13z2

MNEETW 7111 339 2302 9074

RTw 11.664 - 339 12.003

Tabelle 21: U bertrag von Einsdtzen zwischen den Rettungsmittelk ategorien

In der Bemessung der Rettungamittelvorhaltung wurden einsatdiezogene Zeitraume, in denen Fahr-
2euge aulier Dienst waren, berlicksichtigt. Hierunter fallen z B. einsatzbezogene Desinfektionen sowie
nicht-sinsatzbereite Fahrten zurlick au Rettungswachen infolge des Materialverbrauches. Die seitens
des LARD vorgesshene Grunddesinfektion, die alle vier Wochen durchzufithren ist, ist aussicht von Lol f+
nicht bemessungsrelevant und daherin der Bemessung der Rettungamittelvorhaltung nicht beriicksich-

tigt.
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3.2.1 VORHALTESTRUKTUR KTW

2211 REGULARER KRAMKEMTRAMSFORT

+ Durch die zus§tzliche Einfiihrung von N-KTW kann der wirtschaftliche Verschnitt der Einsatz-
kategorien Krankentransport und Notfallrettung verbessert werden. Aus der Ubernahme von
Krankentransporten durch N-KTW im Sinne einer wirtschaftlichen Auslastung ergibt sich einwver-
ringerter Bedarf in der KTW-Vorhaltung.

Fir die Bemessung wird fiir jedes Stundenintervall [in den drei Tageskereichen) die mittlere &nzahl der
Krankentransporte bestimmt. Der im Einsatzdaten satz dokurmentierte Zeitstempel | Alarmierung” wird
als Startzeitpunkt festgelegt. Die mittlere Einsatadauer [von der alarmierung bis zur Freimeldung) wird
gundensgpedfisch ausgewertet. Dieser mittl ere Zeitbedarfwird anteilig aufdas Sundenintervall desEin-
satzhbeginnsund dasFolgesundenintervall fir die Bemessung beriicksichtigt. Dabei fallen 25 % der mitt-
leren Einsatzdauer auf die Stunde des Bedarfszeitpunktes Die weiteren 15 % werden in das darauffol-
gende Sundenintervall ibertragen. Uber diese Systematik wird fir jedes Stundenintervall das notwen-
dige Yolumen fir den Krankentransport bestimmt. Um eine hinreichend auverlassige Wahrmehmung
des Krankentransportes gewshrleisten zu kdnnen, wird sine maximale &uslastung der einzelnen Res-
sourcen wvon 5% angesetzt [Toleranzhereich: 20 %).

Die Bemessung der KTW -orhaltung erfolgt zentral fir das gesamte Kreisgehiet. Die Stationierung der
Fahrzeuge muss weitergeh end auf Basis des Einstzaufkommen s sowie unter Berlckschtigung der ver-
fligharen Kapazitdten der Rettungawachen erfolgen.

Die im Falgenden markierte S0OLL-Besstaung wurde auf Basis eines dienstplanerisch umsetaaren Mo-
dells mit 7- his 12-5tunden-Schichten erstellt. Einzelne Sunden mit einem hdheren Bedarf, die dienst-
planerisch nicht sinnvoll bedient werden kénnen, bleiben gzf unbericksichtigt

Um in einsatzschwachen Stundenintervallen keine gering ausgelasteten Ressourcen varzuhalten, ist
gine Mindestaudagung der ersten Ressource von 50 % erforderlich. &nsonsten wirde das Kranken-
transportvolumen in dieVorhaltung der NKTW dbertragen.

In Tabelle 22 his Tabelle 24 ist die Worhaltung fiir die drei Tageskategorien dargestellt. Die rote in Linie
in den Tahellen stellt die [abweichende) | ST-vorhaltung dar, mit der griinen Linieist die SOLL-vorhaltung
gekennzeichnet.
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Tabelle 22 Bemesaung Warhaltung KTW (Mo-Fr)
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Tabelle 24: Bernesaung Worhaltung KTW [ 50)
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Tabelle 25; S0LWL-Yorhaltestruktur KT

Himweis Aufgrund der landkreisweiten Bemessung im Krankentransport kann kein fah rzeagspezifisch er S0W-IST-Yergeich er-
folgen. Rundungsbedingt kann es zu Abweichungen zwischen den lahresorhaltestunden der einzelnen Fahrzeuge und der
dar gestellten Gesamtzah| kommen.

Die Analyse der Krankentransportauslastung zeigt eine reale Auslastung deutlich unterhalb des Pla-
nungsstandards. Gemak Bemessungsergebnis ist im Landkreis ein - 42,8 % reduzierter KTW A orhalte-
bedarf abaileiten. Die Reduktion des KT\W-Bedarfes ergibt sich aus der zusatzlichen Einfiithrung van M-
ETWw. Dieprimar fir Mot falltransporte auriickgeh altenen B-KTW sellen im Sinne eines wirtschaftlichen
Verschnitts bei Badarf und Verfiigbarkeit auch im Krankentransport eingesetzt werden.

Ausfall von Rettungsmitteln

Safern aufgrund von technischen oder personellen susfillen nicht alle worgesehenen KTW besatd wer-
den kinnten, sollte eine Reduktion der KTW-orhaltung zunachst am Standort Rotenburg [Wimme|
vargenommen werden. Aufgrund des hohen des Fahrten aufkommens deskrankenhausesin Rotenburg
(Wirmme] ist mit einem erhdhten Aufkommen an dort verfiigharen Rettungamitteln zu rechnen, die
anfallende Krankentransporte von dort Ghernehmen kdnnen.
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2212 FERMFAHRTEM

Zusatdich zu den regularen Krankentransporten is mit einem Aufkommen an Fernfahrten zu rechnen,
welches durch die reguldre kTW Aorhaltung nicht adaguat zu bedienen ist. Da Fernfahrien im Kranken-
transport vorplanbar sind, wird eine Umsetzung abseits einer geplanten Yorhaltung empfohlen. DieBe-
ricksichtigung von 500 lahresvorhaltestunden (s Tabelle 25) ermdglicht es, bei der Anmeldung von
Fernfahrten die Besstzung fir den jeweiligen Trangport durch dienstfreies Personal zu organisieren, so-
dass keine durchgehende KTW-orhaltung fiir Fernfahrten erforderlich ist. Die Vorhaltung eines KTW
flir Fernfahrten wurde in der Bemesaung der Reservefahrzeuge beriickschtigh,

3.2.2 VORHALTESTRUKTUR N-KTW

+ Durch die Einfiihrung von N-KTW kann eine feinere Zuteilung von geeigneten Rettungsmit-
teln erfolzen. Hieraus resultiert die bessere Verfiigbarkeit von geeigneten Rettungsmitteln fiir
Motfalltransporte und Motfalleinsdtze.

Zur Optimierung der Vorhalteeffizienz sollen zukinftiz im Landkreis Rotenburg [Wimme] N-KTW fir
Motfalltransporte eingeset# werden. Motfalltransporte bezeichnen dabei Einsitze, die eine zeitge-
rechte Wersorgung durch den Rettungsdienst, jedoch nicht die materiellen und fachlichen Ressourcen
gines RTW bendtigen. In der BedarfWORettD ist fiir den Bereich des Motfalltransportes eine Hil fsfrist
von 20 Minuten worgegeben, die in mindestens 20 % der Einsatze einzuhalten ist,

Durch die Einfiihrung von N-ETW kann eine wirtschaftlichere Werschneidung zwischen den Bereichen
Krankentransport und Motfallrettung erreicht werden. Yorrangig sollen durch die M-ETwW Mot falltrans-
porte dbernomrmen werden. Zur Erreichung einer wirtschaftlichen Auslastung ist zusatdich die Uber-
nahme von Krankentransporten vargesehen. Durch die Extrahierung der Motfalltran sporte aus der Ein-
satzkategorie Motfallrettung kinnen die vorgehaltenen RTwW effizienter fir akutnotfille eingesetzt wer-
den. Bei der Ubernahme von Krankentransporten durch N-TW ist in der Disposition die unterschiedli-
che Dringlichkeit der Einsatzkategorien zu berlicks chtigen. Wurde ein N4KTW 21 einem Krankentrans-
port disponiert, ist aber noch nicht an der Einsatzgtelle eingetroffen, kann eine Umdisponierung zu ei-
nern Motfalltransport erforderlich und bedarfsgerecht sein, um die Einhaltung der Hilfsfrig im Notfall-
transport sichersellen zu kdnnen. Dieser Fall i auch zu beriicksichtigen, wenn Krankentransporte zwar
als Motfalltransporte eingestuft werden [z B. weil keine Einweisung vorliegt], jedoch nicht der grund-
satzlichen Definition entsprechen und somit keine zwingende Einhaltung der Hilfsfrist erfordern.

Zur Bemessung wurde der Rettungsdienstversorgungshereich in zwei Bereiche, basierend auf den be-
gehenden organisatorischen Rettungsdienstbereichen Mord, Mitte und Sid, aufgeteilt. aufgrund der
Grifke und der lsochronen Uberschneidung wurden die Rettungsdiensthereiche Mord und Mitte in den
Bereichen der N-KTW-\ersorgung zusammengelegt [siehe auch Abbildung 23] Die Empfehlungen des
LARD sehen eine freguenzabhngige Bermessung von NHKTW vor, Aufgrund der Ausdehnung der Versor-
aungshereichein Werbindung mit der definierten Hilfsfri is jedoch keine zeitliche Disponihilitat gege-
ben, weshalb die Bemessung der Worhaltun g risikoabhangig erfolgt. Im Gegensatz zur Bemessung der
RTW Warhaltung milssen jedoch nicht alle Maotfalltransporte mit geicher Sicherheit durch N-KTW dber-
nommen werden kénnen, da die Ubernahme von Einsatzen durch RTW maglich is. Aus diesem Grund
wurde zur Bemessung der M-kTW-Yorhaltung ein Sicherheitaniveau von 5 Schichten [Toleranzbereich:
4 Schichten] bei einer Schichtlange von 2 Stunden gewahlt,
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Tabelle 26; Berechnung der N-KTw-Yarhaltung im Bereich Mitte/Mord
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Tabelle 27: Berechnung der M-ETW-Yorhaltung im Bereich S0d

sufgrund der zusitzlichen Meaglichkeit der Ubertragung von Eingatzen an RTW wird in beiden M-KTw -
Bereichen eine SOLL-Worhaltung won einem NETW im 24-5tunden-Betrieh und einem N-KTW van
7 — 22 Uhr eingeplant. Eine weitergeh ende N-KTW-Yorhaltung kann aufgrund der hinreichend geringen
RTW-tuslagung a1 Ubernahme einzelner Einsatae als nicht als bedarfsgerecht betrachtet werden.

Wachenwar lahreswar—

Ma.- Fr. St 5a. fFt. i 5o St haltestunden halest unden
N N-m Mh 24 2dh M Al h A 158 8760
-ICT Milhe N N- KT 2 OF £0- ZO00Uhr 16 OF 00 - E 00 Uhr 16 07 00 - = 00Uhr 16 112 5240
W KT Siid N-KTW 1 Hh 24 2dh . Al h i 158 8760
N- KT 2 OF 00- F00Uhr 16 OF 00 - 200 Uhr 16 OF 00 - = 00 Uhr 16 112 5 240
Gesamt E-T4) =] -] Shd 29.194

Tabelle 28: SOLL-Yorhaltestruktur N-KTW

Hinweis Rundungsbedingt kann es zu Abweichungen zwischen den Jahres orhaltestunden der einzelnen Fahrzeuge und der
dar gestellten Gesamtzah| kommen.

&ls Standorte fir die N-KTW empfiehlt Lalf+ die Standorte Bremervdrde, Rotenburg [Wimme] und
Zeven. Dabei sollen in Rotenburg [Wimme) beide N+#TW des Bereiches Sid stationiert werden, da
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aufgrund der zentralen Lage innerhalb
des Bereiches eine vollgéndige abde-
ckung gewahrleiget ist, Im Bereich Nord
wird] die Stationierung gines
M-KTW im 24-Stunden-Betrieb an der
Rettungswache Bremervdrde empfoh-
len. Der zweite NKTW des Bereiches
Mitte/MNord (Betrieh 7 — 23 Uhr) soll an
der Rettungswache Zeven stationiert
werden. Aufgrund der zentralen Lageim
Landkreis kann dieser in den einsatz-
und verkehrareichen Tagesstunden eine
deutliche Yerbesserung der &bdeckung
herbeifihren. Ebenfalls kann vom
Standort Zeven eine zusdtdiche Abde-
ckung won Einsatzstellen gewshrleiset
werden.

Ausfall von Rettungsmitteln

Sofern aufgrund von technischen oder
personellen &usfallen nicht alle vorgese-
henen M-KTW besetzt werden kdnnen,
sollte zunachst eine Reduktion um den
aweiten N-KTW am Standort Retenburg
(Mddrmme)  vorgenommen  werden,
Curch die Verfigharkeit eines zweiten e 2 e . T
M-ETW am Standort sowie die Verflig- | @ awseese
harkeit von Rettungsmitteln am Kran- |2 ™

kenhaus Rotenburg kann eine redu-
derte vorhaltungdort noch bestmaglich
kompensiert werden, In zweiter Instanz
sollte die Reduktion um den NKTW am
Standort Zeven vorgenommen werden, urm weiterhin 2 N-KTW im 24-Stunden-Betrieb varzuhalten.

3 hefturgrrhienyumnr pognEsres s

Abbildung 23; Gebietsabdeckung N-E Tw

3.2.3 VORHALTESTRUKTUR RTW

&uf Basis der vorgenannten Standortstruktur wurde die resultierende bedarfsgerechte RTW “vorhal-
tegruktur mittelseiner iterativen Poisson-Analyse begtimmt. Hierzu wurden alle relevanten Einsatzgel-
len entsprechend bericksichtigt. Eswurden alle relevanten RTW-Einsitze innerhalb deslandkreisesRo-
tenburg (Wimme] im Zeitraum vorm 0101 2023 his 31,12 2022 beriicksichtigt [Motfalleinstae + nicht-
hil f=fristrele vante Mot fallein=atze).

Dias Scherheitsniveau wird durch die \Wiederkehrzeit des sogenannten Risikofallsin der Einheit Schich-
ten [eine Schicht = 8 Stunden) quantifidert. Der Risikofall beschreibt einen Zeitpunkt, 2u dem eine hd-
here Einsatznachfrage als Ressourcen bedarf hesteht. als Sicherheitsni veau wurde eine Wiederkehrzeit
won 10 Schichten gewshlt. Es herracht ein Toleranz- und Ermessensspielraum, wenn die nachsthdhere
Fahrzeuganzahl zu einer deutlichen Yervielfachung [mindestens Werzehnfachung) der Wiederkehraeit
fiihrt und das Kerneinsatzgebiet durch benachbarte Rettungswachen adaguat erreicht werden kann.
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&us der M+TwW-vorhaltung dbertragenes Wolumen, welches nicht wirtschaftlich durch einen zusatzli-
chen N-kKTW bedient werden kann, wurde in die risikoabh dngige Bemessung dbertragen. Hieras wurde
gin Werteilungsschlissel basierend auf dem prozentualen Anteil einer Rettungswache am Gesamtein-
satzaufkommen der Motfallrettung angewendet, um die Eingatze der in den beiden Bereichen zantral
berm essenen Maotfalltransporthbemessung auf die dezentrale Standortstrukiur 2u Ohertragen. Operativ-
taktische Ermessensspielriume der Disposition der Leitstelle, insbesondere bei der Zuweisung von
nicht-hilfsfristrelevanten MNotfalleinsitzen und Krankentransporten, bleiben hiervon unberihrt. Es
ergibt sich die aufden nachfolgenden Seiten erlauterte Warhaltegruktur,

Durch Liilf+wurde in den folgenden Berechnungen jeweils aus gutachterlicher Sicht, sofern méglich,
2ur Verbesserung der dienstplanerischen Umsetzbarkeit eine Glittung der Vorhaltezeiten auf 12-
Stunden-Schichten vorgenommen. Hierzu wurden die Wiederkehrzeiten sowie der tageszeitliche
verlauf des Einsgtzaufkemmens analysiert und hinsichtlich der Auswirkungen im Falle einer dienst-
planerischen Gl&ttung betrachtet.

22321 VWORHALTUMG AUF BASSDER BEDARFSSERECHTEM 7 STAMDORTE

Irn Folgenden wird die zukinftige RTW A'orhaltun g auf Basis der bedarfsgerechten Standortstruktur mit
7 Standorten dargestellt.

RW Bremervirde

&n der Rettungawache Bremervirde wird ein RTW im 24-5tunden Betrieb vorgehalten. Ein zusdtzlicher
RTW wird zudem tagsiber von 07:00 his 1500 Uhr [Glattung der Schichtzeiten vorgenommen) vorge-
halten. Im “ergleich zum letzten Bedarfsgutachten ergibt sich durch die Reduzierung der Worhaltung
gines aweiten RTW im Zeitraum von 19—22 Uhr sowie an Samstagen von 1% —7 Uhr eine Reduktion der
lahresvorhaltesunden urm rund 12 %, Aufgrund der Stationierung van einem 24-5tunden- NETW in
Bremervirde wird das Einsatzgebiet in den Machtstunden weiterhin von einem aweiten Rettungsfahr-
Zeug abgedeckt.

” mithers i 5
. . _ . da ibartragens edarhalrat
Tageshategone Schidtoat arfiase Bnsite = Eirem trdauer
Hothaltraeparts "~
[Riwirin] o 3 z 2 4 5
22 0a0- 7200 Lhr e i B 1,00 LR B:fu 8 2,60 AT0RE0I0 1100 R0, 00
Ma-fr. Tald- 13200 Lhr L0 i (-1 0,30 X B
13:00- 33 200 Uhr =53 B =7 0,30
22 00- T 200 Lhr =] 3 -1 0,20 2,70
sa. ) e Ta0- 1300 Lhr 134 4 =7 030 3,70 X
13:00- 33 0 Uhr 145 B -] 0.0 3,10 A A 24470
23 0a0- 700 Lhr &0 a o 1,00
S0, Tald- 13200 Lhr 119 2 -] 0.0
13200- 33 0 Uhr plnch F | 0 0,80

Tabelle 29: Berechnung der RTW-YWorhaltung RV Brermery drde
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RW Gnarrenburg + Tarmstedt

Fir die fiktive gemeinsame Rettungawache Gnarrenburg und Tarmstedt i zukinftig die Worhaltung
gines RTW im 24-%unden Betrieb sowie eines zweiten RTW von 7 — 19 Uhr [Dienstplanerische Gl&ttung
unter Beriicksichtigung des Einsatzaufkommens) bedarfsgerecht. Durch die Reduktion der YWorhaltezeit
des zweiten RTW an Samdagen im Zeitraum von 19— 22 Uhr ergibt sich eine Redulktion der lahresvor-
haltestunden um rund 2 %.

- Frittere
_ o . dawon iibertagene Wiederhehrzeit
Tageshategone FEhdTEt arfiase Hnsitoe Eirs trdauer
Hotral e orbe 2
[miren] o i 2 3 4 5
22 00- T 200 Lhr uT [ T4 120 29,70 XEiiLed SI9EETRED 211121F430
Mo 7300~ 19200 Lhr 353 ] ™ 0,70 1424, 30
13:00- 33 0 Uhr =0 o TE 1,00 a 4166,40
23 200- 7200 Lhr 46 | T1 140
sa. ) e Tald- 13200 Lhr k) F | L] 0,90
13200- 23 300 Lihr £ 4 ™ 0,70
22 200- 700 Lhr = | Ta 110 B47, 10 91912450
S0, 7300~ 19200 Lhr &0 2 ] 0,20 ! 9 26304,
13200- 33 0 Lhr & 2 TE o70

Tabelle 30: Berechrung der RTW-Yorhaltung BRW Grarrenburg + Tarmstedt

RW Lauenkbriick [ScheaBel]

Filr die fiktiv nach Scheelfel verschobene Rettungswache Lavenbriick ist zukinftigdie Worhaltung eines
RTW im 24-5tunden-Betrieb sowie eines zweiten RTW Montag bisFreitag von 7 — 19 Uhr sowie an Sonn-
tagen von 15 —23 Uhr bedarfsgerecht. Die Feglegung der Dienstzeit des zweiten RTW erfolgte im Rah-
men der dienstplanerischen Glattung unter Beriicksichtigung des Einsatzaufkommens Durch die Strei-
chungder Yorhaltung eines zweiten RTW an Samstagen und die Reduktion der YWorhaltezeiten des zwei-
ten RTW an Sonntagen ergibt sich eine Reduktion der Jahresvorhaltestunden von rund &%,

il E Wisderhebroait
- o " davon ibertrgens
Tagesiatamna SthidTrat arfyase Hnsitre ok Eires trdaer
Wotdltrrepate L L
o 1 z 3 4 =

21210 7200 Lhr 1dd 3 L2 120
Mo Fr. Ta00- 1300 Lhr = k) 2] 0,70
13200~ 23 300 Lihr 315 1 ] 0,90

23 100- 700 Lhr 4z 4 ] 1,30 22,20 4170780
s e Ta00- 1300 Lhr TS i 5 0,80
13:00- 33 200 Lihr &l ] L Lo0

23 100- 700 Lhr a5 E] &S 1,20 6 144118, 50
50 Ta00- 1300 Lhr 61 i L 0,80
13:00- 23 300 Lihr &2 2 =7 0,70

Tabelle 31: Berechnung der RTW-Worhaltung RV Lauenbrick [ scheefel)

RW Rotenburg

&n der Rettungswache Rotenburg ist zukiinftig die Worhaltung eines dritten RTW hontag hisFreitag von
T—15Uhrhbedarfsgerecht. Durch die zusitzliche Worhaltun g des dritten RTW ergibt sich eine Steigerung
der lahresvorhaltestunden von rund 12 %

Wertraulich! Mur zur persénlichen bzw. bestmrungsgemien Yerwendun g! Stand: 21.10.2024 @
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e kil Wisderheroait
Tageshategone ShidTat eroce Bndite Eirem trdauer
Wt orte: .
[miuen] o 1 z £l 4 i
22 100~ 7200 Lhr a5 2 =7 0,50 2,80 22,80 . 2E242,00 102 4726, 400
M- Fr 7300 13700 Lhr 1152 el 62 0,20 ]
13500 23 50 Uhr 1015 ] 0,30 1,40
23500~ 7200 Lhr 132 g za 0,530 4,10
3. P 7200 13200 Lhr 217 z ET) 0,20 170
19500 22 5303 Lhr 23 L = 0,320 1,400
22 100~ 7200 Lhr 17 & = 0,30 2,20
s 7200 49200 Lhr T 2 ) 0,20 1%
13500 23 1001 Uhr e 4 =7 0,30 1,60 10,70 14E530

Tabelle 32: Berechnung der RTW-YWarhaltung RV Ratenburg

RW Sittensen

&n der Rettungawache Sittensean ist zukinftigdie Worhaltung eines RTW im 24-5tunden-Betrieb hedarfs-
gerecht. Durch die vollstandige Streichung des zweiten RTW ergibt sich sine Reduktion der lahresvor-
haltestunden von rund 25%.

i rmtiare Iy
B B _ » v ihertmgens federhairTeit
Tageshategone ShdTEt erfiase Hnsite ok Eirs trdauer
Hotrall e e 2
[miuen] o i 2 3 4 =

23 7m0- 7200 Lhr w7 4 Th 1,40 3378,20 IoeEa0 1Z0308TET, 0
Mo Fro Toadd- 13200 Lhr o) T 1,00 , 10 2007, B0 14MaE7 30 860,20
13200- 33 200 Lhr 40 2 Ta 140 83,80 242219,40 85 FTE,.20
23 200- 7200 Lhr el 2 T 1,40 21304,80 . g 608,00 BTOZ96EEE,20
LA Ta00- 1300 Lhr 71 i = 0,80 142,60 1218, 1 6942120 A0ATOER B0
13200- 23 00 Lhr =2 2 Er 120 19,60 14236, 70 AMiEEEA0 23%62017,90
22 7m0- 7200 Lhr d 2 Td 1,30
30 Ta0- 13500 Lhr 4 i L 2,30 = 0 113290,10
13200- 33 00 Lhr 40 1 =1 140 M0,E0 iraom BTE348320 220227 E,TO

Tabelle 33: Berechnung der RTW-YWorh altung RW Sittensen

Wertraulich! Mur zur persénlichen bzw. bestmrungsgemien Yerwendun g! Stand: 21.10.2024
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RW Visselhfivede

&n der Rettungawache Wisselhdvede ist weiterhin dieVorhaltung eines RTW im 24-5tunden-Betrieb be-
darfsgerecht, womit keine Veranderungen zur aktuell bedarfsgerechten Vorhaltestruktur bestehen.

mithers "
5 5 = dwon lhartragens Wiaderhairrait
Tagehategone SchdToet arfyoce Hnsite ok Eire trdoer
WotHlltreporte
e o 1 T 2 4 i
22 200- 700 Lhr 113 -] 2,20 E1032800 IZAEEILLE0
Mo Tadd- 13200 Lhr T Tl 100 BOET 144,20
13:00- 33 200 Uhr ol o 1,00 769,50 231344,10 B063730, 30
23 0a0- 700 Lhr = TE 170 1043, 20 IBe3 360  12W4TIM, 10
) P Tald- 13200 Lhr =4 -] 120 474,60 61111430 28338, 650
13200- 33 0 Uhr 58 T4 120 383,00 11308,80 4189337,10 18370266, 30
23 200- 7200 Lhr ] -] 2,10 18423300 136 MEE3E, 10
S0, Tald- 13200 Lhr 52 -] 110 9034,60
13:00- 33 200 Uhr =4 L= 1,10 24453,80

Tabelle 34: Berechnung der RTW-Worhaltung RW Yisselhdvede

RW feven

&n der Rettungswache Zeven ist zukinftig die Worhaltung einesRTW im 24-5tunden-Betrieb sowie eines
aweiten RTW van 7 — 19 Uhr bedarfegerecht. Durch die Kiraung der Diendzeit des zweiten RTW im
Rahmen der dienstplanerischen Glattung ergibt sich eine Reduktion der lahresvorhaltestunden von
rund 13 %,

Tagehategone SchdToet

[kdirurien] o 1 z EY 4 s

2200+ 700 Lhr e 5 75 120 41224700 1799%66,50

Mo Fr. Ta00- 13200 Lhr zea T4 0,50 1 206360
1900 22 00 Lihr e 70 0,60 3,40 42407
2220 7100 Lihr &0 3 T 140 LEOF@,20

s Fe 7300- 19200 Lhr 10 2 £} 070 41m ™
13500 23 00 Lihr = ] T 070 6,00 63093540
2200- 7100 Lhr 51 4 E 110

50 730~ 13700 Lhr a1 2 7L 070 486208,60

19300 23 200 Lihr & 3 £ 070 5,40 62,70 246050 24724770

Tabelle 35: Berechnung der RTW-YWorh altung RW Zeven

Wertraulich! Mur zur personlichen bzw besfirmmungsgermaben Werwendung!
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Ubersicht der SCLL-Vorhaltestruktur

Wodernor- Jahresor- 501 1-BT-Vergeid
e ET Mo Fr SH. 33 fFt SH. 2. 4 m'”:‘dﬁ" FRltestunden =8 ]
. AT 1 24 h 24 34 h 34 24 h 34 168 2760
remenvrde Wz TRim- Ba0 Uhr 17 Gian- B0 Uhr 17 Gvimn- BaoUhr 13 ) e s
SRrrarbrg R 1 24 h 24 34 h 14 24 h 14 162 2 760 208 %
+Tarms et AT 2 Ov0- 900 Uhr 13 OFO0-1900Uhr 13 07 00- 1800 LUhr 12 24 4320
=T R 1 24 h 24 34 h 34 24 h 34 168 ETEO i %
[Goneatd] BT 2 07 300~ 4800 Lihr 17 - O i%00-3300Uhr 8 1] 3.Mi
AT 1 24 h 24 24 h 34 24 h 24 162 2760
RaTERELTD AT 2 24 h 24 24 h 34 24 h 34 1628 2760 2428 =%
[Sarttrarm]
[ o7 0 1900 Uhr 13 - 5] - [ [T 2.138
~Sittermen [ 34 h 24 24 h 24 24 h 24 1538 276D -2. M5 e
Wassh Tued & E-u 1 24 h 24 34 h 34 24 h 34 1§ 2 TEO ]
R 1 24 h 24 24 h 24 24 h 24 162 FET
e T 2 O70- @00 Uhr 13 OFa0-190 Uhr 13 07 00- 1800 LUhr 12 Zd 4380 SLETT =
== =2 F>=] % 1734 S -S4 <%

Tabelle 3&: U bersicht SOLL-Yor haltestruktur R TV bedarfsgerechte Standorte

Himweis Rundungsbedingt kann es z2u Abweichungen zwischen den Jahres orhaltestunden der einzelnen Fahrzeuge und der
dar gestellten Gesamtzah | kormmen.

+ Durch die Einfiihrung der N-KTW reduziert sich die RTW-VYorhaltung in der bedarfsgerech-
ten Standortstruktur um rund 5,5 %4,

Wertraulich! Mur zur persénlichen bzw. bestmrungsgemien Yerwendun g! Stand: 21.10.2024




LANDKREIS ROTENBURG {W/UMME )
BEDARFSGUTACHTEN RETTUNGSDIENST 2024

2232 WORHALTUNG AUF BASIS DER TATSACHLICH YORHAMDEMEN 9 STANDORTE

Irn Folgenden wird die zukinftige RTW orhaltung auf Basis der tatsichlich vorhandenen 9 Standorte
dargestellt. Durch Liilf+wurde in den folgenden Berachnungen jeweils aus gutachterlicher Sicht, so-
fern mdaglich, zur Yerbesserung der dienstplanerischen Umsetzbarkeit eine GlEttung der Vorhalte-
zeiten auf 12-Stunden-Schichten vorgenommen. Hierzu wurden die Wiederkehrzeiten sowie der ta-
geszeitliche Verlauf des Einsatzaufkommens analysiert und hinsichtlich der Auswirkungen im Falle
einer dienstplanerischen Glttung betrachtet.

RW Bremervirde

&n der Rettungawache Bremervarde wird ein RTW im 24-5tundenBetrieb vorgehalten. Ein zusatzlicher
RTW wird zudem tagsiber von 07:00 his 1500 Uhr [Glattung der Schichtzeiten vorgenommen) vorge-
halten. Im “ergleich zum letzten Bedarfsgutachten ergibt sich durch die Reduzierung der Worhaltung
eines zweiten RTW im Zeitraum von 19 — 23 Uhr eine Reduktion der Jahresvorhaltestunden um rund
10%. Aufgrund der Stationierung eines 24-Sunden NKTW in Bremervdrde wird das Einsatzgebiet in
den Machtstunden weiterhin von einem zweiten Rettungsfahrasug abgedeckt.

i rmtiare Iy
_ _ _ . 4 ibartragens Wiedarhairrat
Tageshategone ShdTEt erfiase Hnsite ok Eirs trdauer
Wotdltrreporte L
L] L F 3 4 5

23 0m0- 7200 Lhr il n -1 100
LLL-E 8 Ta0- 1300 Lhr L] i =7 0,30
13200- 33 200 Lhr 253 k] =T 0,30
23 a0- 700 Lhr =) a [:r4 0,80
S e Ta0- 1300 Lhr 134 4 =T 0,30
13:00- 23 300 Lihr = ] L] 0,30

212 100- 7200 Lhr &0 3 0 100 3%4,60 171299,30
30 Ta0- 13500 Lhr 115 2 L 0,30 02,70
13:00- 33 200 Uhr plec) 2 0 0,60

Tabelle 37: Berechnung der RTW-Yorh altung RW Bremery arde

RW Gnarrenburg

&n der Rettungawache Gnarrenburg ist auch zukinftigdie WVorhaltungeinesRTW im 24-Stunden Betrieh
bedarfsgerecht, womit sich keine Weranderungen zur aktuell bedarfsgerechten Yorhaltung ergeben.

e kil Wisderheroait
Tageshategone ShidTat eroce Bndite Eirem trdauer
Wt orte: [t
uren] 1] 1 2 1 4 S
22 100~ 7200 Lhr s 2 k3 2,80 14842, A0T146,40 BOIT4EE 40 EE1M4QEL 40
M- Fr 7200 13700 Lhr i) 4 ks 120 443,60 12208,40 499100 2242 M00,00
13500 23 50 Uhr S ] w 1,20 NT4040 IETIMAI0  IGETOELZ, N0
23 130~ 7100 Lhr n 2 &7 3,20 191,70 A0, 80 E40ETAT0  |ITIZIZN D43 M 1K450
saf Fe 7200 13200 Lhr az 1 75 2,00 47,40 672,40 0 464421790 o
19500 22 5303 Lhr 41 2 a1 1% 26,00 B, 40 %150 OImOT0
22 100~ 7200 Lhr 1= 2 ks 2,10 147,60 BB, T
s 7200 49200 Lhr £ 1 T L0 2480 870,40 20276,60 192324200 i
13500 23 1001 Uhr 35 1 75 1,30 27,10 73330 EEET  1194TE1N0 GddTEIOLI0

Tabelle 38: Berechnung der RTW-Yarhaltung B\ Gnarrenburg

Wertraulich! Mur zur persénlichen bzw. bestmrungsgemien Yerwendun g! Stand: 21.10.2024
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RW Lauenbriick

&n der Rettungswache Lauenbrick ist aukiinftig die Vorhaltung eines RTW im 24-5tunden -Betrieh sowie
gines zweiten RTW von Montag bis Freitag 7 - 12Uhr und Sonntag von 15 —232 Uhr bedarfsgerecht. Die
Worhaltung desTages-RTW bis 15 Uhr erfalgt im Rahmen der diensplanerischen Glattung unter Beriick-
sichtigung des Einsatzaufkommens. &ufgrund der Sreichung des zweiten RTW am Samstag reduziert
sich die &nzahl der Jahresvorhaltestunden um rund 2 %,

Frittere
_ o . dawon iibertagene Wiederhehrzeit
Tageshategone FEhdTEt arfiase Hnsitoe Eirs trdauer
Nofillrarsports 2
[miren] o i 2 3 4 5
22 00- T 200 Lhr 144 3 L] 120 40 g 0,20 6043 12, 40
Mo 7300~ 19200 Lhr 38a 1 ] 0,70
13:00- 33 0 Uhr 21a i L= 0,80
23 200- 7200 Lhr 4z 4 -] 130
sa. ) e Tald- 13200 Lhr EL] 1 -] 0,90
13200- 23 300 Lihr L] E] &7 1,00
22 200- 700 Lhr 4E | -] 120
S0, 7300~ 19200 Lhr &1 1 &7 0,90
13200- 33 0 Lhr & 2 L-r) o70

Tabelle 39: Berechrung der RTW-Yarh altung RW Lauenbrick

RW Rotenburg

&n der Rettungawache Rotenburg is zukinftig die Yorhaltung von zwei RTW im 24-Stunden Betrieb
bedarfsgerecht. Die Erweiterun g der Worhaltung erfol gt unter Bericksichtigung desEinsatzau fkommens
im Rahmen der diengplanerischen Glattungen. Dabei wird auch die zentrale Lage der Rettungswache
Rotenburg im sidlichen Teil des Rettungsdienst versargun gsbereiches beriicksichtigt, die die teilweise
A&bdeckung umliegender Rettungswachenbereiche ermdgicht. Aus der kontinuierlichen Worhaltung von
2RTW ergibt sich eine Steigerung der Jahresvorhaltstunden um rund 2 %,

i ittlens Viisderharreit
- o " davon ibertrgens
Tagesiatamna SthidTrat arfyase Hnsitre = Eires trdaer
Wemlrnsperts L
o 1 z 3 4 =
21210 7200 Lhr 234 L =4 0,20 187 |40 T2209148,30
M- Tald- 13200 Lhr a7 2 50 0,40
13200~ 23 300 Lihr T 21 52 0,40
23 100- 700 Lhr ] 7 58 0,70 7,20
s e Ta00- 1300 Lhr = 2 =4 0,30 3,70
13:00- 33 200 Lihr 172 ] =4 0,40 1,70
23 100- 700 Lhr ] 3 &2 0,70 6,30
50 Ta00- 1300 Lhr 1ddd 2 =4 0,40 1,80
13:00- 23 300 Lihr 1dd B =2 0,40 3,00

Tabelle 40: Berechnung der RTW-YWarhaltung RV Ratenburg

Wertraulich! Mur zur persénlichen bzw. bestmrungsgemien Yerwendun g! Stand: 21.10.2024
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RW Sittensen

Die bedarfsgerechte Yorhaltun g der Rettungswach e Sittensen entgpricht zukinftig einem RTW im 24-
Stunden-Betrieb. Durch den vollstandigen Wegfall des zweiten RTW reduziert sich die Anzahl der lah-
resvorhaltestunden um rund 22 %.

it ere i
. . _ . da ibartragens edarhalrat
Tageshategone Schidtoat arfiase Bnsite = Eirem trdauer
Wothitrnparte
Q 1 2 3 4 ]

23 200- 7200 Lhr 10T 4 TG 2,40
M-k 7300~ 1300 Lir 260 1 o Loo
13:00- 33 200 Uhr ] 2 TE 1,10
22 00- T 200 Lhr a0 2 2 2,10
sa. ) e Ta0- 1300 Lhr 71 i =4 0,80
13:00- 33 0 Uhr 52 2 T 120
23 0a0- 700 Lhr 4 2 T4 2,30
S0, Tald- 13200 Lhr P i =4 2,20

13200- 33 0 Uhr 40 1 &1 140 2,70

Tabelle 41: Berechnung der B Tw-Warhaltung B Sittensen

RW Sotirum

&n der Rettungswache Sottrumid aukinftig die Worhaltun g einesRTW im 24-5tunden-Betrieb bedarfs-
gerecht. Durch den vollstindigen Wegfall des zweiten RTW redudert sich die Anzahl der lahresvorhal-
tegunden um rund 25 %.

rittiers Wiaderharrreit
- o " davon bartrgens
Tagehategone SchdToet arfyoce Hnsite = Eire trdaoer
Nofillrarsports [hiin
] o 1 2 3 4 5
22 200- 700 Lhr 1m0 | -] 2,20 214100 19085 O A0
M- T300- 19200 Lhr 215 3 = 0,90 192,400 .
13200~ 23 300 Lihr 274 ] ] 1,00 247,90 6226, 7 2042 %20
23 100- 700 Lhr a4 2 &2 1,80 06K, T 113 MEE0
s e Tald- 13200 Lhr Er i -] 0,80 4938, 1
13200- 23 0 Uhr =] 2 L] 100 x e
23300- 700 Lhr ] 2 == 1310 23716, 164627620  BE309908,60
3a. Tald- 13200 Lhr -] 1 -] 0,90 215,80 M0 169666,10 63 19979,40
13200~ 23 300 Lihr & 1 ] 1,00 242,20 IFLER ] 197068530 774400.890

Tabelle 42 Berechnung der RTW-YWorh altung RW Sottrum
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RW Tarmstedt

&n der Rettungswache Tarmstedt ist auch weiterhin die Vorhaltung eines RTW im 24-5tunden -Betrieb
bedarfsgerecht, womit sich keine Veranderungen zur aktuell bedarfsgerechten Yorhaltung ergeben.

_ _ _ dawon lbertrgens Wiaderhairrait
Tagehategone SchdToet arfyoce Hnsite ok Eire trdoer
WotHlltreporte
e o 1 T 2 4 i

22 200- 700 Lhr g1 L] 2,20 134,20 PITd4ERTO 6441108478, 10
Mo Tadd- 13200 Lhr =3 &= L1 24,40 200, B0 22%1120 407

13:00- 33 200 Uhr 131 T2 2,00 48,80 TEEZ 380 447143230 3108 311,60

23 0a0- 700 Lhr ol T= 2,40 T 0 2108, E48033]70 1190862247, 10
) P Tald- 13200 Lhr 4= T 140 2320 663,20

13200- 33 0 Uhr i | W 130 301047 30

23 200- 7200 Lhr 1 &1 2,70 7404570 1634308817,20

S0, Tald- 13200 Lhr dd &5 130 242691320 143 330, 20
13:00- 33 200 Uhr 4F a1 1,20 21081260 13331036, 30

Tabelle 43: Berechnung der RTW-Yarhaltung B\WY Tarmstedt

RW Visselhfvede

&n der Rettungswach e Wisselhdvedeig aukiinfiig die Worhaltung eines RTW im 24-Stunden-Betrieb be-
darfegeracht. Durch den vollstandigen Wegfall des aweiten RTW ergibt sich eine Reduktion der lahres-
varhaltesunden von rund 21 % Zukinftig is damit auch der Betrieb einer zweiten Rettungswache in

YWisselhdvede nicht mehr erforderlich.

Tabelle 44: Berechnung der RTW-Yorh altung RW Yisselhdvede

Wertraulich! Mur zur personlichen bzw besfirmmungsgermaben Werwendung!

Stand:

i Wiadarkarrrait
- o davon bartrgens
Tagehategone SchdToet arfyoce Hnsite = Eire trdaoer
Nofillrarsports
[miren] o i 2 3 4 =
22 200- 700 Lhr 113 -] 2,20 E1032800 IZAEEILLE0
M- fr. T300- 19200 Lhr 273 71 1,00 EOET 144,20
13200~ 23 300 Lihr S ] 1,00
23 100- 700 Lhr ] T8 1,70 1043, 30 JHETZED 12 TWATIN, 40
s e Tald- 13200 Lhr = -] 120 474,60 61111430 2833, 60
13200- 23 0 Uhr = T4 120 283,00 11302,80 4189332,10 12370268, 20
23300- 700 Lhr ] =3 2,10 12 1233,00 126 WEE3TE, 10
3a. Tald- 13200 Lhr 52 [-=] 110 9034,60
13200~ 23 300 Lihr =4 &S 1,40 2463,80
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RW Feven

&n der Rettungswache Zeven ist zukinftig die Vorhaltun g einesRTW im 24-5tunden-Betrieb sowie eines
RTW won 7 — 1% Uhr bedarfsgerecht. Die Kirzung der Dienstzeit des zweiten RTW erfolgt im Rahmen
der dienstplanerischen Glattung unter Beriicksichtigung des Einsatzau fkommens. Durch dieWorhaltung
gines M-kTW am Standort Zeven his 22 Uhr steht auch in diesem Zeitraum weiterhin ein aweites Ret-
tungsmittel zur Yerfigung. Durch die Reduktion der Worhaltezeit des zweiten RTW ergibt sich eine Re-
duktion der lahresvarhaltestunden um rund 10 %,

i e WisderherrTait
- o " davon bartrgens
Tagehategone SchdToet arfyoce Hnsite ok Eire trdaoer
Hotrall e e [hiin
] a 1 2 2 4 5

22 7m0- 7200 Lhr ra.rs ) T= 1310
M- T300- 19200 Lhr 553 b1 T4 0,30
13200~ 23 300 Lihr 448 £ ] 0,60
23 100- 700 Lhr &0 1 71 1,40
L Ta00- 1300 Lhr 10 2 T2 070
13:00- 33 00 Uhr k- k) 71 0,70
21210 7200 Lhr 21 4 Tz Li0
30 Ta00- 1300 Lhr a1 2 71 0,70

13200- 23 300 Lihr a2 2 = 070 1463, 70

Tabelle 45: Berechnung der RTW-YWorh altung RW Zeven

Ubersicht der $CLL-Vorhaltestruktur

+ Die Einfiihrung von N-KTW optimiert den patientenorientierten und bedarfsgerachten Ein-
satz von Rettungsmitteln. In der Folge kann eine wirtschaftlichere Vorhaltung erfolgen.

Wb Ishrazeer- SAUAA-vargluich
Pl g vem b AT Tl -Fr. 11 im, FL 1 i B hmlimkinden  hal ko lunden aka. aba, =
re L 3 o " (I —
Eruwrmrremd A5m -3
e G F] TAU Aty & -G & W7 4 - 00 hr [ Tl azm EET]
&1.“*‘\]“ (A TN q h FL] 'E F] ?E - -
Ml L d h Fo] 3 h il M h FLl 153 3 "al 417
. ITTH AT T TR R Y Rr=T Y TR na Tam T ™ .
ber mra L ah 2 Hh ] Mh 24 ] a7 = B
et ol LAy ] q h ﬁ ﬁ h ﬁ ﬁ h 24 |E F] FE - —
i lmnzn RO L a h =] 23 h ] 2ah 24 =] aren - FETT -1
S lrum e L q h 5 E h E E h 24 |E - ?E 354 -5 30 -2 Tt
Murmalsd | e L q h il 2 h il Hh 24 |E HFE -
e L q h il 2 h il M h 24 |E HFE 417 T Em
w2 - - - 1] 1] :] -Iﬂ
Ml L 2ah al 21 h il 2 h 24 153 3 "ul -
e TH N7 - Lal thy 7 0. G Wy L W - Oy 1z 2 ism FET - == -
Summl B q L! L L%

Tabelle 46; U bersicht SOLL-Yor haltestruktur B TWW tatsdchliche Standarte

Ausfall von Rettungsmitteln

Sofern aufgrund von technischen oder personellen Ausfallen nicht alle vorgesshenen RTW besetzt wer-
den, sollte aun&chst eine Reduldtion um den aweiten RTW der Rettungswache Rotenburg erfolzen. Ins-
besondere aufgrund der zentralen Bedeutung des Krankenhauses Rotenburg ist davon auszugehen,
dass dort verstarkt RTW anderer Rettungawachen filr Einsatae zur Verfigung stehen. Ist eine weitere
Reduktion erforderlich, sollte der zweite RTW der Rettungswache Bremervirde reduziert werden, da
der RettungswacheZeven aufgrund der z=ntralen Lage im Kreisgebist eine strategische Rolle zur Sicher-
gellung der Gehietsabdeckung zukommt.

Wertraulich! Mur zur persénlichen bzw. bestmrungsgemien Yerwendun g! Stand: 21.10.2024
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3.2.4 VORHALTESTRUKTUR MEF

+ Die aktuelle MEF-Vorhaltung ist weiterhin bedarfsgerecht.

&ufgrund der Anpassungen der Alarm-und Ausrickeordnung und versarkten Freigaben fir Motfallsan-
itdterist das Motarztaufkommen in den vergangenen lahren kontinuierlich gesunken. Im Yergleich zum
Jahr 2020 ist die Anzahl der Notargeinsatze im Jahr 2023 um rund 23,8 % aurickgzegangen. Durch die
Einflhrungeinertelenotarztlichen Wersorgung sowie der E rweiterungder Freigaben fir Mot fall sanitater
ist aukinftig mit einer weiteren Reduktion desEinsatzaufkommens zu rechnen.

Die deraeitige Stationierung der NEF im Landkreis Rotenburg [Wimme)] kann als bedarfsgerecht be-
trachtet werden. Innerhalb einer planerischen Eintreffasit von 20 Minuten ist eine nahezu flachende-
ckende &bdeckung des Kreisgebietes gevwahrleistet. Ebenso konnten in der retrospektiven &nalyse der
Einsatzdaten beinahe alle Einsatzgtellen, zu denen ein MEF alarmiert wurde und dies an der Einsatzstelle
gingetroffen ist, innerhalb won 15 Minuten erreicht werden. Eine flichendeckende Versorgung des
Kreisgebietes ist grundsétzlich erforderlich, da nicht durchgehend eine zeitgerechte Abdeckung durch
Luftrettungsmittel sichergesellt werden kann.

&1 f Bais einer diskreten Poisson-Wahrsch einlichkeitsfunldion wurde eine Analyse der Duplizitatswahr-
scheinlichkeit von NEF-Einsatzen durchgefilhrt. Die bedarfsplanerischen MNEF-Bereiche wurden aus der
aktuellen Umsetzung Ghernommen. Diese stellen einen Patch der Rettungswachenbereiche dar;

o MEF Mord: Bremervirde, Gnarrenburg
o MEF Mitte: Sittensen, Tarmstedt, Zeven
o MWEF Sid: Lauenbrick, Rotenburg, Sottrum, Yisselhdvede

Ergebnisder Poisson-Analyss ist die zur Einhaltung des Sicherheitaniveaus von 5 Schichten notwendige
MEF-/orhaltung der jeweiligen Bereiche. Das gegeniber der RTW Yorhaltung geringere Sicherheitsni-
weay resultiert aus den zur Werfiigung stehenden kKompensationsmadglichkeiten, z. B. MotarZabkdnm-
lichkeit oder durch die Luftrettung. AlsErgebnis ist die aktuelle Worhaltung von jeweils einem MEF im
24-5tunden-Betrieb in jedern NEF-Bereich weiterhin bedarfsgerecht.

mitthere -
oz be ‘Wieder beh zeit
Tages kateza re Schuhtzeit ;n:‘ue Einsstzdauer
[Minuten] a i ? 3 4q 5
I 00- OF 20U hr E o0 2 &=, 0ECEE2 15E1EAT 20LE53ESZ
Mla -Fr. OF 00- 1500 U hr el = = 110 iy Lt s EELA SRRSO 2
500- Z00Uhr 20 = 130 0, XEMGL 1TEEEES
Z00- T 00U he e = 150 1750164 EEria 1DTEETL
5a. S Fe. OF 00- 1500 U he % 62 1.0 ¥ = 185127 6 11MESECE.1
1500- ZO0Uhe =0 =] 120 525 G233 10006606 1 DE18R35.2
E00- 00U hr I 52 270 ¥ SOEATOEE 0 TIEOS0M I
5. OF 00- 1500 U hr a2 = 130 33, 3007 8. 215 = I2E02 58
1500- Zo0Uhe Lo 7] 1.0 39763 5 ZHATERE 1LTSIa0d

Tabelle 47 Berechnung der MEF-VYarhaltung Bereich Nord
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it there ;.
ra— - Wieder keh zeit
Tages katega re Schuhtzeit el:'lrn;be Einsatzdauer
Phiinuen q 1 z g 4 5

B 00- CF 00 hr 1B =+ 2,00 k TOS0FE1 5
Ma -Fr. OF 0x3- 1S90 U hr 20 -] 100 ¥ ) 10F142

1S500- Z00 U hr 208 52 110

E00- OF 00 Uhr 5 a1 250 55 15EMEEE SDSGISESE
5a. [/ Fe. OF 0= 1500 Uhr L+ ] =0 1.10 4 ’ = 117 6.2 GBS

1500- B0 U hr i} L) 100 ¥ 3 GE3a4, FES 1566

B 00- OF 00 U hr A =0 260 ¥ 875158 155 FEIES 152ME G627
5o, OF 00~ 1500 Uhr 5 &= 160 5. ¥ 13551 Sa1477.9 BSOT114.8

500- 200U hr L] = 1,10 1 f 3RS 155090864 1EB D055

Tabelle 4&: Berechnung der N EF-Yarhaltung Bereich Mitte

mitthere

vz b Wieder keh rzeit
Tages katega rie Schuhizeit ;n:m Einsstzdauer
Ihiintiten] a 1 2 g a 5
E00- 00U hr 153 = 1,70
Ma -Fr. OF 00 1500 U hr 1143 52 Qo
1500- SO0l hr 358 52 QD
B 00- CF 00 hr Lo S5 1,40
Sa. f Fe. OF 0x3- 1S90 U hr o 52 CE0
1S500- Z00 U hr 5 = 050 . ¥ . 1 i a1
E00- P00 hr = 57 1.4
5a. OF 00- 1503 U hr &7 =+ ] QB0 ; 1 JAEE, 15 Bo662
1500- 00U hr = 50 [} 4] I A 5. Q94151455

Tabelle 49: Berechnung der M EF-Varhaltung Bereich Sid
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Die zusammenfassende Darstellung der NEF-Yorhaltung wird in der folgenden Tabelle dargegellf.

wechanver-  mhrosee SOLLAAT -warg lwch

M | ungpemwche ke - Pr. piT ] Gm. VL wa L 3 hulimiundwn hal w1 kndun| Aba. Aka. =
—_—rf = = = == ==

Eramwr wirde HEF L Ll 2 24k 24 ED Fi] 153 a 7w o

P lwnkary MEF L 24 ¥ 24 24k 24 FIN 24 L] a7 ] o oo

Lwemn MEF L 24 ¥ 2 FIT 24 FI 24 163 3 7e0 [
—_— = = =

dumml [ [F] ] LT .20 [] [] i,

Tabelle 50; 0 bersicht dber die SOLL-Y orhaltestruktur MEF

3.3 SOLL-IST-VERGLEICH DER GESAMTYWORHALTUNG

+ Im Vergleich zur bedarfsgerechten Vorhaltung auf Basis dertats3chlichen Standorte ergibt sich
eine Steigerung der Jahresvorhaltestunden um insgesamt 7,1 % auf 166.670 Jahresvorhalte-
stunden.

+ Im Verh&ltnis zur tatsdchlichan Vorhaltung auf Basis der politischen Beschliisse erhiht sich die
erforderliche Anzahl der Jahresvorhaltestunden lediglich um 2,9 %,

Die Reduzierung der lahresvorhaltestunden in den Bereichen RTW und ETW ist auf wverschiedene Fak-
taren zurickzufihren:

o DerEinsatzrickgangim Bereich Krankentransport fiihrt au einer Bedarfsminderung.

o Durch die zustzliche Einfiihrung von N-KTW, die ebenfalls Krankentransporte dbernehmen sollen,
ergibt dch eineteilweise YWerlagerung des Einstzaufkommens auf die N-KTW.

o Die Reduktion der RTW -Yorhaltung ig vorrangig auf die Einfithrung der N-KTW zuriickzufihren,
Dwurch die &bgrenzung von Motfalltransporten zu &kutnotfallen ergibt sich eine deutliche Reduktion
des Einsatzau fkommens filr RTWwW.

Rattungsmittaltyp o 2011 Alw. Abw. [9a]
Bad arfsplan

KTW 16581 11.293 -5.238 -31, %%

RTW 112 231 92900 -12.931 -11,5%

N-KTW 0 28198 29,198 =

MEF 26.279 26.279 = =

Gazamt 155.650 166.60 10.980 7.1%

Tabelle 51 SOLL-I5T-Vergeich der lahresvorh altestunden

Im Prozess der Rettungsdiensthedarfeplanung wurden verschiedene YWarianten fiir die zukinfiige Yor-
haltestruktur des Rettungsdienstes im Landkreis Rotenburg [Wimme] berechnet und mit den aktuellen
Umsetzungen verglichen. Tabelle 52 zeigt den Wergleich der verschiedenen Yarianten hinsichtlich der
lahresvorhaltestunden.
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T
ET BOLL
Tats dchliche Witac hen Fikt e Wirachen Tatsdchliche Virache n
Gem, Gutachten GEN,
"Fikt e Wrachen'Y cam, Gutachtenl]  politischem ohne N-KTW mit MK Tu ohne N-KTur it M- KT
Beschluss
AT 45,103 112,831 119088 119.088 0 880 138.275 0500
KT 16,215 16,581 16,581 L6038 11.293 16038 11293
M- KTulr - - - - 219 190 - 29198
MEF 26,279 26,279 26,279 26,279 26 2T 26279 26279
SL4 e 137.598 155,691 161,948 161,405 156,659 180,592 166,670

Tabelle 52: Gemrmtibersich tlahresa orhaltestunden der verschiedenen Warianten

Die verbesserte Abgrenzung der hilfsfristrelevanten Notfalleinsitze von Motfalltransporten ermdglicht
es, dass zukinftig ein besseres Yerhaltnis der RTW Aorhaltestunden zum Einsatzau fkommen besteht.
Trotz der Redultion der RTwW-Yorhaltung ist daher ein steigender Zielerreichungsgrad zu erwarten, da
in Folgeder hdheren Verfligharkeit die vargehaltenen RTW zuverldssiger fiir Motfallein satze zur Werfi-
aung stehen.

IST S
Fah - Einsitze je 100 Einsitze je 100
“ rzeug Einsatzanzahl lahresvorhaltestunden " . JEinsatzanzahl lahreswvorhaltestunden 1S =
katﬁurle Worhaltestunden Worhaltestunden

I— N

RTW 15905 115,088 1336 2762 9,500 2,77
M-I - - - 7.142 9,198 2146
KT 9064 15,581 =66 9,064 11,253 20,26
MEF 2507 265,279 1007 2,607 26,2719 10,07

Gesamt 17616 161,948 17.0E 27616 166.670 1657

Tabelle 52: Wergleich der Einstze je 100 Yor haltestunden zwischen 15T- und S0LL-Yarhaltung

3.4 RUSTZEITEWN UND DESIMNFEKTIONSZEITEN

Die Tatigkeit im Rettungsdienst erfordert das Anlegen der vargeschriebenen Berufsbekleidung, welche
daher gemak géngiger Rechtsauffassung als Bestandteil der Arbeitszeit zu bewerten ist. Mach Auffas-
sung von LOlf+ i es angemessan, vor und nach der Schicht jeweils 7 Minuten als Ristzeit zu berick-
sichtigen. Bei nicht durchgéangig besetzten Fahrzsugen ist zur Wahrun g einer bestmaglichen Wirtschaft-
lichkeit zu empfehlen, keine zusitdiche Beriicksichtigung der Ristzeiten vorzunehmen, sondern die
Meldung der Einsatzbereitsch aft bis zu 7 Minuten nach Dienstbeginn und die AuBerDienst-heldung bis
a0 7 Minuten vor Diengschluss vorzunehmen. Die daraus resultierenden Minderungen der Rettungs-
mittelvorhaltung sind aus bedarfsplanerischer Sicht vertrethbar,

Bei einer vollsténdigen Beriicksichtigung der Ristzeiten mit insgesamt 14 Minuten je Schicht bei durch-
gangig besstaen Rettungamitteln ergeben dch die folgenden Zuschlige zu den dargegellten lahresvor-
haltestunden:

o METW: 341 Stunden/lahr
o RTW: 1.702 Stunden/lahr
o MEF 256 Stundenflahr

DieZuschlage fiir die Ristzeiten und Desdn fektionszeiten fir die vierwdchentliche Desinfektion gemak
Empfehlung des LARD sind in den Takellen zu den Jahreswvorhaltungen noch nicht enthalten.
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3.5 RESERVEFAHRZELIGE
Durch dieteilweise starke Belastung durch Ein- Tachnischer Baclarf Sicharhaits- Rasarve-
satzfahrten sind die Fahrzeuge des Rettungs-  Rattungsmittaltyn  SOLL nivaau hadarf
dienstes erhdhten WerschleiBbeanspruchun- = onu 13 - a
gen ausgesetzt. Gleichzeitig erfordern Einsatz-
fahrten ein erhohtes Mald an Fahrzeugsicher- N-KTW 4 36% z
heit. Dies filhrt daay, dass Einsatzfahrzeuge, im KTw 4 30% 2
Wergleich zu konventionell genutzten Fahrzeu- e 3 — 1
gen, verhaltnismaRkig oft Werkstattaufenthalte

Gasamt 24 a

bendtigen. Die Ein=atzhereitschaft ist in diesen
Fallen nicht gegeben, weshalb Ressrvefahr-

" . Tabelle 54: Reservebedart R ettungsdienstfahrzeuge
2euge zur Yerfligung stehen missen.

Dariber hinauswird dieser Umstand aktuell durch eine sich verschér fende Lieferketten problem atik und
damit verbundenen Reparaturdauern van teils mehreren Wochen verscharft,

Dia auf Landesebene keine kankreten ‘orgaben existieren, welche den prozentuellen Anteil an Reser-
vefahrzeugen definieren, wird auf einen im Benchrmark dblichen und dem Stand der Technik entspre-
chenden Ansatz von 20 % zurickgegriffen. Durch die Yorhaltung eines 2weiten Reserve-KTW soll neben
derhinreichenden Yerfiigharkeit von Reservefahrzeu gen sichergestellt werden, dasshei Bedarf ein KTW
fliir Fernverlegungen zusatzlich durch dienstfreies Personal bessta werden kann.

Fir den Landkreis Rotenburg (Wimme] bedeutet dies effektiv die Worhaltung von 4 RTW, 1 NEF, 2 N-
ETW und 2 KTW als Reserve. Dabei ist berlcksichtigt, dass die Reservefahrzeuge der NKTW bei Bedarf
auch alsReservefahrzeu ge fir KTW genutz werden kdnnen. Reservefahrzeuge sollten iherwiegend aus
abgeschriebenen Fahrasugen generiert und taktisch ginstig im Kreisgehiet postioniert werden. st die
Worhaltung der Reservefahrasuge im Einzelfall nicht hinreichend, kann auf Fahrzeuge der SEG als au-
satzliche Resarve aurickgegriffen werden.
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3.6 FAHIGKEITSDEFINITION MANY

Mach 5§ 7 &bs 4 NRettDG ergellen die kommunalen Trager unter Mitwirkung von Krankenhaugragern
Malknahmen-und Motfallplane aur Bewaltigun g von Grokschadensereignissen. Der aktuelle MANY Flan
des Landkreises Rotenburg [Wimme] wurde im lahr 2022 erarbeitet undin Kraft gesetzt. Der MaN -
Plan enthalt alle relevanten Planungsgrundlagen, Alarm-und &usriickeardnungen sowie Einsatzkonzep-
tionen. Im Folgenden werden die aus den gesstdichen anforderungen und den Empfehlungen desLaRD
2ur Bewaltigung von Motfallereignissen mit einer gréleren Anzahl von Verletzten oder Kranken resul-
tierenden Planungsgtandardsin einem SOLLHST-8bgleich mit einem Ampel-Schema bewertet.

3.6.1 S5CL-IST-ABGLEICH DER EMPFCHLENEN PLANUNGSSTANDARDS

Flanungsziel Bewertung
Yorhandensein von aktuellen MANY-Planen und Planen aum rettungs-
dienglichen YWorgehen bei polizeilichen Einsatdagen "

Definition von kA &MY -Schwellen

“orhandensein von Yorsichtungsalgorithmen

Umsstauing der Ortliche Einsatzleitung [OEL) in Rufbereitschaften oder
Schichtplanen

vorhandensein geeigneter Fihrungsmittel fir die OEL

aus-und Forthildung, Ubungsdienst und Metzwerk

Fahigkeit zurm Einrichten einer leistungsfahigen Patientenablage inner-
halb van 20 Minuten *

Konzept zurn Einsatz von Gberdrtlichen Kraften
Konzept zum Einsatz von Behandlungsplatzen

Mdglichkeit zur AdhocUnterstitzung des Rettungsdienstes(zB. dienst-

freie Krafte) *
Worhandensein von Hilfestellungen zur Patienten zuwsaisung
[
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3.6.2 OGRTUCHE EINSATZLEITUNG

3.6.3 EINSATZEINHEITEM

Gemal den Empfehlungen des LARD zur Bewaltigung von Notfallereignissen mit einer grilferen Anzahl
von Yerletzen oder Kranken dsind in den Landkreisen folgende mit SOLL-5tarken hinterlegte Einsatzein-
heiten vargeseshen

o OEL [Fihrungskomponents)

o MANY-S[Sofort)

o hANY-T [Transport)

o hAANY P& [Patientenablage)

o hanyBHP (Behandlungsplatz)

Die “orhaltung von Einsatzeinheiten hangt im Wesantlichen von den Yorhaltestunden oder von der
Einwohnerzahl eines Landkreises ab [héchste Kennzahl). Hierzu werden in der Empfehlung des LARD
Custer gehildet.

Entsprechend der Wargaben des LARD ist der Landkreis Rotenburg [Wimme] dem ,Cluser 2 zuzuord-
nen. Hieraus resultiert ein Worhaltebedarf von 1 MANY-5 2 MANY-T und 1 MaANY-P& Komponenten.
Die Stellung der MANY -5 Komponenten erfolgt aus der Grundvorhaltung des Rettungsdienstes. Die
FAAMNY-T und MANY-PA Komponenten werden durch die drei SEGRettung im Landkreis gedellt, die
analog der Rettungsdienststruktur in den Bereichen Mord, Mitte und S0 d aufgestellt sind.

Zur iberdrtlichen Unterstiitzung bei Motfallereignissen mit einer grakeren Anzshl von Verletzten ader
kranken besteht ein gemeinsames Konzept mit den Landkreisen Cuxhaven, Harburg, Heidekreig Oger-
holz, Stade und Yerden. Hierin sind die verfiigharen Ressourcen sowie die &nforderungawege definiert.
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4 ABKURZUNGSVERZEICHNIS

Schnelleinsat 2grup e
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5 ANLAGEN

51 KOMPAKTDARSTELLUMG DER BAULICHEN SITUATION DER STANDORTE

£.1.1 RETTUNGSWACHE BREMERVGRDE

Standart
Einheit R Bremerva rde o
Ied resse GrolBer Platz 12, Bremenvdrde
Baujahr 2010
Gebdwdesigentimer D RE KV Bremeredrde
Dperative Nutzung.
Litueller Nutzungsumfang 2h-Wache
Funktionen Ll i
Nachtdienst Ll
o= 3 Abbildung 24: Aulenansicht Ret-
— " tungayach e Bremery drde
Fahrzeuge + Reserve 1 KT und 1 RTWW
NEF 1
Sanstige
Gebdude [ Infrastruktur f Funbtianalitit
Bauliche Substanz &
Laufesege im lar mrfall &
Matstro mmee sargung =]
Fahrze n-"h-:": -
Fahrzeughalle vorhanden .
Anzahl &
Fahrzeugste llp stz
Ainzahl hinreiche nd &
Gbstinde und StellplatzlEnge &
TargndiZe .
Lhgasabsauganlage i
Waschmaghich ket varhbanden [
Lagistik
M ate riallager k]
Sauerstafflager .
Soziab und Funktionsr&u me
Brif o ar heetts maghich keit [ ]
i Anzahl 5 . :
Ko he réu me P— . 2 Ruherdume mit Doppelbelegung
Bufent halsraum i
[Tee] Kiche ]
HE' ne und Ondn uﬁ
Schwarz W eitTrennung ']
— Gesdchlechtertrennung .
Bemertung !
s Gesdhlechtertrennung &
Bewaertung .
Gesdhlechtertrennung .
Duschen -
Bewaertung =

Tabelle 55; U bersichtiiber die Funktionalitit der Rettungswache Bremery drde
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5.1.2 RETTUNGSWACHE GNARREMBURG

Standart
Einheit R Gnarrenburg
Bdresse Hindenburgstr. 1b, Gnarrenburg
Baujahr Ca. 1988
e bs udeeige momer DRE KW Bremervarde
Dperative Nutzung
Bktoeller Nutzungsumfang Zdh-Wache
Funktwnen bin_ i 2
Machtdienst 2
e t Abbildung 25 Aulenansicht Ret-
pra tunganache Gnarrenburg
Fahrzeuge e
Fonstige
Gebdude / Infrastrubtur f Funktionalitst
Bauhche Substanz E
Laufeuege im Slarmfall Laufweeg durch den Quide nbereich
Natstromersargung !

Fahrzeughal ke

Fahrzeughal ke war handen W
Bnzahl 1
Fahrzeugstellplsze
Mnzahl hinreichend &
Lbstdnde und Stellplatz linge [ ]
Targriie )
M hgasahzauganlage -
Wasch maiglichkeit warhanden J
Logistik
Materiallager ] Handlager
Saverstafflager = Handlager
Saziab und Funktions iy me
Bi'roarheitsmag ch beit .
Bnzahl £
Ru he rsume
Bewsertung .
Bufenthalsraum .
[Tee-] Kiche .
Hygiene und Ordnung
Schwarz WeiFTrennung &
Geschlechtertre nnung k
Umk leiden = Umkleiden in Ru herdumen
Bewertung .
Geschlechtertre nnung
Tailetten !
Beweertung .
Seschiechtertre nnung .
Duschen
Bewsertung 2

Tabelle 5&: U bersichtilber die Funktionalitit der Rettungswache Gnarrenburg
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£.1.3 RETTUNGSWACHE LAUENBRUCK

Standart
Einheit R Lauen brick
Jed r s s Berfiner5tr. 14, Lavenbrick
Beaujshr 2011
Sehsudeeizentimer Landkreis Rotenbo rg (W% 0 mme)
Dperative Nutzung
Lktueller Hutzungsumfang 2Ah-\Wache
" -
Funktinen b o -
Nachtdienst 2
ey = Abbildung 26: Aukenansicht Ret-
o tunganach e Lauenbr dck
R MEF
Sanstige
Gebsude £ Infrastruktur S Funktianalitat
Bauliche Substanz ]
Laufesege im O lar mrfall L ]
Naotstro mmee rsargung .
Fahrzeughalie =
Fahrzeughalie warhanden L]
. Lnzahl 2
o i Bnzahl hinreiche nd ]
Dhbstinde und Stellplatzlinge i)
TargraiZe '
Lhzasshsauganiage i
Waschmdghich ket varhanden
Mate riallager - Hand lager
Sauerstafflager & Hand lager
Zaziak und FunktiansrSume
Beiraar beits maghich ket ‘
i Bnzahl 2
Bewaertung .
Lufent hatts raum -_- Riumliche Enge, Erweiterung geplant
[Tee] Kiche .
Hygiene und Drdnung
Schwarz- S \Wei Trennung &
Mkl Gezdh lechtertrennung .
Bewertung !
=3 Gezch lechtertrennung Pir]
Beviertung .
P Geschlechtertrennung !
Bewertung ]

Tabelle 57: U bersichtilber die Funktionalitit der Rettungswache Lauenbriick
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5.1.4 RETTUNGSWACHE RGTENBURG

Standart

Einhett R'W Raotenburg

Jed r s s B raverstr. 8, Rotenbuorg
Beaujshr 19%]er

Sehsudeeizentimer O RE KV Rotenburg

Tabelle 5&: U bersichtilber die Funktionalitit der Rettungswache R otenburg
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Dperative Nutzung
Lktueller Hutzungsumfang 2Ah-\Wache
O Tagdienst bLi |
Nachtdienst L]
Py S Abbildung 27: Aukenandcht Ret-
Fahraeuge KT 3 Tusdtzlich S-RTW und Reserve 2x BT, 1x KT IR K RO
MEF und 1x HEF
Sanstige
Gebsude £ Infrastruktur S Funktianalitat
Bauliche Substanz 7]
Laufeaege im O lar mrfall L]
Naotstro mmee rsargung .
Fahrzeughalie =
Fahrzeughalie warhanden [ ]
. Lnzahl 5 o
Fahrzeugste llplite eETTTT—— ® Fahrzeuge teilneice draulen abgestellt
Dhbstinde und Stellplatzlinge it
TargraiZe o]
Dbgasabzauganlage L]
Waschmdghich ket varhanden LE
o
Mate riallager 4] Teihwe e in der Fahrzeug halle
Sauerstafflager .
Zaziak und FunktiansrSume
Beiraar beits maghich ket .
Ruherdume it g Teilwese Dappelbelegung
Bewaertung .
Lufent hatts raum i Z Riume, KTW/RTIN getrennt
[Tee] Kiche .
Hygiene und Drdnung
Schwarz-WWeil Trennung &
M bl Gesdh lechtertrennung .
Bewertung i
=3 Gezch lechtertrennung !
Beviertung .
P Geschlechtertrennung .
Beviertung !

Stand: 21:10:2024 @



LANDKREIS ROTENBURG (W UMNME )
BEDARFSGUTACHTEN RETTUNGSDIENST 2024

5.1.% RETTUNGSWACHE SITTENSEN

Standart
Einheit R Sittensen
Jed r s s Stader Str. da, Sitbensen
Beaujshr Umgebaut X110
Sehsudeeizentimer Landkreis Rotenbo rg (W% 0 mme)
Dperative Nutzung
Lktueller Hutzungsumfang 2Ah-\Wache
Funktinen b o -
Nachtdienst 2
ey = Abbildung 28 AuBenansicht Ret-
o tungany ach e Sittensen
R MEF
Sanstige
Gebsude £ Infrastruktur S Funktianalitat
Bauliche Substanz 7]
Laufeaege im O lar mrfall L]
Naotstro mmee rsargung .
Fahrzeughalie =
Fahrzeughalie warhanden [ ]
Lnzahl 1
Fahrae ugste lipli e Ein AT o raoBen
Bnzahl hinreiche nd ]
Dhbstinde und Stellplatzlinge ]
TargraiZe .
Lhzasshsauganiage i
‘Waschmighch ket varhanden i
o
Mate riallager = Hand lager
Sauerstafflager '_..' Hand lager
Saziak und FunktiansrSume
Beiraar beits maghich ket .
i Bnzahl 2
Bewaertung .
Lufent hatts raum i
[Tee] Kiche .
Hygiene und Drdnung
Schwarz-WWeil Trennung &
M bl Gesdh lechtertrennung .
Bewertung .
=3 Gezch lechtertrennung !
Beviertung .
P Geschlechtertrennung .
Beviertung !

Tabelle 55: U bersichtilber die Funktionalitit der Rettungswache Sittens=n

Wertraulich ! Mur zur persénlichen baw. bestmmmungsgemalen Yerwendurig! Stand: 21:10.2024 @




LANDKREIS ROTENBURG (W UMME )

BEDARFSGUTACHTEN RETTUNGSDIENST 2024

5.1.6 RETTUNGSWACHE SCTTRUM

Standart

Einheit R Sottrum

Rdresse Bite Dorfstraile. 116, Sottrum
Baujahr 2006

Gehiudeeigentimer DRE K Bremervarde

Dperative Nutzung

Lktueller Nutzungsumfang 29 h-Wache
Tagdienst 2
Funktianen
Machtdienst z
RN X
KTs -
Fahrzeuge
MEF -
Sonstige -
Gebiude [/ Infrast ruktur  Funktinalitst
Bauliche Substanz .
Laufeiege im Marmfall &
Hotstro mwversargung .
Fuhhmqhg'haﬂ:
Fahrzeughalle varhanden .
Bnzahl 1
Fahreugstellplaze
Bnzah| hinreichend 2]
Abstdnde und Stellplatzldnge [ ]
Targralte [ ]
Ihhgacahsauganlage .
Waschmaghch keit worhanden &=
Lagistik
Mate fiallager -__: Hand lager
Saperstafflager ._"_ Hand lager
Smiak und Fonktia s ume
Biraarbets mig fich ket =
Bnzahl 2
Ruhersdume
Beewie rtung .
Aufentha ttsraum .
[Tee-] Kiche =]
Hygiene und Prdnung
Schwar-WeidTrennung [ ]
Geschlechtertrennung .
Umkleiden — Teitwekein Ruherdumen
Bewertung =)
Geschlechtertrennung
Taiketten L
Beewae rtung .
Beschlechtertrennun
Duschen g .
Beewue rtung .

Tabelle 60; 0 bersicht iiber die Funktionalitit der Rettungswache Sottrumm

Wertraulich! Mur zur personlichen bzw. bestimmungsgemalen Verwendung!

Abbildung 29: Aukenansicht Ret-
tunganach e Sottrum

Stand: 21:10:2024 @



LANDKREIS ROTENBURG (W UMNME )
BEDARFSGUTACHTEN RETTUNGSDIENST 2024

5.1.7 RETTUNGSWACHE TARMSTEDT

Standart
Einheit R Tarmstedt
Jed r s s Hebstedter 8tr. 1, Tarmstedt
Gebswdeeigentimer Gemeinde Tarmstedt
DE:raﬁ'.-: Nutzung
Lktueller Hutzungsumfang 2Ah-\Wache
O Tagdienst 2
Nachtdienst 2
RTW 1
ey - Abbildung 30: Aukenansicht Ret-
Fahrzeuge == = tungasach e Tarmstedt
Sanstige
GebSude f Infrastruktur f Funktianalitst
Bauliche 5ubstanz Brandschutzménge|
Laufriege im & lar mfall L schmale und steike Treppe
Maotstra mve raargu ng b
Fahrzeughalle
Fahrzeughalie warhanden P
Fahrzeugste llplite frzan] :
Mnzahl in reiche nd o]
Lkhstsinde und StellplatzlsSnge -'-'.
Targrite i
Lhzasshsauganiage .
Waschmdghich ket varhanden .r_
Logistik
Kate riallager & Hand lager
Sauerstafflager frr- Hand lager
Saziak und Funbthanar me
Boifraar beits mighich ket &
Anzahl ;
Ruhe raume Durchgang durch anderen Ruheraum
Bewaertung .
Lufent hatts raum .
[Tee] Kiche i
Hygie ne und Ordnung
Schwaz-Weilk-Trennung .
Umkleden it — Teituesein Ruheraum
Bewiertung ]
s Gesdh lechtertrennung !
Bewue rtung ]
Faiiby Geschlechtertrennung .
Beviertung !

Tabelle 61: U bersichtilber die Funktionalitit der Rettungswache Tarmstedt

Wertraulich ! Mur zur persénlichen baw. bestmmmungsgemalen Yerwendurig! Stand: 21:10.2024




LANDKREIS ROTENBURG (W UMNME )
BEDARFSGUTACHTEN RETTUNGSDIENST 2024

5.1.8 RETTUNGSWACHE VISSELHGVEDE

Standart
Einheit R Visse [havede
Ldresse Hiendarfer Str. 34
Beaujshr 2011
Sehsudeeizentimer Landkreis Rotenbo rg (W% 0 mme)
Dperative Nutzung
Lktueller Hutzungsumfang 2Ah-\Wache
O Tagdienst 4
Nachtdienst 2
P 2 Abbildungz 31: AukRenansicht Ret-
Py i tunganach e isselhdvede
Fahrzeuge e - 2. T\ an zusdtzliche m I nterimastandart
Sanstige
Gebsude £ Infrastruktur S Funktianalitat
Bauliche Substanz 7]
Laufeaege im O lar mrfall L]
Naotstro mmee rsargung .
Fahrzeughalie =
Fahrzeughalie warhanden [ ]
Lnzahl 1
Fahrae ugste lipli e Lusitzlicher Interimsstandart
Bnzahl hinreiche nd ]
Dhbstinde und Stellplatzlinge ]
TargraiZe .
Lhzasshsauganiage i
Waschmdghich ket varhanden [ - In Rotenburg
o
Mate riallager = Hand lager
Sauerstafflager '_..' Hand lager
Zaziak und FunktiansrSume
Beiraar beits maghich ket .
i Bnzahl 2
Bewaertung .
Lufent hatts raum i
[Tee] Kiche .
Hygiene und Drdnung
Schwarz-WWeil Trennung &
M bl Gesdh lechtertrennung .
Bewertung .
=3 Gezch lechtertrennung !
Beviertung .
Geschlechtertrennung .
Duschen
Beviertung !

Tabelle 62: U bersichtilber die Funktionalitit der Rettungswache Yisselhdvede

Wertraulich ! Mur zur persénlichen baw. bestmmmungsgemalen Yerwendurig! Stand: 21:10.2024



LANDKREIS ROTENBURG (W UMNME )
BEDARFSGUTACHTEN RETTUNGSDIENST 2024

5.1.9 RETTUNGSWACHE ZEVEN

Standart
Einhett R Zewen
Jed r s s Mard-West-Ring 11, Zewven
Beaujshr 2012
Sehsudeeizentimer Landkreis Rotenbo rg (W% 0 mme)
Dperative Nutzung
Lktueller Hutzungsumfang 2Ah-\Wache
Funktinen b o 2
Nachtdienst L
ey = Abbildung 32: Aukenansicht Ret-
tunganach e Zeven
Fahraeuge KT 1 Tusitzlich 1 GW-Rett und Reserve 1 RTIN, 1x
MEF 1 KT, 1= NEF
Sanstige
Gebsude £ Infrastruktur S Funktianalitat
Bauliche Substanz 7]
Laufeaege im O lar mrfall L]
Naotstro mmee rsargung .
Fahrzeughalie -
Fahrzeughalie warhanden [ ]
. Lnzahl 1
o i Bnzahl hinreiche nd ]
Dhbstinde und Stellplatzlinge ]
TargraiZe .
Lhzasshsauganiage i
‘Waschmighch ket varhanden &
e
Mate riallager £
Sauerstafflager .
Szisk und Funktionsraume
Beiraar beits maghich ket .
i Anzahl L
Bewaertung .
Bufent hatts raum -:.
[Tee] Kiche .
&':neund Drdnung
Schwarz-WWeil Trennung &
M bl Gesdh lechtertrennung .
Bevuertung it ]
=3 Gezch lechtertrennung !
Beviertung .
P Geschlechtertrennung .
Beviertung !

Tabelle 65: U bersichtilber die Funktionalitit der Rettungswache Zeven

Wertraulich ! Mur zur persénlichen baw. bestmmmungsgemalen Yerwendurig! Stand: 21:10.2024




LANDKREIS ROTENBURG {W/UMME )
BEDARFSGUTACHTEN RETTUNGSDIENST 2024

2.2 AUFTEILUMG DES EINSAT ZALFKOMME IS

5.2.1 EINSATZAUFKCMMEN IM RETTUNGSDIENSTVERSCRGUNGSBEREICH

_ o Eirsate- Artail sl Antail
art s it A vl T SE—
OIS JRETE fallrattu Mo tfa Il rett el Krankernt ra s po rt
R ne rE trarsport Ro
Ahausan 263 0,95% 135 0,73% 128 141%
A st A4 0,155 42 0.23% 2 0,02%
Arderlingen 52 0,19% a7 0,25% 5 0,06%
Easdahl 110 0054 o 0,53% 11 0,12%
Eitersen 65 0,24% [ 0,32% 5 0,06%
Eothel 165 [T 154 0,535 11 0,12%
Erechior f B 0,31% 83 0.45% 3 0,03%
BT B Ner e AR LE 055 2,730 14, 755% 2,240 24 81%
Erockel 197 0,71% 152 0.82% A5 0,50%
Bl tecit 55 205 A9 0 26% o) 00T
Deinstedt a2 0,155 a0 022% 2 0,02%
Ebers:til:lrf i) .2 2% 56 [T 4 0%
Elscior f 183 [ R 173 023 10 0.11%
Fa M A5 0 16% A1 0.22% 4 0%
Fi rrte| 30 1.12% 200 1 56% 19 0.21%
Gnarrenbu 863 312% 793 427% T0 0%
4o Meckelsen a5 0,165 34 0,23% L 001%
Gy hLing 537 1.01% 379 2% 148 1,63%
Ha et sen 40 0,14% 38 020% 2 002%
Hassendor 04 0,349% B 044% 13 0,14%
Heeslinzen 4549 L5465 415 2,245 43 0A7%
He lhy oz [7] 0,335 £ 0A8% 3 0,03%
He hresiek 122 0445 117 0.53% 5 0,06%
He s biirdd & 04 1,315 ) 0T £ 0,07%
He nslir=en 125 0455 114 0.51% 11 0,12%
He pa-teit 111 0054 107 0,58% 4 [
Hipst et 63 0,23% &0 0,32% 3 0,03%
Hior st et &7 0,245 65 0,358 2 0,02%
Kalbe 30 0,11% 28 0,15% 2 0.02%
Kirchlintelr 16 [ i1 [ 5 0,065
Kirchit inuke &1 0,22% 57 0,31% 4 0,04%
Kirchwa lsede 97 1,355 a3 0508 4 [
Klein Mec kebsen 96 0,35% g0 0.43% 16 0,18%
Laveribriick 376 1,365 202 1 57% £ 0.93%
Lergen bostel 47 0,17% 47 0,25% [ 0.00%
Ceral 241 [T 212 1,14% FI) 0,32%
Cstereistedt 52 0,195 51 0.27% L 0.01%
[T 131 AT e 0,595 FE] 0,24%
Rh.ade 129 A TH 120 ﬂ&.‘ﬂﬁ 9 0,105
Hntenbug Eﬁmm&] 7. 3176 3. i 20 .35% L 55 16%
53 rod brstel a1 1,155 39 0.2 1% ] n.gz_'}ﬁ
Schesel 1502 543% 1336 7 i6% 166 183%
S f &9 .2 5% hivi] [ K] 1 00
5p|si gen 312 1.13% 291 1 57% 21 0.23%
Sittensen 824 2 R T15 3 0% oQ 1 re
Sottr unn TRI 2.5356 671 3 51% 113 1 24%
Stenumen 58 021% 53 029 5 006%
Tar mstech A5 1 58% 413 2,210 51 0,565
Tiste 69 0,255 65 0,35% 4 0%
Yah e &0 0,220 50 0,32% i 0,01%
Vierden 63 0,235 58 0,31% 5 0,065
Vissal hivere 1560 5585 1237 5,565 330 3,565
Vorwerk 55 0,205 53 0,29% 2 0,02%
Lrasterti nke 26 00254 25 0,13% i 0,01%
Wrest enwa bede 53 0,195 44 0,24% 9 0,10%
rilstedt 234 081% 102 103% 32 0,35%
wiohrste 35 0,13% 31 0,17% 4 0%
ZEUEn 2 e 7275 1782 9 500 236 2.19%
e a 2T 63T - 18,573 9081 -

Tabelle 64: Aufteilung des Einsatzaufk ormens innerhalb des Rettungsdienstversorgungsbereiches

Wertraulich! Mur zur persénlichen bzw. bestmrungsgemien Yerwendun g! Stand: 21.10.2024



LANDKREIS ROTENBURG {WWUMME ) ?{ﬁ

BEDARFSGUTACHTEN RETTUNGSDIENST 2024

5.2.2 EINSATZAUFKCMMEM AURBERHALB DES RETTUNGSDIEMSTYERSCRGUMGSBEREICHES

; - Einsatz Al E::DE' Anteil
ort :L::;;m :Sft::lunilr::a:- aufkommen Ei rsat m ufkonanien ;ranb:r:-mn Eirsatza ufkonnen
Notfallrettureg  Notfallrett urg Krankentrarsport
Achim i 0, 1o 2 0, 0 0,
Ah lerstect 33 2 53% 22 2 6554 11 2 3%
Appel 2 0,15% 1 0,15 L 0,21%
Ar st orf 2 0,15% 2 0,254 [] 0,00%
Eadl Falling bostal BE 6,75% 62 7.9 26 5, 52%
Earastedt 3 0,23% 2 0,254 1 0,21%
Bechdorf L 0,08% L 0,15 [ 0,00%
Eendestorf 1 0, 08% [1] 0,00 1 0.21%
B [ 5t et L 0,0 [1] D.@ﬁ 1 0.21%
Erefnern 15 1 15% 4 0,28% 11 2,3%
Erenserhaven 1 0,08 1 0,12 [1] 0,00%
Erast [] 0,69% 5 0,500 4 0,855
Euchhole |, 1, 4 0,31% 2 0,.28% 2 0,2%
B tehuice 2 0,15% i 0,120 i 0,210
Do s te L 0,0 L [ ] [1] ﬂ.llﬂﬁ
Dohren 3 0. 23% 2 0,284 1 i 21 %
Esto rf 23 LT6% 17 205 & L%
Extern 5 0,38% 4 0.48% [ 0,21%
Frecienbeck g 0,61% 5 0,604 3 0,53%
et |a L 0,08% 1 0,125 0 0,00%
wemeirdefreier Bezitkd 3 0,23% 3 0,360 [1] 0,00%
arasbers 16 123% 11 138 5 1 06%
Halves bostel i L3 i [ ) L 9%
Hamberzen 1 0, 08% [1] 0, PG 1 0,21%
Hamburg 3 0,23% 1 0, 1% 2 0,42%
Harcleloh L 0,08% L 0,15% 0 0,00%
Han rcaer 2 0,15% 1 0,120 1 0,21%
Harsefeld L 0,08% L 0,15% [ 0,00%
Heigenau 42 3,22% 27 3 284 15 3,18%
Hei nbockel 2 0, 15% 2 0,284 1] 10,00%%
Hipstect 29 2,22% 28 3, 36 1 0,21%
Hollerstedt 1L 0,84% [ 0,96% 3 0,61%
Hollnseth 5 0, 38% 1 0, 1% 4 0, 85%
Jesteburg L 0,08% 0 [ L 0,21%
Kein Eirsatzort 5 0, 38% 1 0, 1% 4 0,85%
Kirchlinteln 3 0,235 2 0,284 1 0,21%
Kiinigs moor 31 2 38% 22 2 654 o Lot
Kranenburs 4 0,31% 2 0,254 2 0,42%
Kutenho b 32 2.45% 22 269 10 2,13%
Lanwstett 5 0,38% 3 0,36% 2 0,2%
__Lanzwadsl i 0,08% i 0,12 [ 0,00%
Lilienthal 16 123% 8 0,96% 8 1L, %
MLt Bp 1 0 1 [ ] [1] ﬂ.ilﬂfi
hieu v uinstor f L 0,08% 1] (L5 ] i 0.21%
Teuerikirchen T4 5 6706 51 6, 120 23 4, 8%
Olddenciorf g 0,61% & 075 2 0,2%
Csterhol-scharmback 1 0,08% 0 0,00 [ 0,21%
Otter 10 0,77% g 0,96% 2 0,2%
COttarsbers E 201% 31 375 7 1,20%
Lnrten 3 0,.23% F 0,254 L 0.21%
Remes hostel 16 123% ) L% i L A%
SaLersiek 15 1,15% 11 1,325 4 0, 85%
Schinevendi reen ko &, PG 62 7,454 28 5, 9%
SChawar mst ect 2 0, 15% 2 0,254 [] 0,00%
soltau 30 200% 1 2, 168 21 R
Stade 1] 4, 60% 38 4, 56P0 22 4 &%
Tostedt 105 £ 05% [+ 7,95 3 #,28%
Yerden i 0, 5% 4 0.8 3 0 64%
ol lersoce i 0,51% 5 0,508 Fl 0,2%
i b r e 339 26,005 190 22, 1% 149 31.53%
welle L 0,08% 1 0,15 0 0,00%
st et 32 2,45% 24 2 #8% & 1, 0%
hmrﬁuede 1._9 ﬁdﬁﬂﬁ 1_6 gﬁﬁ 3 i) 51%
[ 1,304 - #33 - 47L -

Tabelle 65: Aufteilung des Einsatzaufk ommens auferhalb des Rettungsdien st er sor gungsbereiches

Wertraulich! Mur zur persénlichen bzw. bestmrungsgemien Yerwendun g! Stand: 21.10.2024



r{\ Landkreis
Rotenburg

Wiimme) | Der Landrat

Beschlussvorla ge Drucksachen-Nr.: 2021-26/0793
Amt fiir Rettungsdienstmanagement Status: offentlich
Tagesordnungspunkt: 5.3 Datum: 25.10.2024

Abstimmungsergebnis

Termin Beratungsfolge:

Ja Nein Enthalt.

13.11.2024 Ausschuss flr Feuerschutz und Rettungsdienst
21.11.2024 Kreisausschuss
19.12.2024 Kreistag

Bezeichnung:

Rettungsdienstbedarfsplanung;
hier: ,Vorbeugender Rettungsdienst® im Rettungsdienstbereich Landkreis Rotenburg (Wimme)

Sachverhalt:

Wie bereits in der Beschlussvorlage zum Bedarfsplan erlautert, wurde nach Absprache mit allen
Beteiligten in diesem Jahr erstmals neben einer uUblichen Bedarfsermittlung auch ein
Innovationsgutachten beauftragt, dessen Zielsetzung eine hochwertige, wirtschaftliche und
bedarfsgerechte Versorgung der Bevolkerung ist. Hierzu wurden im wesentlichen drei Bereiche
identifiziert: Einfuhrung der Telenotfallmedizin, Einfihrung eines ,Gemeinde-Notfallsanitaters
Rotenburg (Arbeitstitel ,ROWsponder)* sowie die Etablierung eines ,Vorbeugenden
Rettungsdienstes”. Als erganzende Malinahme wird die Einfuhrung von Fahrzeugen fur die s. g.
,Liegend-Fahrten“ auflerhalb der Zustandigkeit des Niedersachsischen Rettungsdienstgesetzes
(NRettDG) angeregt. Das Innovationsgutachten ist als Anlage beigeflgt.

Einfihrung der Telenotfallmedizin: Nach Ablehnung einer Anfrage zur Beteiligung der drei
Landkreise des virtuellen Leitstellenverbundes am Pilotprojekt des Landkreises Goslar durch das
Niedersachsische Innenministerium und die Krankenkassen in 2023 kdnnen sich die drei
Landkreise nun doch nach einer Uberraschenden Zusage in 2024 dem Telenotfallmedizinstandort
Goslar anschlieffen. Nach Bereitstellung der notwendigen finanziellen Mittel im Rahmen einer
APL konnten die notwendigen Beschaffungen getatigt werden, so dass sich der Landkreis
Rotenburg (Wimme) nach Abschluss der Schulungen des Rettungsdienstpersonals Ende 2024
/ Anfang 2025 an der Telenotfallmedizin in Niedersachsen beteiligt.

EinfGhrung des ,ROWsponder®: Grundlage fur die Einfuhrung eines ,ROWsponder” sind die
Konzepte der Gemeinde-Notfallsanitater (G-NotSan) und der ,Notfallsanitater-Responder®
(NotSan-Responder). Stark verklrzt dient der G-NotSan zum einen zur aufsuchenden
ambulanten Versorgung bzw. Sichtung mit der Funktion eines medizinischen ,Wegweisers®. Zum
anderen aber auch zur Behandlung von nicht-lebensbedrohlichen Erkrankungen, die
voraussichtlich ambulant behandelt werden konnen. Auch eine Verwendung als s. g. First
Responder ist mdglich. Ausgestattet wirde der G-NotSan mit einem Rettungseinsatzfahrzeug
(REF), das in seiner Ausstattung auf dem Notarzteinsatzfahrzeug (NEF) basiert. Abweichend von



-2-

den bisherigen Erfahrungen aus den Modellregionen soll der G-NotSan auf den Rotenburger
Bedarf angepasst werden, daher der Arbeitstitel ,ROWsponder®. So wird u.a. die Verzahnung mit
einem der Systeme der Organisatorischen Leiter Rettungsdienst zu prifen sein, ebenso wie der
Wunsch der Krankenhauser nach Unterstutzung im Prahospitalbereich.

Im Gegensatz zur gesicherten Refinanzierung der Telenotfallmedizin durch die Krankenkassen
ist die Refinanzierung hier noch ungeklart. Unabhangig davon sollte aber aus Sicht des
Gutachters und der Verwaltung der ,ROWsponder als potentielle Entlastung der Ubrigen
Rettungsmittel an einem zentralen Standort im Rettungsdienstbereich Landkreis Rotenburg
(Wimme) eingeflhrt werden. Der DRK Kreisverband Bremervorde wirde bzw. misste hierzu,
nach einem entsprechenden Kreistagsbeschluss, mit den vorbereitenden Malinahmen, wie z. B.
den Schulungen des geeigneten Personals, zeithah beginnen, so dass der ,ROWsponder* zum
dritten Quartal 2025 eingefiihrt werden kdnnte.

Etablierung eines ,Vorbeugenden Rettungsdienstes® (VRD): Zusammengefasst geht es beim
VRD um die Koordinierung aller MalRnahmen, die getroffenen werden kdnnen bzw. missen, um
Einsatze in den Bereichen der Notfallversorgung und des qualifizierten Krankentransportes
bereits im Vorwege zu verhindern. Neben praventiven MalRnahmen wie beispielsweise das
Aufsuchen von frequent callern®, wie Alten- und Pflegeeinrichtungen oder auch von potentiellen
Einsatzschwerpunkten  wie  Diskotheken aber auch Arztpraxen, ké@men auch
Einsatznachbereitungen in Frage. Ebenso wie eine mégliche Verstandigung / Vernetzung mit
anderen Anbietern der ,aufsuchenden Pflege®. So kdnnte beispielsweise allein die Reduzierung
der Nachfrage aus den Alten-und Pflegeheimen auf den Durchschnitt aus 2023 ca. 500 Einsatze
des Rettungsdienstes jahrlich einsparen.

Auch der ,ROWsponder® kdnnte und sollte in den VRD eingebunden werden.

Die vom Gutachter empfohlene Etablierung des VRD ist sehr sinnvoll, bedarf aber, da es sich um
rettungsdienstliches Neuland handelt, eines mit allen Beteiligten abgestimmten Konzeptes.
Dieses zu erarbeiten ware eine der ersten zu erflllenden Aufgaben der flr die Umsetzung
notwendigen zusatzlichen Stelle.

Unabhangig davon sollen aber bereits jetzt erste Malnahmen im Bereich VRD anlaufen: So bietet
die Resuscitation Academy Deutschland des Universitatsklinikums Schleswig-Holstein das 10-
Schritte-Programm nach Eisenberg an, welches zur kontinuierlichen und systemischen
Verbesserung der Versorgung nach einem aulierklinischem Herz-Kreislaufstillstand dient.
Geplant ist die Teilnahme eines Teams bestehend aus der Arztlichen Leitung Rettungsdienst,
ausgewahltem Rettungsdienst- und Einsatzleitstellenpersonal sowie auch aus dem Amt flr
Rettungsdienstmanagement. Das Programm gliedert sich in verschiedenen Veranstaltungen
Uber die Dauer von insgesamt zwei Jahren. Auch hier ist aber die Kostenfrage noch offen.

Als Erganzung der vorgenannten Malinahmen zur Reduzierung des Einsatzaufkommens plant
der DRK Kreisverband Bremervorde e. V. aullerhalb des Rettungsdienstes die Einfihrung von
Fahrzeugen fur ,Liegend-Fahrten®. Diese Fahrzeuge sollen mit zwei Personen besetzt werden
und Fahrten Ubernehmen, die nicht in die Zustandigkeit des Rettungsdienstes inklusive des
qualifizierten Krankentransportes fallen. Da es sich hier um eine Tatigkeit aul3erhalb des NRettDG
handelt, erfolgt keine Disposition Uber die Einsatzleitstelle flr Rettungsdienst und Feuerwehr in
Zeven — auch fir die Refinanzierung ist das DRK selbst zustandig.

Trotzdem ist davon auszugehen, dass die Einfihrung dieser Fahrzeuge zu einer Reduzierung
der Einsatze im Bereich der qualifizierten Krankentransporte flihrt.



Beschlussvorschlag:

Die Verwaltung wird beauftragt, ein Umsetzungskonzept zum ,Vorbeugenden
Rettungsdienst® und zur Einfihrung des ,ROWsponder® zu erarbeiten sowie den
»,ROWSsponder“ zum dritten Quartal 2025 einzufihren.

Parallel hierzu wird eine ausreichende Anzahl von Notfallsanitdtern zum
Gemeindenotfallsanitater qualifiziert.

Prietz
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0 MANAGEMENTFASSUNG

I Innovationsgutachten werden aundchst Versorgungskonzepte geprift, die dber den eigentlichen
Rettungsdienshedarfsplan hinaus gehen, um die Effizienz und Effektivitat der Einsatzwahrmehmung zu
geigern, indem sie goezifische Bedirfnisse und anforderungen besser adressieren. Durch die bereits
empfohlenen Maknahmen aus dem Rettungsdienstbedarfsplan und den hier vargestellten Konaspten
aus dem Innovationsgutachten ldsst sich eine Gesamtkonzeption ableiten, die eine integrierte und ab-
gestufte Notfallversorgung erméglicht. Diese Kon zeption bericksichtigt sowohl diemedizinischen Mot-
wendigkeiten alsauch die systemischen Rahmenbedingungen und zielt darauf ab, eine gqualitativ hoch-
wertige und wirtschaftliche Versorgung der Bevilkerung sicherzustellen.

Dias Innovationsgutachten stellt dber den Rettungsdienstbedarfsalan hinaus weitere Konzepte vor, die
gine optimale Interaktion der Versorgungsstrukturen im Landkreis Rotenburg [Wiimme] gewShrleis
ten. Dazu werden im Folgenden drei konsentierte Konzepte einer gestuften Motfallversorgung vorge-
gellt: Das Rettungseinsatzfahrzeug (REF) mit dem NotSan-Responder, der Gemeinden otfallsanitater (G-
Motsan] und das Stakeholder Management im Rahmen des vorbeugenden Rettungsdienstes [VRD).

Ein Rettungseinsatzfahrzeug wird mit einem NotSan-Responder [Notfallsanitdter]) besstzt und rickt
2u Einsatzen aus, die besonders zeitkritisch sind und eine schnelle medidnische Intervention erfordern.
Dias primare Ziel ist es, die Zeitgoanne zu reduzieren, in der ein Patient nach einem Motfall keine medi-
Anische Yersorgung erhiélt, um die Uberlebenschancen und die gesundheitlichen Ergebnisse des Pa-
tienten zu verbessern. Dadurch wird auch die Vor-COrt-Zeit von Transportfahrzeugen reduziert, was
bedeutet, dass es schneller wieder fiir neue Einsgtze verfiigbar ist. Dies steigert die Effizienz des Ret-
tungssystems

Das Konzept des GemeindenotfallsanitSters hat sich weltweit in vielen hochentwickelten Rettungs-
dienstsystemen etabliert. Es zielt darauf ab, die Licke awischen Notfallversorgung und priméarer Ge-
sundheitsversorgung zu schlielfen, indem goeziell ausgehildete Motfallzanitater erweiterte sufzaben
ihernehmen. Diese &ufgaben umfassen praventive Malknahmen, die Behandlung nicht-lebensbedroh-
licher Zustande, die Zusammenarbeit mit anderen Gesundheitsdienstleitern sowie die Machalarmie-
rung dementsorechender Rettungsmittel und der Transportbegleitung Analog zum Motfallkranken wa-
gen [NHTwW) wird auch fir den Einsatz des Gemeindenotfallsanitaters angestrebt, in 20% der Fille in-
nerhalb von 30 Minuten vorOrt zu s2in. Durch die Einflihrun g eines Gemeindenotfallsanitdters kénnen
unnitige Krankenhzusaufenthalte vermieden und die Effizienz des Rettungsdienstes gesteigert wer-
den.

Das Stakeholder-Management [VRD] umfasst alle Mafnahmen, die vor dem Eintritt eines Ereignis-
ses stattfinden, um der Entgtehung von Motfallen vorzubeugen. Im landlichen Raum liegt der Schwer-
punkt des Konzeptes sher auf Wernetzung und Wissengransfer im Gesundheits- und Pflegewesen.
Durch die Einfiihrung des Stakeholder-Managements (WRD) kann durch gezielte Netzwerkarbeit, \Wis-
sensvermittlung und Resilienzsteigerung eine nachhaltige Entlastung der Notfallversergung und eine
Verbesserung der medizinischen Versorgung angestrebt werden.
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Dias vorgeschlagene Umsetzungskonzept zur gestuften und integrierten Motfallversorgung im Land-
kreis Rotenburg [Wiimme) umnfasst dieseinnovativen Ansatas, dieim Folgenden miteinander vernetzt
und integriert werden, um die Versorgungsqualitdt und -effizienz patientenzentriert zu verbessern. Die
Hauptkomponenten des kKonzepts sind.

ROWsponder: Als erde Yersorgungsstufe fiir P atienten mit niedrigem Gesundh eiterisiko wird sin Mot-
fallsanititer Responder ,ROWsponder” mit einem Rettungseinsatzfahrzeug [REF) an der Rettungs-
wache Zeven eingerichtet. Dieser soll aufnicht lebensbedrohliche Hil feersuchen reagieren, vor Ort sich-
ten, ambulant behandeln und als medizinischer Gatekesper fungieren. Zusatdich wird der ROWsponder
bei zeitkritischen Motfallen und Herz4reislau f-illsan den eingesatzt, um die Var-OrtLeit au verkiirzen
und die Personalbesstaung zu erhdhen.

o Die Einsatzindikationen und die Alarmierung werden anhand der einzufihrenden Standardisierten
Motrufabfrage definiert. Innerhalb des jeweiligen Wachbereichs wird das REF priméar ohne Prioritat
fir die Wersorgungstufe 1 und mit Sonderrechten fiir WotSan-ResponderL£insatze alarmiert. Bei
Micht-verfligharkeit werden die vorgesehenen Rettungsmittel alarmiert

o Der erste ROMYsponder wird an der Rettungswache Zeven stationiert und rund-um-die-Uhr ein-
satzbereit sein. Das REF ist notfallmedizinisch ausgestattet und verfiigt liber Zusatzmodule fiir
erweiterte ambulante Untersuchungen, Behandlungen und Pflege.

o DasPersonal auf dern REF soll dber die Qualifikation Notfallsanitater mit mehrjihriger Berufsarfah-
rung und entsprechender Weitergualifikation verfiigen. Fir die durchgehende Yerfiigharkeit wird
ein Personalvolumen von 5 Vollzeitiquivalentan [VZA) empfohlen, einschlieBlich eines Teamlei-
tersund einer Stellvertretung.

Die Organisationseinheit Stakeholder Management [VRD) wird in die Kreisverwaltung integriert und
umfasst mindestens ein Vollzeitdquivalent [VZA). Das Team der ROWsponder unterstiitzt das Stake-
holder-fanagement im Aulendienst,

Die Evaluation und gutachterliche Begleitung der neuen Yersorgungsstufen sind hierbei zentral. Es
wird empfohlen, dasProjekt satistisch zu begleiten und einen umfassenden Kennzahlenkatalog zu de-
finieren, um kontinuierlich Yerbesserungen vorzunehmen und Fortschritte und Erfolge messhar a0 ma-
chen.

Dieses Konzept zielt darauf ab, die Motfallversorgungim Landkreis Rotenburg [Wimme) durch innova-
tive Ansdtze und eineintegrierte Struktur weiter auszudifferenzieren und nachhaltig zu verbessern. Das
bereits weit differenzierte Rettungsdienst-Sysem im Landkreis bietet eine solide Grundlage fiir diese
Malnahrmen.

Durch die Werbesserung der bedarfszerechten Motfallversorgung mittels N-KTW, die Vernetzung und
die Einfiihrung weiterer Yersorgungstufen mit dem ROWsponder kann die Verfigbarkeit von RTW
fiir Akutnotfille weiter gesteigert werden. Dies filhrt a1 giner erhdhten Wirtschaftlichkeit durch einen
besseren Werschnitt der Ressourcen.

Die Umsetzung einer innovativen und gestuften Notfallversorgung mit N4TWwW und ROW sponder sowie
ginem effektiven Stakeholder danagement [WRD) wird als entscheidender Schritt aur patienten-
2ntrierten Aufrechterhaltungund Yerbesserung von VWersorgungsqualitat und -effizienz angesshen.
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1 INTEGRIERTES / INNOVATIVES VERSORGUNGSKONZEPT

Die Motfallversorgung in Deutschland steht vor erheblichen Herausforderungen und Yeranderungen,
Die Einsatzzahlen desRettungsdienstes im Landkreis Rotenburg [Wilmme) sindin den vergangenen lah-
ren gegeniber dem lahr 2018 um 3,5 % gegiegen. In der Motfallrettung ist ein Plus von 20,5 % zu ver-
2eichnen, wahrend die Machfrage nach Krankentransporten um 23 % gesunken ig. Diese Trends spie-
geln sich auch bundesweit wider und verdeutlichen die aunehmende Belastung der Motfallrettung. Auf
Basis der vorliegenden Einsatzdaten ist eine weitergehende Prognose filr die kommenden Jahre mit
grofien Unsicherheiten behaftet. Einflussgrdken aufdasEinsatzau fkommen sind multifaktoriell, wie bei-
spielsweise die demographische Entwicklung und die Ansiedlung von Pflegeeinrichtungen, und unter-
liegen Schwankungen. Dariber hinaus sind mit der bevorstehenden Reform der Notfallversorgung tief-
greifende systemische Werdnderungen, unter anderem auch der Kliniklandschaft, zu erwarten, deren
Einflisse auf die Inanspruchnahme des Rettungsdienses zum jetzigen Zeitpunkt nicht vorhersshhbar
sind.

Die Daten zsigen, dass die Seigerung der Einsatzzahlen des Rettun gadienstes ai grolien Teilen aufEins-
dtze zuriickzufithren ist, die nicht awingend die Wersorgung und den Transport durch den Rettungsdienst
erfordern. Die Ursacheist multifaktoriell. Flake et. al.! fihren beispielhaft lange Wartezeiten beim Arzt-
lichen Bereitschaftsdienst der Kassenarzlichen Vereinigung, steigendes &nspruchsdenken, ein dber-
schielendes Sicherheitsbhediris der Bevdlkerung, gehiufte soziale Einsatzindikationen, sinkende Yer-
fligharkeit von medizinischer Grundversorgung und demographische und sozioepidemiolog sche Yer-
anderungen als Ursache fiir die zunehmende Inansoruchnabhme des Rettungsdien ez an.

Der ariginare Transportaufirag aus dem SGB W ig nach dbereinstimmender &uffassung verschiedener
Experten nicht mehr zeitgemak. Unndtige Transporte fihren 2u einer Uberlagtung der nachfolgenden
Strukturen, inshesondere der Motaufnahmen. Diese Fehlallokation von Patientengtrdmen in einem der
teuergen Bereiche der Geaundheitsversorgung fithrt au kogtentrager- und valkswirtschaftlichrelevan-
ten Problemen. Dies schlagt sich bereits heute im Abmeldeverhalten von Motaufnahmen wieder, &b-
meldungen wegen Uberlagung [ Overcrowding) filhren zu einer Yerlangerung von Trangport-und Uber-
gabezeiten des Rettungsdienstes Dariber hinaus fiihrt bereits jetzt die Micht-Verfli gharkeit von Ret-
tungsmitteln zu weiteren Anfahrten und Wartezeiten bei Notfillen und somit potendell zu einern stei-
genden Bedarf an rettungsdienlichen Ressourcen.

Wit dem Eckpunktepapier zur Reform der Motfallversorgung aus dem lanuar 2024 und dem laufenden
Werfahren zum Gesetz zur Reform der Motfallversorgung [Stand 17.07.2024) verfolgh der Gesetzgeber
auf Bundesshene dasZiel einer bedarfsgerechten Steuerung von Hilfesuchenden in die richtige Versor-
qungs=bene. Im Kern werden filnf Ansatzpunkte identifiziert:

1) Digitale Wernetzung der Leitsellen als sogenanntes ,Gesundheitsleitsystem”
a) Rettungsleigelle [112) bei Motfallen und Lebensgefahr
b) akutleitstelle (116117): verbesserte Erreichbarkeit fir 24/7 Wermittlung und Beratung

2] Integrierte Notfallzentren (INZ] und integrierte Kindernot fallzentren [KINZ) als sektaren-
ibergreifende Behandungsstruktur zur optimalen Zusammenarbeit von Maotaufnahmen
und Praxen

2] Ersteinschatzung Standardisieres Yerfahren zur Beurteilung und Patientensteuerung

1ygl. Flake, Frank/Laurenz SchmittWolfgang OltmannsMichael Peter/Stefan Thate/Frank Scheinichen/Oliver Peters: Das Korr
2ept Gemeindenotfallsanitdtersin, in: Notfall & R ettungsmedizin, Bd. 21, Nr. 5, 02.03.2018, doi: 10.1007,/s10049-018 04267,
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4] Telemedidn: Beratung am Telefon oder per videounterstitzem Kontakt oder digtal

5] Fahrdienste: verfighar fiir immohile Patienten, um niederschwelligen Zugang a1 Notfall-
diengen zu gewihrleigen. Entlaget Rettungsdienge und Krankentransport won reinen
Transportaufiragen ohne Motfallindikation und Betreuungshedarf.

&z allen aktuellen Reformvorschldgen |asst sich die klare absicht des Bundesgesstzgebers erkennen,
die Versorgung von Notfallpatienten in Zukunft individueller und zielgerichteter zu gedalten.

Mationale undinternationale Studien belegen die Wirksamkeit integrierter Rettungsdienstkonzepte, die
in diesem Innovationsgutachten zusammengefihrt und weiterentwickelt werden =dllen, um eine opti-
male Interaktion der Yersorgungsstrukturen im Landkreis Rotenburg [\Wimme) zu gewahrleisten,

Meben den bereitsim Land Niedersachsen aur Implementierung vorgegebenen weiteren Wersorgungs-
gufen, wie dem ,MNotfallkrankenwagen [NETW)" und der  telemedizinischen &nbindung®, spielt der
Landesauschuss Rettungsdienst [LARD) eine weitere zentrale Rolle bei der Maormierung und Weiterent-
wicklung dieser Konzepte. Die Experimentierklausel § 18a des Niedersachsischen Rettungsdienstgeset-
225 |[MRettDG) unterstreicht dieIntention und Innovationshereitschaft des Landesgesstagebers und for-
dert die Entwicklung neuer Versorgungskonzepte

Unter Bericksichtioung der Einschitzung von Fachkrdften wurden in drei Innovationsworkshops ver-
schiedene evidenzbasierte Handlungsoptionen zu den vorsgehenden Problemfeldern abgeleitet und
ausgestaltet [Abbildung 1), Diese wurden im Projektverlauf mit den verfiigharen Ressourcen und Walk-
nahmenkatalogen abgeglichen und die notwendige Maknahmen abgeleitet. Zigl ist es, eine hochwer-
tige, wirtschaftliche und bedarfsgerechte Versorgung der Bevdlkerun g sicheraustellen.

Die in der Abbildung dargestellten Maknahmen werden im Folgenden im Einzelnen betrachtet und au
ginern abgestimmten Gesamtsystem fortentwickelt.

q!12- | KV-Dienst ReaReg REF " .‘.“i’
3 — - lelefon-Reanimation N
versargungsstule 4 T TN T-CPR : TNA
RTW + NEF -‘=-1Y'T!‘."_', ’f'n e
; Standardisierte Abfrage . iy -
VErOrgungss! g - & Rapid Dispatch Orgl/GF-RD ’
RTW Ei Topt - = ,
T HP-CPR G-NotSan L
w = e - -
1 . Fahriisnsh p
5 x 3 Maobile Retter & AED (Liegend-) Taxi ni#-l
Gesundheitsregion  [& | |VRD . I‘g'

Abbildung 1: Ausgangslage Rettungsdienst & Entwicklun gstendenzen

Weitere Yersorgungsstu fen sollen unndtige Transporte in die Motaufmahme vermeiden, den wirtschaft-
lichen Einsatz von Ressourcen fordern und die Wersorgungaqualitat durch eine erhohte Werfiigbarkeit
der Motfallwarhaltun g steigern. Die Interaktion der Wersoraun gsgtrulkturen sowie dieZusammenfihrung
bestehender Konzepte zu einem Gesamtkonzept dnd zentrale Elemente. Die fortlaufende CQualitdtssi-
cherung und ein umfassendes Controlling filr den Innovationsteil sind ebenfalls wesentliche Bestand-
teile, Diese Malinahmen wurden nach einer erganzenden Bewertung und Analyse des Sollkonzeptesin
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drei Innovationsorkshops geprift und gemeinsam mit der Projektgruppe erdriert. Die Auswertung
der Einsdtze erfolgt sowohl nach medidnischen als auch systemischen Gesichtspunkten, um eine um-
fassende Analyse 20 gewahrleisten. Nationale und internationale Literatur beschreibt diverse Ldsungs-
ansatze und Um setzungsbeispiele. Die Senkungder Einsatzoelastung und Starkung der Berufshilder der
Rettungskrafte sowie die Definition won Erfolgskriterien und Key Performance Indicators [KPI) werden
ebenfalls detailliert betrachtet und weiter abgestimmt. Bestehende Konzepte werden analysiert und in
den Kontext der aktuellen Entwicklungen und Probleme des Rettungsdienstes auf Bundesebene gestellt,

&ufhauend aufdie bereitz im LandkreisRotenburg [Wimme) etablierten Konzepte wie M ohile Rettar”,
dem AED-Frogramm und weiteren Initiativen zur Yerbesserung der rettungsdienglichen Yersorgungs-
gu alitat bieten diess Maknahmen eine solide Grundlage fiir weitere innovative und gesetzeskonforme
“Worschldge. Diese YWorschlage zielen darauf ab, eine weiter gestufte und integrierte Motfallversorgung
einzufithren.

Eine sarkere Differen zierung der rettungsdienstlichen Bemessung durch eine differenzierte Einsatzmit-
telvorhaltung, dieEinfithrung von Konzepten wie Gemeindenotfallzanitéter, Paramedic Responder oder
vorbeugendem Rettungsdienst sowie der Yernetzung won weiteren Innovationsansatzen histet ver-
schiedene Optionen zur Optimierung der Motfall versorgun g, Diese Malinahmen kinnten dazu beitra-
gen, die Effizienz und Effeltivitat der Einsdtze zu steigern, indem despedfische Bedirfnisse und &n for-
derungen besser adressiaren.

&= den varbenannten Untersuchungsschritten [dsst dch eine Gesamtkonzeption ableiten, die sinein-
tegrierte und abgestu fte Motfallversorqun g ermaglicht. Diese Konzeption bericksichtigt sowohl die me-
dizinischen Notwendigkeiten als auch die systemischen Rahmenbedingungen und zielt darauf ab, eine
gualitativ hochwertige und wirtschaftliche YWersorgung der Bevdlkerung sicherzustellen.

Im Folgenden werden die drei kon sentierten Kon zepte einer gestuften Motfallversorgung detailliert vor-
gestellt: Das Rettungseinsatzfahrzeug [REF] mit dem MotSan-Responder, der Gemeindenotfallsanitater
[G-MotSan), dasstakeholder Managementim Rahmen des vorbeu genden Rettungsdienstes[WRD) sowie
weitere Ansdtze und Konzepte zur Steigerung von Wersorgungsqualitdt und -effizienz
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1.1 RETTUMGSEINSATAFAHRZEUG f NOTSAN-RESPONDER (REF)

NotSan-Responder

REF

1.1.1 KCONZEPT ,PARAMEDIC RESPCHNDER”

Internationale Rapid Response / Paramedic Responder Systeme sind in verschiedenen Landern etabliert,
urn die Motfallversorgung zu verbessem und die Hilfsfristen einzuhalten. Diese Systeme wurden sowoh|
in landlichen als auch in stadtischen Gehieten implementiert, um den spezifischen Herausforderungen
der jeweiligen Regionen gerecht au werden. Hier sind sinige Beigpiele;

Dias Akutbil-System in Sliidd&nemark zielt darauf ab, die Hilfsfrist einzuhalten und die Versorgung von
mittelschwer erkrankten oder verletzten Patienten sicherzugtellen. Paramedidner im Akutbil fihren
Malknahmen durch, die von weniger qualifizierten Rettungswagen-Besatzungen nicht ausgefihrt wer-
den kdnnen. Bei schweren Motfallen wird sin Motarzt alarmiert und der Paramediziner begleitet den
Patienten im Rettungswagen, falls erforderlich.

In Chicage und New York werden sogenannte Chase Vehicles bzw. Fly Cars eingesetzt, die von einem
Supervisor beseta sind Diese Fahrzeuge gellen den reibungdosen akblauf von Einsitzen sicher, organi-
gieren das Wersorgungsteam und (berwachen die Einhaltung aller Werfahren. Bei Bedarf unterstiitzen
siedie Rettungsteams vor Ort und fihren erweiterte Maknahmen durch. Die Supervisoren sind auf dem
Miveau von Motfallsanitdtern ausgebildet und verfiigen dber die notwendige Ausrigung.

Ahnlich wiein Chicago und Mew York werden bei der Feuerwehr 5an Francisco Supervisoren bei schwe-
ren Motfallen wie Atemnot, Reanimation und &naphylaxie automatisch alarmiert. Diese Supervisoren
haben zusatdich eine Aushildung im sodalen Bereich, um Ldsungen fir soziale Indikationen ohne dani-
fikanten medizinischen Hintergrund zu finden. Diesig dort besonders wichtig, da ein erheblicher Teil
der Bevilkerung obdachlosist,

Der Lendon Ambulance Service hat den Single Responder eingefiihrt, um die Hilfsfrig einzuhalten.
Diese Fahrzzuge werden von einer Wache oder einem festgelegten Bereich aus betrieben und sind mit
Paramedics besetzt. Die Hauptaufgabe hesteht in der Erstversorgung bis aum Eintreffen des Rettungs-
wagens MNotfallsanitater kdnnen eine Weiterbildung zurm Param edic Practitioner absolvieren, um |eicht
erkrankte Patienten zu versorgen und diese dann in der hauslichen Umgebung belassen zu kénnen.

In Schottland, wo viele landliche und dilnn besiedelte Gebiste existieren, wurde das Fast Response We-
hicle [Scottish Ambulance Servica] eingefiihrt, um die Hilfsfrist einzuhalten. Diese Fahrazuge haben
keine fest zugeteilte Wache und sind nur tagsiber besetzt. Die Hauptau fgabe besteht in der medizini-
schen Ergversorgung bis zum Eintreffen des Rettungswagens

In Ceutschland wurde ein MotSan-Responder erstmalig mit dem Rettungseinsatzfahrzeug [REF) im
Kreis Mordfriesland eingeseta. Das Pilotprojekt, welches van 2020 bis 2022 durchgefihrt wurde, hat
bernerkenswerte Ergebnisse in der Notfallrettun g erzielt. Ein zentrales Ziel des Projekts war die signifi-
kanteVerkiraung desversorgungsfreien Intervalls, also der Zeitspanne, in der ein Patient keine profes-
gionell medizinische Wersorgun g erhalt. Durch den Einsatz des REF konnte diese Zeit deutlich reduziert
werden, was die Uberlebenschancen und die gesundheitlichen Ergebnisse der Patienten erheblich ver-
besserte. Ein weitereswichtizgesErgebniswar die signifikante Verkiirzung der Yor-OrtZeit des tran spor-
tierenden Rettungsmittels Dies bedeutet, dass die Rettungswagen [RTW) schneller wieder fir neue
Einsatze verfighar waren, was dieEffidenz des gesamten Rettungssystemssteigerte. DasREF (bernahm
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2udem eine Zusatzfunktion als Field Supervisor im Rettungsdienst. Diese Rolle umfasste die Koordina-
tion und Unterstitzung der Rettungsteams vor Ort, was zu einem reibungsloseren Ablauf der Einsatae
fihrte. Dariber hinausermdglichte das REF eine weitergehende SichtungundErdeinschataing der Pa-
tienten mit einem Motfall-Krankenwagen [M4TW). Diese erweiterte Funktion trug daau bei, dassPati-
enten schneller und gedelter versorgt werden konnten. Aufgrund der positiven Ergebnissa des Filotpro-
jekts wurde beschlossen, dasREF-Projekt weiterzufihren. Die Umsetzung in die Regelversargung wurde
bereits beantragt, um die erdelten Yerbesserungen dauerhaft in das Rettungssystemn zu integrieren.
Dias Projekt zeigt, dass durch den frategischen Einsatz eines einfach besetzen REF an wichtigen Stand-
orten nicht nur die gesetzliche Hilfsfrist eingehalten werden kann, sondern auch eine personelle und
grukturelle Entlastung des Rettungssystems maglich i<, Diesist besonders wichtigin Zeiten des Fach-
kraftermangels, da es eine effiziente Mutzung der vorhandenen Ressourcen ermdglicht. Insgesamt hat
das Pilotprojekt des REF im KreisMordfriesland gezeigt, dass innovative Ansatzein der Motfallrettung zu
erheblichen “Werbesserungen fihren kénnen. Die dgnifikante Werkiiraing des versorgungsfreien Inter-
valls und der Wor-Ort<Zeit destran sportierenden Rettungsmittels, dieZusatzfunktion alsField Supervisar
sowie die weitergehende Sichtung und Ersteinschataing mit dem N-KTW sind klare Indikatoren flir den
Erfolg des Projekts DieFortfilhrungundintegration desREF in die Regelversorgung wird dazu beitragen,
die Motfallrettung im Kreis Mordfriesland nachhaltig zu verbessern und die Wersorgung der Patienten
weiter zu optimieren.

Das Pilotprojekt des Rettungseinsatzfahrzeugs [REF) in Regensburg, Bayern, [duft von April 2022 bis
Dezember 2024 Ziel des Projekts ist es ebenfalls die Notfallversorgung durch schnellere Eintreffaeiten
und eine verbesserte Erst versorgung zu optimieren. Im Folgenden werden die maglichen Einsatandika-
tionen eines MotSanResponders mit einem REF kurz dargegellt.

1.1.2 EINSATZINDIKATICNEN RETTUNGSEINSATZFAHRZEUG [REF) f NCTSAN-RESPCMNDER

Tracerdiagnosen sind spezifische medizinische Zusénde, die besonders zeitkritisch sind und eine
schnelle medizinische Intervention erfordern. Diese wurden im Eckpunktepapier zur notfallmediani-
schen Wersorgung der Bevdlkerung in der Prahospitalphase und in der Klinik heschriehen?®. Dazu gehi-
ren:

o Plotzlicher Kreislaufstillstand: Ein Zustand, bei dem das Herz plétzlich authdrt au schlagen, was
sofortige WiederbelebungamalkEnahmen erfordert.

o Schlaganfall: EineUnterbrechung der Blutversorgung desGehirns, die schnell behandelt werden
mu=s, um dauerhafte Schaden zu vermeiden.

o Schweres Schidel-Hirn-Trauma: Eine schwere Werletzung des Kopfes, die sofortige medizinische
Yersorgung bendtigh,

o Schwerverletzte/Pobytrauma: Mehrfach verletzungen, die lebenshedrohlich sein kinnen und eine
schnelle, koordinierte Behandlung erfardern.

o Sepsis: Eine [ebenshedrohliche Reaktion des Karpers auf eine Infektion, die schnell behandelt wer-
den muss.

o ST-Hebungsinfarkt [STERI): Ein schwerer Herzin farkt, der eine sofortige Behandlung erfordert.

tFischer, M. Kehrberger, E; Marung, H.; Maecke, H.; Prickner, 5; Trentzsch, H.; Urban, B. (2016} Eckpunktepa-
pier 2016 zur notfallmedizinischen Yersorgung der Bevalkerung in der Prahospitalphase und in der Klinik. In:
Motfall Rettungsmed 19 (5), 5. 387—395. DO 10,1007 /s10049-016-0187- 0.
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o Padiatrische Tracerdizagnosen: Spezifische Motfalle bei Kindern, die eine schnelle und speziali-
sierte Wersorgung ben tigen.

Dias REF mit dern MotSanResponder wird regelhaft bei den oben genannten Tracerdiagnosen einge-
setat. Zusatdich wird es eingesetzt, um die Personalbesetaun g bei Reanimation au erhdhen. Im Projekt-
verlauf wurde auch im Pilotprojelkt Mordfriesland die Option zur Sichtung und Yersorgung gemeinsam
mit einem Motfall-krankenwagen (N-KTW)] und die Behandlung vor Ort erganzt.

Primares Ziel ist es die Zeitspanne zu reduzieren, in der ein Patient nach einem Notfall keine medizini-
sche Wersorgung erhalt. Durch den Einsatz des REF kann diese Zeit deutlich verkiirzt werden, was die
Uberlebenschancen und die gesundheitlichen Ergebnisse der Patienten verbessert.

Weiteres Ziel ist es, die Dauer au verkilrzen, die ein Rettungswagen [RTW) am Einsatzort verbringt, bevor
der Patient transportiert wird. Eine kiirzere Vor-OrtZeit durch dasREF bedeutet, dassder RTW schneller
wieder filr neue Einsatze verfiighar ist, was die Effidenz des Rettungssystem s steigert.

1.1.3 EINSATZSTELLENVERTEILUNG KONZEPT ,PARAMEDIC RESPCNDER™

Die nachfolgende abhildung 2 zeigt die Einsatzstellenverteilung der fiir den Einsatz des MotSan-Reson-
ders mit dem Rettungseinsatzfahrzeug (REF) relevanten Tracerdiagnosen als Heatmap.

= HF gepiv

& W picht mrewch|

Abbildung 2 Standortanalyse Notsan-Responder Tracer-Heatrmap & -Hilfsfrist

Diese Darstellung umfasst auch dieErreichung und Uberschreitung der Hilfsfrigten. Dies zeigt die Mag-
lichkeiten und Motwendigkeiten filr den Einsatz eineszusatzlichen REFh otSan-Responders, um die Wer-
sorgung undden Cutcome bei diesen lebenshedrohlichen Einsdtzen weiter zu verhessarn,

1.1.4 FAZIT

Internationale Rapid Response,/ Paramedic Responder” und erste REF-Systeme in Deutschland zeigen,
wie durch flexible und innowative Ansatze die Motfallversorgung verbessert werden kann. Unabhangig
davon, ob es sich um landliche oder stadtische Gebiete handelt, verfolgen diese Systeme das Ziel, die
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Hilfsfristen einasthalten und die Erstversorgun g der Patienten sicherzustellen. Die lmplementierung sol-
cher Systeme ist oft eine &ntwort auf personelle Herausforderungen und die Notwendighkeit, die Ein-
treffaziten in entlegenen oder stark frequentierten Gebieten au verbessern. Die Umsetzun g eines RO -
MWotSan-Responders als Teil einer gestuften und vernetzten Motfallversorgung wurde von den Experten
kansentiert und wird im Folgenden weiter geprii ft.

1.2 GEMEINDEMOTFALLSANITATER (G-NOTSAN)

Amb. RD-Versorgung

G-NotSan

1.2.1 KONZEPT ,COMMUNITY PARAMEDICINE [GEMEINDENCTFALLSANITATER]”

Dias Konzept der Community Paramedicing” hat sich weltweit in vielen hochentwickelten Rettungs
dienstsysternen etabliert. Es zielt darauf ab, die Licke awischen Motfallversorgung und primérer Ge-
sundheitsversorgung ai schliefen, indem speziell ausgehildete Paramedics erweiterte Aufgaben dber-
nehmen. Diese &ufgaben umfassen praventive Waknahmen, die Behandlung nicht 4ebensbedrohlicher
Zusténde und die Zusammenarbeit mit anderen Gesundheitsdien gleistern.

Laut einer internationalen Konsensdefinition von Shannaon et al * wird ein Community Paramedic als ein
Rettungsdiengmitarbeiter definiert, der Gber ausatzliche Qualifikationen verfigt, um erweiterte medi-
ginische Dienstleistungen in der Gemeinde anzubieten. Diese Definition wurdein der Fachzeitschrift Pa-
ramedicine verdffantlicht und stellt einen wichtigen Schritt aur Standardisierung diesesBeru fshildes dar,

Eine systematische Uberpriifung von Wilkinson -Stokes et al. *[2024) hat gezeigt, dass Community Pa-
ramedics einen positiven wirtschaftlichen Einfluss auf die Notfallmedizin haben. Die Studie, verdffent-
lichtin Applied Health Ecoramics and Healtk Policy, hebt hervor, dass durch den Einsatz von Community
Paramedics unndtige Krankenhausaufenthalte und Transporte vermieden werden kdnnen, was zu er-
hehlichen Kogeneinsparungen filhrt.

In Deutschlandwurden Gemeinden ot fallsanitdter [ G-Mot5an) bereits in verschiedenen erfolgreichen Pi-
Iotprojekten getestet, beispielaweise in den Landkreisen ammerland, Cloppenburg, Yechta und der
Stadt Oldenburg, Flake et al. [201E] fiihrten eine erge Erprobung im Oldenburger Land durch, bei der
G otSan auch alsFirst Responder eingesetzt wurden . Die Ergebnisse 2zigten, dassbei 55 % derEinsatae
kein Transport notwendig war, was die Effizienz des Systems unterdreicht

Gemeindenotfallsanitadter dbernehmen eine Wielzahl von Aufgaben, darunter die aufsuchende ambu-
lante Wersorgung und die Sichtung von Patienten mit der Funktion einesmedizinischen Wegweizers, Sie
behandeln nicht-lebensaedrohliche Zustande, die voraussichtlich ambulant behandelt werden kdnnen,
wie z B. Fiebersenkung oder die Werabreichung von Schmerzmitteln. Zudem arbeiten sie eng mit ande-
ren “Wersorgungsstufen und dem EV-Dieng ausammen, um eine umfassende Notfallversorgung au

*shannon, Brendan; Baldry, Sascha; O Ieara, Peter; Foster, Micole; MW artin, 4 ngela; Cook, Matthew et al (2023);
The definition of a community pararmedic: &ninternational consensus. In: Paramedicine 20 (1), 5. 4-22. DAl
101177/ 27536386221148993.

Yuilkinson-Stokes, Matt; Tew, Michelle; Yap, Celene Y. L.; Di Crellin; Gerdtz, Marie (2024): The Ecanomic Impact
of Cormrmunity Paramedics Within Ermergency Medical Services: & Systermatic Review. In: applied health econo-
miics and health policy, 5. 1-20. DOl 10,1007 /540258 024-00902-3.
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gewahrleisten. In dem System in Oldenburg wird der G#otSan zudem auch als First Responder einge-
seta. For die Weiterbildung zum Gemeindenatfallsanitater gibt es diverse lokale Curricula, welche si-
cherstellen, dass die G-Mot5an Gber die notwendigen Fahigkeiten und Kenntnisse verfliigen,

Die &y =zwertung der Pilotstudie im Cldenburger Land zeigte, dass ein Grokteil der Patienten nicht von
ginem Transport ins Krankenhaus profitierte. Unndtige Transporte verursachen Folgekosten und belas-
ten nachgelagerte Versorgungsstrukturen. Gleichzeitig fihrt die fehlerhafte Inanspruchnahme des Ret-
tungsdienstes zu einer aunehmenden Frustration des Personals, Ein Effekt, der sich aufgrund von Fluk-
tuation in andere Berufe verstarkend auf die chnehin angespannte Person alsituation auswirkt.,

1.2.2 SOLL-EINSATZNACHFRAGE UND MELDEBILDER GEMEINDENCTFALLSANITATER

Im Folgenden wird die SOLL-Einsatznach frage fir den Gemeindenotfallsanitater (G-MotSan] in ihrer Ge-
samtheit, irm Tagesverlauf sowie nach verschiedenen Meldebildern dargestellt. Die Abschatzung basiert
auf dem Leitaellen-Datensatz 2023, welcher aktuelle Stichworte und eldehilder enthalt. Obwohl die
Ermittlung der Mach frage auf dieser Grundlage eine Herausforderung darsellt, hietet sie eine wartvalle
&usgangshads fir die Prognose der neuen Wersorgungsoptionen. Durch die Werbesserung der Daten-
gualitat mittels Standardisierter Motrufabfrage und Interventionen im Rahmen des Qualitdtsmanage-
ments [2h] kann die Einsatznachfrage kiinftig praziser erfasst werden. Dies wird nicht nur zu einem
werstarkien Einsatz der GhotSan fithren, sondern auch die Datengrundlage fir kiinftige Fragestellun-
gen erheblich verbessern.

Variante RTW, KTW und NEF mit Prognose N-KTW und

G-NotSan
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Abbildung 3: Variante RTW, KTW und NEF mit Prognose N-KTW und G-M otSan

Die &bhildung 2 2=igt die Einsatanachfrage fiir Rettungawagen [RTW) mit der maglichen Werschiebung
auf andere Yersorgungsstufen wie Motfall Krankenwagen [(NHTW)] und Gemeindenotfallsanititer. Hier
wird deutlich, dassmindesten s 256 der bisher dberwiegend von RTW bedienten Einsitae kinfiig an eine
2u satzliche Wersorgungstufe Ghergeben werden kdnnten.
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Abbildung 4: Einsatznachfrage Germeaendenotfall sanitater

Die Abbildung 4 zzigt hierfir die Nachfrage im Tagesverlauf und die Tabelle 1 die Aufteilung nach ver-
schiedenen heldebild-Gruppen und ermaglicht mit den genannten Einschrankungen eine erde Ein-
schatzung der maglichen Tatigkeitsschwerpunkie in der Gemeindenotfallversargung,

Meldebilder ‘g:‘::ﬁL Anteil Einsitze
Bronchitis 4q 0,484
Erbrechen a4 g
Exzikkose 45 a,0%
Gastrointestinaler Infekt 3 0,354
Hilfeersuchen ohne Metfall 25 2,80
Inzektenstich 14 1.6%
Kopfschmerzen 46 o, 1%
Lumbageo a8 8L
Parzon hilflos 112 12, 5%
SchmerzenArm 25 2.8u
Schmerzen Bein 120 13, 4%
Schmerzen Hifts a2 10,3
Schmerzen HWS 25 2,80
Schmearzen Knie 48 0,484
Schmerzen LWS it 8,80
Schmerzen Dherschenkel 14 1.5%
Schmerzzustand 10 1.1
UnklaresFieber ad .0
Summe 806

Tabelle 1: Einsatznachfrage Gemeindenotfallsanitater nach Meldebildern

Wie bereits oben beschrieben, wird der Bedarf an neuen Yersorgungsoptionen aufgrund der varliegen-
den Daten, insbesondere der nicht auf diese Einsatanitteldifferenzierung ausgelegten Datenabgren-
aing, nach gemeinsamer Einschataung von Lalf+, der Arztlichen Leitung Rettungsdienst sowie der
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Leitstellenleitung, unterschatzt. Kinftig werden bei Standardisierter Motrufabfrage und Zuordnung von
Indikationen tendenziell noch mehr Einsatze vorm G-MotSan dbernommen werden kdnnen.

1.2.3 MOGGLICHE EINSATZFELDER UND ZIELE GEMEINDEN OTFALLSANITATER

Die maglichen Einsatzfelder und Ziele des Gemeindenotfallzanitdters umfassen Einsatze chne offen-
sichtliche oder drohende Lebensgefahr, die voraussichtlich sine amhbulante Behandlung erfordern, wie
beispielaweise die Werabreichung von Schrmerzmitteln. Dazu gehdren auch wiederholte Anfragen von
Personen, die unbedingt ein Rettungsmittel winschen, sowie Einsitze bei geringfiigigen Yerletzungen
oder Funktionsgdrungen. Eine Machalarmierung durch KTW oder WKTW aur Behandlung, Transportbe-
geitung und Abklarung ist ebenfalls vorgesshen. Bei pflegerischen, psychiatrischen und sozialen Indika-
tionen sowie bei fehlender Yerfliigharkeit des Kv-Bereitechaftadienstes wird die WYermeidung von Ret-
tungsmitteln zur Absicherung angestrebt. Der Gemeindenotfallsanitater dbernimmt zudem die Ergver-
sorgung, Information, Yorstellung, Yerweisung und Wernetzung, Im Dialog mit den Stakeholdern, wie
der Kassenarztlichen Yereinigung, Pflegeeinrichtungen und innerhalb der Kreisverwaltung, ist die Uber-
nahme weiterer Indikationsgtellungen aus diesem Bereich mdglich.

Beispiele fir solche Einsdtze sind unklare Abdominalbeschwerden, isclierte Schmerzzustinde, Prob-
lerme mit Kathetern, Intoxikationen aus sozialen Indikationen, schlechter aAllgemeinasstand und psychi-
sche susnahmezustande. Zusadtzlich kann er auch als Rapid Responder fungieren, wenn ein Rettungs-
wagen [RTW) ader ein Motfall #rankenwagen [NKTW)] nicht zeitgerecht eintreffen. Analog zum NTW
wird auch filr den Einsatz des Gemeindenotfallsanitdters angestrebt, in 80% der Félleinnerhalb von 20
Minuten vor Ort zu sein. Bei Personen in ungeschitzer Umgebung kann die Leitstelle ausétzlich Son-
derrechte filr den NKTW oder den Gemeindenotfallsanitdter anardnen.

Eshestehen verschiedene Yerzahnungsoptionen, zum Einsatz als M otSan-Responder, wigim vorherigen
Kapitel 1.1 beschrieben, sowie die aufsuchende Behandlung und Beratung im Rahmen des Stakeholder
Management/Vorbeugenden Rettungsdienstes wie im nachsten Kapitel 13 erldutert. Der Gemeinde-
notfallsanitater kann auch als Supervisor und Organisatorischer Leiter (Orgl) tatig werden. Zudem ist
gineZusammenarbeit mit dem Kassenarztlichen Bereitschaftsdienst vorgesshen.

1.2.4 FAZIT

Community Paramedicing/Gemeindenotfallsanitat sellt einen wichtigen Ldsungsansatz zur Werbesse-
rung der Motfall versorgung dar. Durch die erweiterte Rolle der Motfallsanitater konnen unnotige Kran-
kenhausaufenthalte vermieden und die Effizienz desRettungsdienses gesteigert wearden. Die positiven
Ergebnisse aus Pilotprojekten und die wirtschatftlichen Worteile unterstreichen die Bedeutung dieses
Konzepts fiir die zukinftizge Gesundheitsversorgung im Landkreis Rotenburg [Wimme)]. &ufgrund des
au erwartenden WMehrwerts fir Birger und Kosentrager wurde das Konzept von den Experten konsen-
tiert und wird im \Weiteren zur Ubernahme in das Gesamtkonzept vorgesshen und abgeprift.

1.3 STAKEHOLDER MANAGEMENT / WORBEUGENDER RETTUNGSDIENST (WRD)

Stakeholder-Manage ment W
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1.2.1 KONZEPT STAKEHCLDER MANAGEMENT f VORBEUGENDER RETTUNGSDIENST [VRD)

Der Ansatz zum Yorbeugenden Rettungsdienst wurde fiir Deutschland erstmals durch Breuer et al
2023% umfassend beschrieben. Demnach werden unter ,vorbeugendem Rettungsdienst [..]* alle Malk-
nahmen verstanden, die vor Eintritt eines Ereignissesstattfinden, um der Entstehung von Motfallen vor-
2ubeugen. Im Ergebnis soll das Risiko eines Motfallereignisses, welches zum Motruf 112 fihrt, verringert
oder das Auftreten verzdgert werden. Der vorbeugende Rettungsdienst soll auch dazu beitragen, das
Cutcome der medizinischen Yersorgung won Patientinnen und Patienten zu verbessern. Weiterhin soll
ermaglicht werden, Hilfesuchende frithzeitig einer geeigneten ‘ersorgungsform zuaufihren. Im Eern
implidert der Begriff einen praventiven &nsatz der Motfallversorgung, analog zum tief verankerten Wor-
beugendem Brandschutz

Dias Konzept des vorbeugenden Rettungsdienstes seta an der Ursache der stetig steigenden Einsatz-
nachfrage an, da inshesondere Defizite bei der Einschataun g der Bedrohlichkeit einer Erkrankunghaufig
2u einem Motruf filhren. In Ermangelung von alternativen wird oft der Rettungsdienst alarmiert, was
die nachfolgenden Behandlungsstrukturen, insbesondere die Motaumahme, belagtet. Ziel des Sakehol-
derfdanagements im Rahmen des vorbeugenden Rettungsdienstes ist es, inshesondere Institutionen
und organisierte Wohnformen mit regelmakigen Hilfeersuchen anzusprechen. Die Wernetzung und Ko-
operation won Rettungsdienst, Pflegeheimen, Ardpraxen und Palliativpflegediengen sowie Kranken-
hausarn =oll zukinftig wesentlich dazau beitragen, unndtige Hospitalisierungen au vermeiden, die Ein-
satznachfrage im Rettungsdienst nachhaltig zu verringern, die Lebensqualitdt der Patienten zu verbes-
sarn und Folgekosten zu vermeiden.

Im Rahmen von Stakeholder b anagement mit Krankenhiusem, TaxiUnternehmen und Rollstuhltrans-
parten sollen das Transportangebot bei Entlassungen und Einweisungen ausgewsitet und die Strukiu-
ren des Rettungsdienses entlastet werden. Eine weitere Belastung filr das System Rettungsdien < stel-
len die sogenannten Frequent User dar, die aufgrund einer unzureichenden Wersorgung oder Anbindung
regelmalig den Rettungsdienst in Anspruch nehmen. Eine vergarkte Wernetzung und Metzwerkarbeit
sowie ein organisiertes, schnittstellendbergreifendes Case-hanagement mit Fallkon ferenz=n sall in £u-
kunft sicherstellen, dass Patienten zielgerichtet die Hilfe erhalten, die nachhaltig erforderlich i, um
erneute Motru fe zu vermeiden. Weitere &usfihrungen aum Stakeholder und Case-Management und zur
Interventionsplanungim Rahmen eines varbeugenden Rettungsdienstes finden sch in Abbildung 5.

£ygl. Breuer, Florian/Stefan K. Becker gflanosch Dah mensAndre Gnirke/Christopher P ormmerenke/Stefan P oloczek: vorbeugen-
der Rettungsdienst — praventiv e Ansatze und Fdrderung von Gesundheitkompetenz an den Schnittstellen aur Notfallrettung,
in: Der Andsthesst, Bd. 72, Nr. 5, 13.03.2023, doi:10.1007 /00101-023-0127 26,
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Abbildung 5: CaseManagement zur Identifikation van Frequent Users und aur Interventionsplanung im R ahmen eines vor ber
genden R ettungsdienstes (Cuelle: Breuer et al 2023)

Hauptaufgabe von Stakeholder Management wird somit weiterhin die Wernetzung innerhalb der Kreis-
werwaltun g sowie die aufauchende Beratung und akute psychiatrische Beratung im Rahmen der Metz-
werkarbeit mit dem sozialpsychiatrischen Dienst sein. Dariber hinaus soll durch Metawerkarbeit die 5u-
che nach Tagespflege- und stationdren Pflegeangebaoten gestarkt werden. Ein praventiver Ansatz aur
Seigerung der Gesundheitskompetenz und Resilienz der Bevdlkerung auf kommunaler Ebene wird
ebenfalls angestrebt. Informationskampagnen, Aufklarung und die adressatengerechte Implementie-
rung von Bildungsangeboten sollen die Gesundheitgcompetenz und das Geaundheitshewusstesin stei-
gern. Im Wordergrund steht der Aufbau einer Bezishung zwischen Rettungsdienst und Bevdlkerung.
Hierzu zahlt auch die Implementierung, Yerwaltung und Promotion von Ergt- und Spontanhelferalar-
mierungssystemen, wie beispielsweise die Ersthelfer-tpp Mobile Retter” im Landkreis Rotenburg
[Myidmme] und das AED Standort-kKonzept des Landkreizes Rotenburg (Wimme). Im Folgenden =ollen
die maglichen Bedarfe und Chancen eines Sakeholder- und Casehdanagement naher beleuchtet wer-
den.

1.3.2 S5OLL-BEDARFE UND ANALYSE

Dias Werhaltnis wvon Motfalleinsatzen zu Plegeplatzen in stationaren Pflegeesinrichtungen wird in abhil-
dunge dargedellt. Diese Darstellung hilft, die Haufigkeit von Motfalleinsitzen in Relation zur gnzahl der
Pflegeplitze zu verstehen und mogliche Uberlastungen oder Unterversorgungen 2l identifideren.
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Abbildung &: Stationdre Pflegesinrichtungen: Yerhdltnis Notfalleinsd tze P flegepldtze

Die Quote der Motfalleinsdtze pro Plegeplatz wird in Abbildung 7 dargestellt. Diese Quote gibt Auf-
schlussdariber, wie haufig Motfalleinsdtze in Relation zur Anzahl der Pflegepldtae in verschiedenen Ein-
richtungen vorkommen. Eine &nalyse dieser Daten zeigt, da== eine Senkung der Machfragen aus den
Einrichtungen, die oberhalb des Medians (50 %P erzentil] liegen, auf den Median zu einer signifikanten
Reduktion der Notfalleinsitze filhren kdnnte. Konkret kinnte dieseine Werringerung um 152 Mot fallein-
satze und 219 Krankentransporte bedeuten. Diese Reduktion wirde nicht nur die Belagtung des Ret-
tungsdienstes verringern, sondern auch die Effidenz und Qualita derYersorgungin den P flegeeinrich-
tungen verbessern.
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Abbildung 7: Stationare Plegesinrichtungen: Cuote Notfalleinsitze pro Pflegeplatz

Hierfir ist wichtig, die bereits oben dargestellten Limitationen zur Kenntnis zu nehmen. Die Daten kann-
ten aufgrund von unvollsténdigen oder ungenauen Meldungen zu niedrig gesch &tzt sein. Zudem kdnnen
externe Faktoren, wie saisonale Schwankungen oder spezifische Ereignisse, die Anzahl der Notfallein -
satze beeinflussen. Die Bemesaung und Dardellung relevanter Falle ist entscheidend fiir die genaue
Erhebung der Bedarfe. Weiterhin kann die real beleghare Zahl der Pflegebetten von der bei der Heim-
aufsicht gemeldeten Maximalzahl abweichen. Daher ist der Abgleich und die Erhebung gemeinsam mit
den relevanten Netzwerkpartnern, diein das Stakeh older-und Casedlanagement eingebunden werden
sollen, so wichtig,

1.3.3 MOGGLICHE EINSATZFELDER UND ZIELE STAKEHCLDER-MANAGEMENT [VRD)

Ein zentrales Element ist das Stakeholder-Management, das durch gezielte Netawerkarbeit mit Pflege-
ginrichtungen, Arztpraxen und weiteren Einsatzschwerpunkten die Reduzierung von nicht-indizierten
Einsdtzen und eine nachhaltizge Entlagtung der Motfallversorgung anstrebt. Wissensvermittlung und
Resilienzgteigerungbei Partnern undin derBevdlkerung sind weitere wichtigeZiele. Die Yernetaingund
Werweisung an Palliativmedizin, sozialpsychiatrische Dienste, Psychosodale Matfallversorgung [PSMY),
Gesundheitd otsen, Behdrden und die [kKreis-Werwaltun g spielen ebenfalls eine zentrale Rolle. Erkennt-
nisse aus dem Einsatadiend sollen aurickgespiegelt und in den Einsatzdienst integriert werden, bei-
spielsweise durch niedergelassene Arze, die keine Werordnung einer Krankenhbefirderung ausstellen.
Im landlichen Raum liegh der Schwerpunkt des Konzeptes eher auf Wernetzung und Wissenstransfer im
Gesundheits- und P flegewesen.
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Die Ziel- und Erfolgedefinitionen des vorbeugenden Rettungsdienstes umfassen die Reduzierung von
nicht-indizierten Einsatzen durch einen praventiven Ansatz und die nachhaltizge Entlastung der Mot fall-
versorgun g, Diessoll durch gezielte Netzwerkarbeit mit Pflegeeinrichtungen und Arztpraxen, die Anbin-
dung an sodalpsychiatrische Dienste und &mter sowie die Resilienzsteigerung der Bevilkerung erreicht
werden. Ein weiteres Ziel ist das Case Management von sogenannten Frequent Usarn oder Fallern.

1.3.4 FAZIT

Dias Stakeholder-hanagement [WRD) umfasst alle Malnahmen, die vor dem Eintritt eines Ereignisses
gattfinden, um der Entstehung van Motfallen vorzubeugen. Im landlichen Raum liegt der Schwerpunkt
des Konzeptes eher auf Yernetaing und Wissenstransfer im Gesundheits- und Pflegewesen.

Zusammenfassend lAsst sich sagen, dass das Stakehalder-Management [WRD) durch gezielte Netzwerk-
arbeit, Wissensvermittlung und Resilienzsteigerung eine nachhaltige Entlagung der Notfallversorgung
und eine Yerbesserung der medidnischen Yersorgung andrebt,

1.4 WEITERE AMSATZE AJR VERBESSERUMNG DER YERSORGUNGSQUALITAT UND
-EFFIZIEN 2

Um die Wersorgungsqualitdt und -=ffizienz weiter zu steigern, werden in den folgenden Abschnitten
verschiedene Ansatze und Konaspte vorgestellt. Diese umfassen unter anderem das Qualititsmanage-
ment und Changemanagement aur Yerbesserung der Reanimations- und Notfallversorgung, die Opti-
mierung der rettungsdienstlichen Einsatzleitung die Einfihrung von Field Supervisors im Rettungs-
dienst, den Ein=atz von Motfall Krankenwagen [N4TW) und Fahrdiensten®, die Integration von Tele-
medizin und Telencotfallmedian sowie die optimale Vernetzung mit dem arztlichen Bereitschaftsdienst.

1.4.1 “SYSTEMS SAVING LIFES" QM UND CHANGEMAMNAGEMENT ZUR [SYSTEMATISCHEN
UND SYSTEMISCHEN) VERBESSERUNG DER REAMIMATICNS- UND NOTFALLVERSCR-
GUNG

Die Implementierung von Qualitdtsmanagement und Changemanagement im Rettungsdiens i von
entscheidender Bedeutung fiir die systematisch e und systemische Yerbesserung der Reanimations-und
Motfallversorgung. Zahlreiche Publikationen und internationale Evidenz belegen die Wirksamkeit und
Motwendigkeit diessr Maknahmen. Inshesondere die ERCLeitlinien 2021 betonen im Kapitel "*Systems
SavingLives” ® die Bedeutung dieser Ansatze. Dariiber hinaus higten die *10 Schritte zu hesserem Uber-
leben bei plotdichem Herzkreislauf-stillstand” *hach Eisenberg und der Global Resuscitation alliance
[2015] praxisorientierte Leitfaden, die zur Umsstaung medizinischer Leitlinien beitragen. Diese Schritte
sind essendell, um die Uberlebensraten bei plétzlichem Herz-Kreidauf-Stillstand signifikant au erheihen
und die Qualitdt der Motfallversorgung bei zeitkritischen Motfillen nachhaltig 20 verbessern. Ein

®Sermeraro F, Greif R, Battizer BAY, et al. European Resuscitation Council Guid elines 2021 Systemns saving lives.
Resuscitation 2021; 161 80-97. doi: 10,1016/ resuscitation. 2021.02. 008,

?The Resuscitation & cademy Foundation/Global Resuscitation &lliance. 10 STERS for Improving Survival from
Cardiac srrest. 2nd ed. Seattle 2019, Online: https//elobalresuscitationalliance orgfdownloa dse-
books/10 steps 2019 pdf, zuletzt geprift arm 10.10.2024.
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gemeinsames Postionspapier von Kupas et al. §2024) betont, dass Ober die traditionellen Hilfsfrigen
hinausgegangen werden muss, um ein breiteresSpekirum an Leistungsindikatoren [KP1s) zu beriicksich-
tigen. Eswird ein systematischer und sygemischer, datengestitzter Ansatz aur kontinuierlichen Yerbes-
serung der Motfallversorgung gefordert. Im Folgenden werden die zehn Schritte nach Eisenbergund der
aktuelle Umsstzungsstand im Rettungsdiensthereich [abhkildung 2 / Tabelle 2) dargestellt, deren Um-
setaung bewertet und falls geeignet in die weitere Konzeption integriert wird.

INNOVATICNS- KONTEFTE
9 "GYSTEMS SAVING LIFCS”

VERBESSERUMG REANIMATIONS- UND NOTFALIVERSORGLUNG
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Abbildung 8 10 Schritte zu besserern U berleben bei pldtdichem Herz-Kreislauf-Stillstand” nach Eisenberg / GRA [ 2019)

Zunachst werden die sogenannten Low hanging Fruits® den vier einfach umzusetzenden Schritten zur
Implementierung empfohlen. Hier i, wie in Tabelle 2 dargestellt, im Landkreis mit der langjahrigen
Teilnahtme am Reanimationsragister bereits der wesentliche erge Schritt fir ein Benchmarkingunddie
Messung won Yersorgungsoualitdt gegeben. Die in Schritt 2 geforderte Telefon-Reanimation [T-CPR)
wird bereitsin derLeitstelle umgesetzt, hier waren lediglich noch das strukturierte Trainingsprogramm
und kontinuierliche Gualitdtsmanagement aur Umsetaung empfohlen. Gleiches gilt fiir den Schritt 4,
wio in der Leitstelle bereits eine Strukturierte Motrufabfrage aur Anwendung kommt. Hier wird somit
lediglich der geplante Wechsel auf eine Standardisierte Notrufabfrage und die Umsetzung von Sofort-
Disposition und - Alarmierung [Rapid Dispatch und Rapid Response] mit strukturiertem Trainingspro-
gramm und kontinuierlichem Gualitdtsmanagement empfohlen,

Die Einfihrung eines High-Performance-Reanimations-[H P-CPR}-Programms wird eben falls mit struk-
turiertem Trainingsprogramm und kentinuierlichem Qualitdtsmanagement zur Umsetzung empfoh-
len. Dieses Programm umfasst eine Yielzahl von hMaknashmen aur Yerbesserung der Reanimationsquali-
tat und zur Erhdhung des Personalansatzes um mehr Patienten das Uberleben nach einem Herz-

®Kupas, Douglas F.; Tawvadsky, W att, Burton, Brooke; Decker, Chip; Dunne, Fobert; Dwaorsky, Peter et al. [2024)
loint Position Staternent on EM S Performance Measures Beyond Response Times. In: Prehospital emmergzency
care: official journal of the Mational A ssociation of ERS Physicians and the Mational Association of State EMS Di-
rectors, 5 1-3. DO 10.1080,/10903127.2024. 2375739,
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Kreidauf-stillstand 21 ermdglichen. Laut Battiger et al. *[2020) kann bei einer vallstandigen und hoch-
wertizen Umsetaung von Schritt 2 [Telefon-Reanimation] und Schritt 2 [High -Performance-Reanima-

tion] jeweils von einer Yerdopplung der Uberlebensr aten ausgegangen werden.

Schritt 1-4 Bewartung

Schritt 1 Raanimaticnsragistar zur systamatischan .
und systamischan Varhassarung dar Reanimationsvarsergung

Schritt 2 Einfiihrung dar Talafen-Raanimaticn (T-CPR) mit strukturiartam @
Trainingspregramm und kontinuiarlicham Qualitdtsmanagamant

Schritt 3 Einflihrung ainas High-Parfermanca-Raanimatiens-(HP-CPR}Programms mit .
strukduriartam Trainingspregramm und kentinuiarlicham Qualitdtsmanagamant

Schritt 4 Durchfith rung ven Sofort-Dispesition und -Alarmiarung [Rapid Dispateh] mit @
strukduriartam Trainingspregramm und kentinuiarlicham Qualitdtsmanagamant

Sehritt 5-10

Schritt 5 Auswartung allar varfligharan digitalan Datan {u.a. Dafikrillator) ‘

Schritt § Einsatz von automatisiartan axtarnan Dafibrillateran (AED) durch Ersthalfanda, @
ainschliallich Pelizai, Sicharhaitsdianstan und Ordnungshahdrdan

Schritt 7 Mutzung smartar Tachnelegian zur friiharan und schnallan Aktiviarung @
wvon Rassourcan zur Reanimation und Anhindung wen AED-Pregramman

\ Varpflichtand ar Reanimatiens und AED-Untarricht

Echritt B ,
an Schulan und in dar Kemmuna

Schritt® lahraszharichta flir dia Rettungsd iansterganisatienian], o
Rattungsd ienstiriger und KemmunafBffantlich kait

Schritt 10 Erraichan ainar Cultura of Excallanca®™ !

Tabelle 2: “10 Schritte zu besserern [ berleben bei plétzlicherm H erz-Kreidaut Stillstand” nach Eisenberg / GRA (2015

Im unteren Teil der Takelle 2 sind mit den Schritten 510 die “High hanging fruits" beschrieben. Im
ibertragenen Sinne bedeht diess sich aufZiele oder Aufgaben, die schwer zu erreichen snd und mehr
&ufwand oder Energie erfordern. Auf Deutsch kdnnte man diese Redewendung auch als "ansgaruchs-
volle &ufgaben” dbersetzen. Auch hier sind bereits gute Ansitze und Grundlagen im Rettungsdiensthe-
reich Rotenburg [Wimme] varhanden. Wit der in Schritt 5 empfohlenen Nutaingund Auswertung aller
verfiigharan digitalen Daten ist bisher noch nicht begonnen worden, beides kann aber kinftig optimal
it cer Einfiihrung der mohilen Datenerfassung verknlpft und dann mit weiteren Datenguellen [u.a.
aus dem Defibrillator] ausgeweitet werden.

Beim Einsatz von gutomatisierten externen Defibrillatoren [AED) durch Ersthelfende, einschliaBlich
Polizei, Sicherheitsdiensten und Crdnungsbehdrden [Schritt &), sowie der Nutzung smarter Techne-
logien zur frithzeitizen und schnellen Aktivierung von Ressourcen zur Regnimation und Anbindung
von AED-Programmen [Schritt 7], sind seit 2020bereits Gber 502 Nutzer mit der Ersthelfer-tpp Mohile
Retter” im Landkreis Rotenburg (Wimme)] eingebunden. Uber diese App it auch das AED-Frogramm
mit den Standorten derautom atisierten externen Defibrillatoren [AED)] verknipft. Weitera hlaknahmen
aur kontinuierlichen Erhdhung der Mutzerzahl sowie aur Einbindun g weiterer Helfergruppen sollten ge-
prift und mit dem HP-CPR-Programm aus Schritt 2 zusammengefiht werden, Fir organisierte Ersthel-
fer-Reanimations-Frogramme und zur Yerwendung dffentlich zuganglicher Cefibrillatoren [2ED) wird

fBéattizer BAY, Becker LB, Kern KB, et al. BIG FIVE strategies for survival following out-of-hospital cardiac arrest,
Eur | Anaesthesiol 2020: June 08, 2020, doi:10.1097/E14.0000000000001247.
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der Einfluss auf das Uberleben mit einem Faktor von 0,2 his 2 angegeben. Eine dreifach hihere Uberle-
bensrate kann curch die verpflichtende Einfiihrung von Reanimations- und AED-Unterricht an Schu-
lenund in der Kemmune [Schritt 8] erreicht werden. Schritt 5 um fasst die Erstellung von Jahresberich-
ten fiir die Rettungsdienstorganisation(en), Rettungsdiensttriger und die Kommune/{(ffentlichkeit.
Schritt 10 zielt darauf ab, eine ,Culture of Excellence™ zu erreichen und diese kKultur dauerhaft im Ret-
tungsediensthereich zu leben.

Fazit: Die Yerbesserung der Reanimation fihrt auch aur Yerbesserung der Notfall versorgung weiterer
Zeitkritisch er Motfallbilder. Die Integration der 10 Schritte des Qualitatsmanagements und des Change-
managements tragt zur systematischen und spstemischen Yerbesserung der Reanimations-und Mot fall-
versargung bei und wird daher zur Umsstzung empfohlen.

1.4.2 VERBESSERUNG DER RETTUNGSDIENSTLICHEN EINSATZLEITUNG

Irn Innowvation steil sollte geprift werden, ob weitere Werbesserungen derrettungadien glichen drtlichen
Einsatzleitung Gber die in Kapitel 2.5 des Rettungadiensthedarfsplan 2024 genannten Flanungsstande
fiir den hassenanfall von Werletzten hinausgehend in das Konzept integriert werden kdnnen. Das Fazit
diesar Prifun g zeigt, dass eine weitere Starkung der rettungsdienstlichen drtlichen Einsatzleitung mag-
lich ware. Dies umfass inshesondere eine Yerbesserung der 24/7 Werfiigharkeit von organisatorischen
Leitern [Crgl).

Zudem sollten alle Einsatzfithrer van Rettungswagen [RTW) und Fahrer von Notaraeinsatzfahrzeugen
[MEF)] alsGruppenfihrer Rettungsdienst [GF-RD] fungieren, um die Zeit bis 2um Eintreffen von Orgl und
Leitender Motarzt [LM&] zu Oberbricken. Diese Maknahmen sollen sichergellen, dass das erste Team
vor Ot effektivagieren und die Filhrung von Unterabschnitten dbernehmen kann.

1.4.2 FIELD SUPERVISICR RETTUNGSDIENST

Dias Konzept des Field Supervisors im Rettungsdienst is international anerkannt und wurde unter an-
derem in Wien erfolgreich umgesetzt und publiziert. Eine strukturierte Forthildung zur Yerbesssrung
der Wersorgungsgualitat im Rettun gsdiens wurde als Einsatz-5upervision in Wiesbaden undim Rhein-
gal-Taunus-kreis eingefihrt. Diese Forthildung zielt darauf ab, die Cualitdt der Yersorgung durch kon-
tinuierliche Supervision und Schulung zu erhdhen. Die kollegiale NotSan-Supervision dient als fortlau-
fende Qualitatssicherung im HochRisiko- und HighFerformance-Team-Umfeld des Rettungsdienstes.
Dwurch regelmakige Supervision und Feedback kdnnen Motfallsanitater ihre Fahigkeiten und ihr \Wissen
kantinuierlich verbessern, was zu einer hdheren Versorgungsgualitat fihrt, Es wird empfohlen, den
Field Supervisor zunacha mittelfrigig zu implementieren. Dies kann durch einen schrittweisen Ansatz
erfolgen, bei dem zunichst eine padagogische Leitung entwickelt und etabliert wird, um die notwendi-
gen Schulungs- und Forthildungsstrukturen weiter zu professionalisieren. In einem spateren Schritt
kann dann die Funktion Field Supervisor im Rettungsadienst implementiert werden. Dieser &nsatz er-
maglicht eg die notwendigen Ressourcen und Strukturen sorgfiltig aufaubauen und gleichzeitig die kon-
tinuierliche Werbesserung der VYersorgungsqualitdt sicherzustellen.
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1.4.4 WEITERE CPTICNEN DER NICHT MEDIZIMISCH f FACHLICHEN KRANKENBEFGRDERUNG

Fahrdienste

{Liegend-)Taxi

Iim Rahmen des Gutachtens wurden die Optiohen der Einbindung von nicht medizinisch / fachlichen
Krankenbefdrderungsanbietern, sogenannte Fahrdienste®, geprift. Eine optimale Wernetzung dieser
Fahrdienge mit anderen Cptionen der gualifizierten Krankenbefdrderungig entscheidend, um eine ef-
fiziente und bedarfagerachte Wersorgung sicherzuellen. Das vam Amt filr Rettungsdienstmanagement
herausgegebene Handout fir Arztpraxen, Krankenhiuser zum Einsatz won Rettungsmitteln®” hieten
hierbei wertvolle Crientierungshil fen.

EineEinbindung entgprechender Systeme ig notwendig, um die verschiedenen Optionen der Kranken-
befdrderung effident zu nutzen. Hierbei ist zum Beispiel darauf zu achten, dassdie dffentliche Rettungs-
leitstelle magliche Patienten auf die entsprechenden Syseme hinweist, die grundsatzlich aukerhalb des
dffentlichen Rettungsdienstes gemal NRettDG privatwirtschaftlich zu organisieren sind. Esist darauf zu
achten, dass der Werweis auf potendelle Anbieter diskriminierungsfrei erfolgt.

Zusammenfassand |ds=t sich sagen, dass die Einbindung und Werweisung an entsprechende Systeme
und Anbieter der nicht medizinisch / fachlichen Krankenbefdrderung, wie Fahrdienste, dringend emp-
fohlen wird. Diese Malknahmen tragen wesentlich dazu bei, die Versorgungsqualitdt zu verbessern und
die Ressourcen im Rettungsdienst effizienter au nutzen.

1.4.5 INTEGRATICN TELEMEDIZIN UND TELENCTFALLMEDIZIN

Tele-(Notfall-)Medizin (k)
TNA E‘

Unakbhangig vom &ufiragdes Gutachtensumfasst die derasitige gesetzliche \Weiterentwicklung des Ret-
tungsdienstes in Miedersachsen die Integration der telemedizinischen Anbindung. Die Movelle aum
MREettDG enthalt spezifisch e Regelungen zur Telemedizin, die darauf abaelen, die Effizienz und Qualitat
der Motfallversorgung 2 verbessern. Das Landes-Konzeptpapier ,Telenotfallmedizin im Rettungsdiens
Miedersachsan® [Stand 17.07.22) hietet eine umfassende Zusammenfassung der Maglichkeiten und
Worteile der Telenotfallmedizin.

Die Integration der Telemedizin in Motfall Krankenwagen [MKTW], Rettungawagen [RTW) und bei Ge-
meindenotfallsanitdtern [GMotSan) erdfmet zahlreiche Moglichkeiten. Die laufende Umsetaing des
LAR D+ on zeptpapiers zeigh, wie diese Integration in der Praxis erfolgen kann. Beispislsweisa kann die
telemedizinische arztliche Konsaultation fir Rettungamittel wie N-KTW telefonisch oder dber Smartpho-
nes erfolgen, wihrend RTW mit Daten-und Videolbertragung ausgesattet werden kdnnen. Die Defini-
tion won &ushaustufen der telemedizinischen anbindung ist entscheidend, um eine schrittweise und
effektive Implementierung zu gewahrleisten. Ebhenso wichtigist die Festlegung organisatorischer anfor-
derungen, um einereibungd ose Integration zu ermdglichen.

&bschlielBend 18t sich sagen, dass die Integration der Telemedizin und Telen ot fallm edizin erhebliche
Worteile filr die Motfallversorgung bistet. Diese Technologien ermdglichen eine schnellere und pragdsere
medizinische Beratung, was besonders in |&ndlichen Gebieten von grofer Bedeutung ist. Durch die
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telemedizinische Anbindungkannen Rettungskrafte var Ot sofortige Unterstitaing von Telenotfallme-
dizinern erhalten, wasdie Entscheidungsfindun g und die Qualitat derErgversorgung verbessert. Zudem
kann die Telemedidan daau beitragen, unndtige Krankenhauseinweisungen zu vermeiden, indem P atien-
ten direkt vor Ort adaquat versorgt werden. Diese Malknahmen tragen dazu bei, die Wersorgungaqualitat
2u steigem und die Effizienz im Rettungsdienst zu erhdhen. Dariiber hinaus fordert die Telemedizin die
kontinuierliche Weiterbildung und Unterstitaing der Rettun gskrafte, was langfristiz zu einer besseren
Patientenversorgung fithrt,

1.4.6 OPTIMALE VERNETZUNG MIT DEM ARZTLICHEN BEREITSCHAFTSDIENST

(sesundheitsleitstelle = "
Ubergabe KV-Dienst 5@

Die optimale Wernetaung aller rettungsdienglichen Yersorgungsstufen mit dem arztlichen Bereit-
schaftsdiend i ein zentraler Bestandteil des Konzepts Zum arzlichen Bereitschaftsdienst der Kassen-
arzlichen Yereinigung Niedersachs=n gehdren die Bereitschaftspraxen im Kreisgebiet sowie der drztli-
che Hausbesuchsdienst Im Rahmen der Reform der Motfallversorqung wird eine Ubergabe und opti-
male Wernetzung der Steuerung angestrebt, die eine patientenzentrierte Zusammenarbeit erm dglicht.

In der Gesundheitsregion Rotenburg [(Wimme] in Niedersachsen wird eine sektoribergreifende Yer-
sargung unter Beriicksichtigung der Bedarfe umgesetzt, Dies umfass auch die Nachwuchsgewinnung
fir medignische Berufe sowie Malnahmen zur Gesundheitsférderung und Prévention. Eine optimale
Wwerknipfung mit den worgenannten Wersorgungs-und Praventionskonzepten ist essengell, um eine sek-
tarenunabhangige Yersorgung au gewahrleisten.

Dias Bundesgesetz zur Motfallreform fdrdert die Wernetzung mit dem arztlichen Bereitschaftsdienst, um
gine bessere Wersorgung a) gewahrleisten. Das Konzept der Gesundheitaregionen sieht in Szenario B
gineinterdisziplinare Zusammen arbeit vor, um stationare Einweisungen in Regionen mit hausarztlicher
Unterversorgung zu vermeiden. DieseZusammenarbeit fdrdert eine um fassende und effiziente Wersor-
ung der Patienten und tragh zur Entlagtung der Motfallversorgun g bei.
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2 UMSETZUNGSKONZEPT ZUR INTEGRATION ALLER INNOVATIONS-
ANSATZE

Dwurch dievernetzung und Integration aller alsumsetzun gswir dig bewertetan |nnovations-4n satze ent-
geht ein Konzept der gestuften und integrierten Motfallversaorgung im Landkreis Rotenburg [Wimme)
mit dem Motfall-KTwW, sinem Notfallsanitdter-Responder ROWsponder” [Arbeitstitel] und einer Orga-
nisationseinheit Stakeholder Management / Worbeugender Rettungsdient sowie der Implementierung
weitarer Ansitze aur patientenzentrierten Werbesserung von Wersorgungsqualitdt und -effizienz.

Die nachfolgende Abbildung 9 zeigt die hierauf ausgerichtete, zukinftige und erweiterte Versorgungs-
&rchitektur des Rettungsdienstes im Landkreises Rotenburg [Wimme)].

Vorbeugender Rettungsdienst / Stakeholder Management 1 l—ﬂr
Vernetzung
In".. ” 'I ; \ Creumd hadT ehsi sl -0 1
| Q2 | Kv-Dienst @ty
!ll'l.lll- - ————————
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Abbildung 2: Innovations-Konzept einer gestutten und integrierten M otfallv ersargung im Landkreis B atenburg (Wirmme)
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Basierend auf dem Innovationskonaspt einer gestuften und integrierten Motfallversorgungim Landkreis
Rotenburg [Wimme] verdeutlicht das Sankey-Diagramm die magliche Werschiebung der Einsataach-
frage bei der Umsetaing dieses patientenorientierten Systems [siehe abbildung 10). Mindestens die
ariin markierten Einsatze kdnnten von neuen Yersorgungsebenen idbernommen werden. Die Datenba-
sis|ST-20232 fir den Bedarf an M-KTW und ROW -Responder wird daher, wie bereitserwahnt, tendendall
noch unterschitzt. Eine Ubargabe an den ROWspon der wilrde beispielsweise 20 einer weiteren Verbes-
serun g der RTW -Verfl gharkeit fihren,

8.762
RTW

6.247
NETW

9.064
KTW23

306

Fahrd enshe
2.661
MEF23 896

Abbildung 10: Patientenarientierte Systemantwort: Magiche Werschiebung Einsatznachfrage

In diesem Kapitel erfolgt hierauf aufbauend die weitere Ausgestaltung des Konzeptes fiir eine gestufte
und integrierte Motfallversorgung sowie fir die Zieldefinition und Prifung der Umsetzbarkeit im Ret-
tungsdiensthereich.

2.1.1 ,ROWSPONDER” NOTFALLSANITATER RESPONDER

&= erste Wersorgungsstufe filr Patienten mit niedrigem Gesundheitsrisiko soll im Landkreis Rotenburg
[Myimme] ein Motfallsanitater Responder ROWsponder” mit einem Rettungseinsatzfahrasug (REF) gin-
gerichtet werden. Ziel ist es auf nicht lebenshedrohliche Hilfeersuchen chne eine zu erwartende Trans-
portnotwendigkeit au reageren und =0 die Ressourcen fir die Motfallversorgung verfighar zu halten.
Der ROWsponder soll hier vor Ort sichten, ggf ambulant behandeln und als medizinisch er Gatekeeper
2ur Weiterversorgung an den richtigen Wersorgungssektor verweisen.
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Zusatdich wird dieser ROWsponder auch regelhaft zur Werkiirzung des versargungsfreien Intervalls und
der Wor-Ort-Zeit destrangportierenden Rettungamittels bei den oben dargestellten zeitkritischen Not-
fallen [sogenannte Tracerdiagnosen”)und als ausitzliches Einsatzmittel zur Erhdhung der Personalbe-
setaung bei Herz-KreidaufStillstand entsandt

Fiir die Einsatze der Wersorgungsgufe 1 und die Einsatze als NotSan-Regponder erfolgt jeweils eine
Wachbereichsdefinition und Einsatzindikationsgellung anhand der neuen in Einfihrung befindlichen
Standardisierten Motrufabfrage. Innerhalb dieses jeweiligen Wachbereichs wird das REF priméar ohne
Priaritat filr die Wersorgungstufe 1 und mit Sonderrechten fir Einsatze als Mot-San-Responder und im
Ermessen der Leitgelle alarmiert. Bei Michtverfiigharkeit und aulzerhalb der definierten Bereiche wer-
den grundsatdich die fir Einsatzindikation und Einsatzort vargesehenen Rettungsmittel alarmiert.

Wie beim NHTW wird auch beim REF-Einsatz in der Wersorgungsgufe 1 chne Einsatz von Wegerecht
insbesondere bei den ausgewahlten Fallen eineZeitvorgabe, innerhalb von 30 Minuten in 20% der Fallg,
angestrebt. Befindet sich die Person ,in ungeschitzter Umgebung” [z B. Patienten ochne autaonomie
und Betretung au Hause) kann die Leitstelle zusatzlich Sonderrechte fiir den N-KTW ader ROWsponder
anordnen.

Standort, Fahrzeug und Ausstattung

Fiir die erste Etablierung eines Motfallsanitdterfesponders ROMWYsponder” im Landkreis Rotenburg
(Wimme] wird dieser 21 Beginn mit einem Rettungssinsatzfahrazug (REF) an der Rettungaswache Zeven
gationiert undmit einer Funktion von Montag bis Sonntagrund-um-dieUhr ausgestattet. Wiein Kapitel
1.1 2 dargestellt, zzigen dielsochronenanalyse der Rettungawache Zeven sowie die zugehdrigen Stand-
ortanalyzen [&bbildung 11, abhildung 12) optimale Erreichbarkeit sowohl fir die sufsuchende ambu-
lante Wersorgung bzw. Sichtung mit der Funktion einesmedizinischen Wegweisars [Wersorgungstufe 1)
als auch fir die dringlichen Responder Einsdtze und die aufsuchenden Tatigkeiten im Rahmen des Wor-
beugenden Rettungsdienstesund Stakeholder Managements

Dias Fahrasu g ist notfallmedizinisch vergleichbar mit einem MEF ausgedattet. Diese Ausstattung ist an
die Einfachbesetzun g, die Advanced Life Support [ALS] -Qualifikation sowie die Hilfeleigung gemeinsam
it zu fallig anwesenden oder organisierten Ersthelfenden [z.B. automatisches Reanimation sgerit und
Beatmungsgerdt baw.) angepasst, Darlber hinaus verfilgh das REF Ober Zusatzmodule fiir erweiterte
&mhbulante Untersuchung Behandlung, Medikation und Pflege. Fir dasRettungssinsatzfahraeug [REF)
sind ein Reservefahrzeug und entgprechende redundante Ausstattung notweandig,
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Abbildungz 11: Isochronenanaly s2 M otSar-Responder BW Zeven
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Abbildunz 12 Standortanaly =2 Notsar-Responder R eanirnation & Schalzanfall + alle Tracerdiagno sen
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CGualifikation

Das auf dem REF eingesetzte Personal soll dber die Qualifikation Motfallzanitdter mit mehrjdhriger Be-
rufsarfabrung und eine entsprechende Weiterqualifikation nach einem an den speziellen Bedarf im
Landkreis Rotenburg (MYimme] angepasgen &us- und Weiterbildungs-Curriculum verfigen. Dies soll
auch die aktuellen sowie kinftige Kompetenz- und Qualifikations-anforderungen in der patienten-
entrierten Yersorgung beriicksichtigen.

Fir das spezifische Einsatzportfolio des ROWsponders werden durch die Arzliche Leitung Rettungs-
dienst Standardarbeitsanweisungen definiert. Der ROWsponder wird an die kiinftige telemedizinische
Srultur angebunden, sodass eine entsprechende arztliche Konsultation oder Beratung jederzeit im ei-
genen Ermessen des ROWsponders maglich ist

Parsonelle Sicharstellung

Fir die durchgehende Werfiigharkeit empfiehlt Lalf+ die Qualifizierung einer kleinen Gruppe von ROWs-
pondern fir die REF-Besetaing mit einem Personalvalumen von 5 Wollzeitdguivalenten [WZA). Dazu ge-
haren ein Teamleiter und gaf eine Sellvertretung deren Aufgabe auch die Yerzahnung mit dem YRD
in der Kreisverwaltung ig. Eine &bsicherung der Funktionshesstaingim Krankheitsfall ist nicht vorgese-
hen.

Die 3ellen kinnen auf mehrere Personen geteilt werden. Uber eine anteilige Yertretung in den Regel -
Rettungsdiend waren damit ca 7-10 ROWspaonder varausehen, sodass eine ausreichende Routine auf
dern REF und den weiteren Rettungsmitteln sichergestellt wird Die ROVWsponder sollen dariber hinaus
ausschliellich in der Motfallrettung und dort dberwiegender auf dem MEF eingesetzt werden, um ihr
Handeln fortlaufend an den alktuellen Leitlinien aur notarztlichen Yersorgung zu reflektieren und auch
in diesar Position als Orgl an der Seite des ersteintreffenden Notarztes verflighar zu sein.

Fir die Teamleitung und Stellvertretung sind entsprechende Erfahrungen und Qualifikationen [mittel-
fritiz mindestens ein Bachelorabschluss) in Plege-, Motfall- oder Gesundheit-fanagement baw. Not-
fall- oder Berufspadagogik anzustreben.

Sowoh! fir die ROWsponder als auch die Teamleitung wird somit eine weitere Maglichkeit zur Perso-
nalentwickiung gesch affen, was dasBerufshild Maotfallsanitater nachhaltig stant.

2.1.2 STAKEHCLDER MANAGEMENT f VORBEUGENDER RETTUNGSDIENST [VRD)

Das Stakeholder Management / Worbeugenden Rettungsdienst (WRD) wird als Organisationseinheit in
die Kreisverwaltun g integriert. Das Personalvolumen umfass mindedens ein Vollzeitaguivalent [WZA).

Zur sachgerechten Aufgzabenwahrnehmung empfiehlt Lilf+ filr diese Position mindestens die Qu alifika-
tion als Rettungssanitater mit umfangreicher Berufserfahrung, idealerweise im Rettungsdienst des
Landkreises Rotenburg (Wimme). Won Yorteil ist zudem eine Qualifikation im sozial-psychiatrischen Be-
reich, Public Health oder in der Gesundheits- und Krankenpflege. Zusatzlich wird ein Bachelor mit ret-
tungawissenschaftlicher oder sozialwissenschaftlicher Ausichtung [z.B. Motfall- oder Gesundheitsma-
nagement, Berufspadagogk) als Auswahlkriterium oder Qualifizierungsziel angestrebt. Die Stellenan-
teile konnen aufrmehrere Personen aufgeteilt werden. Hier wird insbesondere der Worteil einesinter-
disziplindren Team s herausgestellf.

Dariber hinaus wird das Team der ROWspander, insbesondere deren Teamleitungen, das Stakeholder-
Management im Sinne eines Aulendienstes unterstitzen.
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2.1.3 MESSBARE ZIELE f ERFCLGSDEFINITICN DER INNCVATIVEN VERSCRGUNGSSYSTEME:

Die Wersorgungsualitdt soll durch verschiedene Innovationsmalknahmen messhar verbessert werden.
Die mokile Datenerfassung und die noch einzufihrenden Standardisierten Notrufabfrage bieten hierfir
die notwendige Datengrundlage. Fir die jeweiligen Ausriickbereiche der einzelnen Systeme, die alsIn-
terventionsgebiete definiert dnd, sowie fir die Vergleichsgebiete sollen mindestens die folgenden
messharen Ziele und Erfolgsdefinitionen [Key Performance Indicators, KPI) kontinuierich erhoben und
analysiert werden:

1] Reduktion der Einsatzanldsse im Rettungsdienst: Ziel is eg die &nzahl der Einsatze im Rettungs-
dienst durch praventive Maknahmen und optimierte Notfallversorgung zu senken. Dies wird in
Prozent gemessen und soll eine g gnifikante Reduktion aufazigen (KPI in Prozent %),

2] Reduktion der Fehlallokation von Patienten in das stationdre System: Durch die Steigerung der
Wor-Ort-Yersorgun gsquote sollen weniger Patienten unndtigin stationdre Einrichtungen eingewie-
sen werden. Dies verbessert die Effizienz und entlastet Krankenhauser [KPIin Prozent %),

3] Reduktion der Einsatzbindungszeit: Durch Yorversorgung und die Ubergabe der vor-Ort-\ersor-
gung soll dieZeit, die Rettungsdiense an einemn Einsatzort gebunden sind, reduziert werden [KPI
54-57).

4] Mittelfristige Reduktion der RM-Vorhaltung oder zumindest des RM-Aufwuchses: Im Yergleich
zu anderen Kreisen und Niedersachsen soll die Worhaltung von Rettungamitteln [RM] mittelfristig
reduziert oder zumindest das Wachstum begrena werden [KPI: Seigerungin Prozent %)

5] Versorgungsgualitdt ROWsponder: Verbesserung der ambulanten Behandlung, z B. Schmerzma-
nagement und Einsdtze ohne Machforderung [KP I Steigerungin Prozent %)

&) VWersorgungsqualitdt ROWsponder: Yerbesserung der Reanimationsgualitat [HP -CPR+R.eanim a-
tions-Register] und der Yersorgung bei Schlaganfallen [Stroke 54-57-CT).

7] Sinkende Fluktuaticnsquote im Einsatzdienst: Reduktion der Fluktuationsguote durch erhdhte
Werweildauer im Einsatzdienst (KPI: Steigerungin Prozent %)

Die Zielsetzung hei der Wernetaung aller &nsatze im Innowvationsorojekt bildet die Grundlage fir die
nachfolgende Diskussion und Bewertung der Innovationsan sitze.

2.1.4 DISKUSSION UND BEWERTUNG INNOVATIONS-ANSATZE

Die Evaluation und gutachterliche Begleitung sowoh| der vorhandenen als auch der neuen, im Innovati-
onsprojekt zu erprobenden Wersorgun gsstufen ist von 22ntraler Bedeutun g. Eswird empfohlen, dasPro-
jekt statistisch zu begleiten und einen umfassenden Kennzahlenkatalog zu definieren, um die Fort-
schritte und Erfolge messhar a1 machen.

&uf Grundlage der Ergebnisse der drei Innovationsworkshops und der verfiigharen Daten kénnen die
entsprechenden Strukturen im Landkreis Rotenburg sinnvoll umgesetzt werden. Es wird empfohlen,
gine gegufte Notfallversorgung mit N-KTW, ROWsponder und einer Organisationssinheit fir Stakehal-
derddanagement und Yorbeugenden Rettungsdienst einzufithren. Der Landkreis Rotenburg [Wimme)
alsTrager des Rettungedienstes wird hierau mit den Kostentrigern und weiteren Stakeholdern in Dialog
treten, um alle Ansatze zur patientenzentrierten Yerbesserung von Yersorgungsoualitat und -effizienz
21 implementieren. Dies soll unndtige Transporte in die Notaufnahme vermeiden, personelle und ma-
terielle Ressourcen wirtschaftlich einsetzen und die Wersorgungsgualitat durch eine erhdhte Verfilghar-
keit der Motfallvorhaltung geigern.
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Dias bereits weit differenzierte Rettungsdienst-Systemn im Landkreis histet eine solide Grundlage fir
diesa M alknahmen. Durch die Verbesserung der bedarfazerechten Notfallversorgun g mittelsN-ETW, die
Wernetaing und die Einfihrung weiterer Yersorgungstufen mit dem ROWsponder kann die Yerfigbar-
keit won RTW fir &kutnotfalle weiter gesteigert werden. Dies fiihrt zu siner erhdhten Wirtschaftlichkeit
durch einen besseren Werschnitt der Ressourcen.

Die Umsetzung einer innovativen und gestuften Notfallversorgung mit N4TW und ROW sponder sowie
ginem effektiven Stakeholder danagement [WRD) wird als entacheidender Schritt aur patienten-
Zentrierten Yerbesserung von Yersorgungsgualitat und -effizien z angesshen.
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r{\ Landkreis
Rotenburg

(Wamme) | Der Landrat

Beschlussvorla ge Drucksachen-Nr.: 2021-26/0794
Amt fiir Rettungsdienstmanagement Status: offentlich
Tagesordnungspunkt: 6 Datum: 25.10.2024

Abstimmungsergebnis

Termin Beratungsfolge:

Ja Nein Enthalt.

13.11.2024 Ausschuss flr Feuerschutz und Rettungsdienst
21.11.2024 Kreisausschuss
19.12.2024 Kreistag

Bezeichnung:

Aktueller Stand der Verhandlungen mit den Krankenkassen und der daraus resultierenden
Entgeltvereinbarung/Satzung

Sachverhalt:

Entsprechend der Vorgaben des Niedersachsischen Rettungsdienstgesetzes (NRettDG) ist die
Entgeltvereinbarung zwischen dem Landkreis Rotenburg (Wimme) als Trager und den
Krankenkassen als Kostentrager regelmalfig zu aktualisieren.

Mit den Krankenkassen wird aktuell das Budget flr 2024 verhandelt, mit einem Abschluss wird
zum Jahresende gerechnet.

Nach § 2 (10) der Entgeltvereinbarung mussen auch gegenlber Dritten ausschlieRlich die
vereinbarten Entgelte berechnet werden. Die Satzung Uber die Erhebung von Gebuhren fir den
Rettungsdienst und den Krankentransport im Landkreis Rotenburg (Wimme) in der derzeit
geltenden Form ist daher ebenfalls entsprechend zu aktualisieren.

Die Entgeltvereinbarung und die Satzung auf Basis des nach meiner Erwartung kurzfristig
abschlielend zu verhandelnden Budgets befinden sich derzeit noch in der Erarbeitung. Sobald
diese vorliegen, werden sie schnellstmdglich nachgereicht.



Beschlussvorschlag:

Prietz

Die Entgeltvereinbarung zwischen dem Landkreis Rotenburg (Wimme) und den
Krankenkassen sowie die Satzung Uber die Erhebung von Gebihren fir den
Rettungsdienst und den Krankentransport im Landkreis Rotenburg (Wimme) werden
in den vorliegenden Fassungen beschlossen.

Dieser Beschluss umfasst auch redaktionelle oder rechtliche Anderungen der
Entgeltvereinbarung und/oder der Satzung, die sich aufgrund der Abstimmung mit
den Kostentragern ergeben.
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Ordnungsamt Status: offentlich
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Abstimmungsergebnis

Termin Beratungsfolge:

Ja Nein Enthalt.

13.11.2024 Ausschuss flr Feuerschutz und Rettungsdienst
21.11.2024 Kreisausschuss
19.12.2024 Kreistag

Bezeichnung:

Einsatzkontingente im Katastrophenschutz des Landkreises Rotenburg (Wimme)
a) Bildung von Einsatzkontingenten fir den Katastrophenschutz im Landkreis Rotenburg
(Wimme)

b) Sonderprogramm Fahrzeugbeschaffung fir den Katastrophenschutz im Landkreis Rotenburg

Sachverhalt:
Zu a) Bildung von Einsatzkontingenten

Gemal § 1 Abs. 1 NKatSG umfasst Katastrophenschutz die Vorbereitung der Bekdmpfung und
die Bekampfung von Katastrophen und auflergewdhnlichen Ereignissen. Dazu trifft die untere
Katastrophenschutzbehdrde die fir die Bekdmpfung von Katastrophen und auRergewdhnlichen
Ereignissen in ihrem Bezirk erforderlichen VorbereitungsmaRnahmen (§ 5 NKatSG) und foérdert
und uberwacht die Aufstellung, Ausbildung und Ausstattung von Einheiten und Einrichtungen des
Katastrophenschutzes nach MalRgabe der nach § 7 Abs. 1 NKatSG ermittelten
Katastrophengefahren (§ 12 Abs. 1 S. 1 NKatSG).

Das niedersachsische Katastrophenschutzkonzept wurde mit dem Runderlass zur Gliederung
und Sollstéarke der Einheiten im Katastrophenschutz aus dem Jahr 2017 im Wesentlichen neu
aufgestellt und an aktuelle Erfordernisse angepasst. Mit den Anderungen zur Aufstellung ging
insbesondere eine Vereinheitlichung einher, um vor allem bei Uberregionalen Einsatzen einen
mdglichst reibungslosen Einsatzverlauf zu erreichen.

Neben der Aufstellung von den Einsatzziigen Sanitdt und Betreuung sowie den
Wasserrettungszigen gab es verschiedene Erganzungseinheiten, die einzeln einsetzbar waren.
Zwei Einsatzzige Sanitdt und Betreuung konnten aber bereits zu Einsatzverbanden
.Behandlungsplatz 50 und ,Betreuungsplatz 500“ zusammengefihrt werden.

Nach Inkrafttreten des Runderlasses Ubernahm der DRK-Kreisverband Bremervorde die Bildung
eines Einsatzzuges fir den Landkreis Rotenburg (Wimme); dartiber hinaus waren verschiedene
Erganzungsgruppen aus vorhandenen Potenzialen aufgestellt worden. Fur die Bildung der
Einsatzverbande wurde zu diesem Zeitpunkt eine Zusammenarbeit mit Nachbarlandkreisen
angestrebt.
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Mit der Novellierung des Runderlasses im Jahr 2023 wurden verschiedene neue Teileinheiten
definiert und zudem aufgrund von Erfahrungswerten aus Einsatzen die Einsatzverbande, jetzt
Einsatzkontingente, neu strukturiert. Dies wurde zum Anlass genommen, in Zusammenarbeit mit
den im Landkreis tatigen Hilfsorganisationen zu evaluieren, welche Einheiten aus den
vorhandenen Potenzialen gebildet werden kénnen.

Die Anforderungen im Bereich des Katastrophenschutzes sind in den letzten Jahren stetig
gewachsen. Nicht zuletzt aufgrund verschiedener Einsatzlagen (z. B. Corona-Pandemie,
Fluchtlingskrisen 2015 + 2022, auf den Klimawandel zurickzufiihrende Unwetterlagen) ist die
Notwendigkeit einer Erweiterung der Kapazitaten des Katastrophenschutzes offenkundig
geworden. Im Zuge der Risikoanalyse fur den Landkreis wurde festgestellt, dass aufgrund
verschiedener Faktoren (u.a. ICE-Strecke und BAB 1 fuhren durch den LK, groRe Anzahl von
Pflege- und Eingliederungshilfeeinrichtungen) die Schwelle fur die Notwendigkeit der Einrichtung
eines Behandlungsplatzes 50 sehr niedrig ist.

2023 hat das Land Niedersachsen per Erlass (RdErl. d. Ml v. 15. 11. 2023 — 36.2-14602/300
N13) verflgt, dass jede untere Katastrophenschutzbehérde Planungen zur Aufnahme von 1 %
der eigenen Bevolkerung in Notunterkinften aufzustellen hat. Fir den Betrieb ebendieser
Notunterkiinfte bedarf es Betreuungspersonals, sodass es konsequent ist, auch das
Einsatzkontingent Betreuungsplatz 500 (BTP 500) aufzustellen. Nur fur die Betreuung des durch
den Landkreis Rotenburg (WUimme) aufzunehmenden 1 % (ca. 1.700 Personen) brauchte es
mindestens zwei weitere Einsatzkontingente BTP 500, die nach dem Solidarprinzip im Rahmen
der Nachbarschafts- oder Uberdrtlichen Hilfe aus anderen Landkreisen ergédnzend angefordert
werden mussen.

Bis auf zwei Verpflegungsgruppen, die der BTP 500 erfordert, sind die fir die Bildung der
Kontingente notwendigen Teileinheiten identisch, sodass der Nutzen des Kontingentes hier den
Mehraufwand deutlich Gberwiegt.

Erfreulicherweise ergab die Evaluation bei den Hilfsorganisationen, dass es der personelle
Zuwachs bei den privaten Hilfsorganisationen im Landkreis zulasst, die fur die Kontingente
erforderlichen Teileinheiten komplett selbst aufzustellen.

Fur eine Aufstellung allein aus Kraften des eigenen Landkreises spricht zudem, dass bei einem
Einsatzfall nach ,Aufnahmeerlass® (s.0.) damit gerechnet werden kann, dass dann auch die
Kooperations- bzw. Nachbarlandkreise vor dieser Herausforderung stinden, und somit ein aus
Einheiten verschiedener Landkreise gebildetes Einsatzkontingent vermutlich zeitgleich in
mehreren Landkreisen tatig werden musste.

Gerade derartige Einsatzszenarien, die definitiv zeitkritisch sind, zeigen, dass die Bildung der
Einsatzkontingente aus Einheiten innerhalb des Landkreises die Handlungsfahigkeit bestmdglich
gewahrleistet. Ziel bei der Aufstellung der Einsatzkontingente sollte es daher sein, diese aus
Einheiten der eigenen Hilfsorganisationen zu bilden.

Das Land wird im Katastropheneinsatz die Zusammenstellung der Einsatzkontingente
koordinieren; mithin misste im Bedarfsfall jedes nicht vollstandig gebildete Einsatzkontingent
durch Krafte anderer Katastrophenschutzbehérden komplettiert werden. Ist der Landkreis in der
Lage, ein vollstandiges Kontingent zu stellen, ware dies zum Schutz der eigenen
Kreisbevdlkerung wichtig, und fur die Planungen des Landes strategisch vorteilhaft.

Zu b) Sonderprogramm Fahrzeugbeschaffung

Fir die Bildung der jeweiligen Teileinheiten gibt der Gliederungserlass in der Starke- und
Ausstattungsnachweisung (StAN) die Soll-Ausstattung mit Fahrzeugen und Gerat vor. Durch die
Entscheidung zur Bildung der Einsatzkontingente ohne Beteiligung benachbarter Landkreise
ergibt sich ein Fahrzeugbedarf, der durch die bei den privaten Tragern der Einheiten vorhandenen
Kfz derzeit nicht vollstandig gedeckt werden kann.

Die im Konzeptpapier ,Sonderprogramm® (vgl. Anlage, unter Ziffer 2) enthaltene Tabelle zeigt
eine Auflistung der gemaR Starke- und Ausstattungsnachweisungen (StAN) vorhandenen Stellen,
auf denen aktuell kein Fahrzeug oder lediglich ein Platzhalter-Fahrzeug positioniert ist, das die
Vorgaben des Erlasses nicht erfullt. Bei Platzhalter-Fahrzeugen handelt sich um nicht
erlasskonforme Fahrzeuge mit erheblichen Ausstattungsdifferenzen, die das Land fir einen
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Ubergangszeitraum akzeptiert, die aber den einsatztaktischen Wert der Einheit einschranken.
Insgesamt fehlen flr die volle technische Einsatzbereitschaft der Katastrophenschutzeinheiten
im Landkreis Rotenburg (Wimme) 20 Einsatzfahrzeuge oder Anhanger, von denen drei Stellen
optional zu besetzen sind. Dartber hinaus sind die beiden MTW Betreuung aufgrund des
Fahrzeugalters abgangig und sind zu ersetzen.

Gemal § 31 Abs. 2, 3 NKatSG tragen die o6ffentlichen und privaten Trager die ihnen durch die
Aufstellung, Ausbildung und Ausstattung von Einheiten und Einrichtungen des
Katastrophenschutzes entstehenden Kosten, wobei die unteren Katastrophenschutzbehérden
die im Katastrophenschutz mitwirkenden privaten Trager nach MalRRgabe ihrer Haushaltsplane
durch Zuwendungen unterstitzen. Eine nahere Erlduterung, wie diese ausgestaltet sein muss,
enthalt das Gesetz nicht.

Da sich die Hilfsorganisationen Uberwiegend aus Mitgliedsbeitragen, Spenden und
Stiftungsférderungen finanzieren, ist ein vollstandiger Ausstattungsgrad allein durch Investitionen
der Hilfsorganisationen nicht erreichbar.

Hinzu kommt, dass die privaten Trager fur einzelne Einsatzfahrzeuge keinen Mehrwert Gber den
Katastrophenschutz hinaus haben und insofern das Interesse an einer Eigenbeschaffung eher
gering ist. Da die Fahrzeuge beispielsweise nicht fur den Sanitatsdienst einsetzbar sind, besteht
keine Mdglichkeit der Refinanzierung. Insofern ist eine umfassende finanzielle Beteiligung des
Landkreises zur Zielerreichung unumganglich.

Um voll ausgestattete Einsatzkontingente sowie eine leistungsfahige Wasserrettungsgruppe im
Landkreis zu erreichen, kommen folgende Unterstlitzungsoptionen in Betracht:

a) Komplettfinanzierung und -beschaffung von Einsatzfahrzeugen

b) Prozentuale Férderung der Fahrzeugbeschaffung

¢) Kombination aus a) und b)

d) Das Land Niedersachsen beschafft Fahrzeuge. Es ist allerdings unklar, welche das sind, wann
sie beschafft werden und ob man eines erhalt.

Ohne Berlcksichtigung der optionalen Fahrzeuge ergeben sich fur eine Vollausstattung der
Fehlstellen voraussichtlich Kosten in Hohe von rund 2,95 Mio. Euro (vgl. Tabelle unter Nr. 4 der
Anlage ,Sonderprogramm?®).

Die Erreichung der Ziele des Programms, beginnend mit der Beschaffung eines
FUhrungskraftfahrzeugs fur die Flihrungsgruppe des Einsatzkontingents, sind innerhalb eines
Zeitraums zwischen 2025 bis etwa 2030 geplant.

Weiterhin sollten die Fahrzeuge, die Uber den Einsatz im Katastrophenschutz hinaus fur den
jeweiligen privaten Trager keinen Mehrwert haben, aber aufgrund der Vorgaben im
Gliederungserlass erforderlich sind und ggf. bei einem Uberortlichen Einsatz zum Tragen
kommen, durch den Landkreis zu 100 % finanziert und beschafft werden. Dies erscheint vor allem
angemessen, da der Katastrophenschutz gesetzliche Aufgabe der Lander und im Rahmen des
mehrstufigen Verwaltungsaufbaus auch der Landkreise als untere Katastrophenschutzbehérden
ist. Bereits die fiir die Bekampfung von Katastrophen eingesetzten Einsatzkrafte generieren sich
aus den ehrenamtlich getragenen privaten Tragern, insofern scheint eine Forderung, Kfz, die
keinen Mehrwert innerhalb der Organisation haben, durch die privaten Trager finanzieren zu
lassen, unangebracht.

Fahrzeuge, die zwar einen Mehrwert fur die Hilfsorganisationen haben, aber aufgrund spezieller
Vorgaben im Gliederungserlass mit hohen Anschaffungskosten verbunden sind, sollten mit 80 %
der Anschaffungskosten geférdert werden.

Far die Ubrigen Fehlstellen sollte die Férderquote zum schnellen Erreichen der Einsatzfahigkeit
mindestens 50 % der Anschaffungskosten betragen.
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Fir kiinftige Ersatzbeschaffungen ware ggf. noch einmal ein Férderkonzept zu entwickeln.
Die jeweiligen Forderkategorien sind in der nachfolgenden Tabelle wie folgt gekennzeichnet:

Rot — Vollférderung Landkreis
Gelb — Forderquote Landkreis 80 %
Grun — Forderquote Landkreis 50 %

Auf Grundlage der Schatzkosten (vgl. Ziffer 4 des ,Sonderprogramm®) wurde der finanzielle
Investitionsbedarf des Landkreises fur die einzelnen Kfz mit rund 2,754 Mio. Euro ermittelt (vgl.
Tabelle unter Ziffer 7 ,Sonderprogramm?®).

Weiterhin enthalt das Konzept Grundsatzliches zur effizienten Durchfihrung von
Ausschreibungsverfahren, Folgekosten nach der Indienststellung von Fahrzeugen und zur
Stationierung der Fahrzeuge.

Beschlussvorschlag:

a) Einsatzkontingente

Die vollstandige Aufstellung von eigenen fir den Katastrophenschutz im Landkreis
Rotenburg (Wimme) notwendigen Einsatzkontingenten, einschlief3lich aller durch den
Runderlass zur Gliederung und Sollstarke der Einheiten im Katastrophenschutz
umzusetzender Vorgaben, wird beschlossen.

b) Sonderprogramm Fahrzeugbeschaffung fir den Katastrophenschutz
Das Sonderprogramm Fahrzeugbeschaffung fir den Katastrophenschutz im Landkreis
Rotenburg (Widmme) in der vorliegenden Fassung wird unter dem Vorbehalt der

Verflgbarkeit  entsprechender Haushaltsmittel Gber den zugrundeliegenden
Planungszeitraum beschlossen.

Prietz
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1. Ausgangslage

Gemall § 1Abs. 1 NKatSG umfasst Katastrophenschutz die Vorbereitung der Bekampfung und
die Bekampfung von Katastrophen und auRergewohnlichen Ereignissen. Dazu trifft die
untere Katastrophenschutzbehorde die fur die Bekampfung von Katastrophen und
auBergewohnlichen Ereignissen in ihrem Bezirk erforderlichen Vorbereitungsmalnahmen (§
5 NKatSG) und fordert und Gberwacht die Aufstellung, Ausbildung und Ausstattung von
Einheiten und Einrichtungen des Katastrophenschutzes nach MalRgabe der nach § 7 Abs. 1
NKatSG ermittelten Katastrophengefahren (§ 12 Abs. 1 S. 1 NKatSG).

Das niedersachsische Katastrophenschutzkonzept wurde mit dem Runderlass zur Gliederung
und Sollstarke der Einheiten im Katastrophenschutz aus dem Jahr 2017 im Wesentlichen neu
aufgestellt und an aktuelle Erfordernisse angepasst. Mit den Anderungen zur Aufstellung
ging insbesondere eine Vereinheitlichung einher, um vor allem bei Uberregionalen Einsatzen
einen moglichst reibungslosen Einsatzverlauf zu erreichen.

Neben der Aufstellung von den Einsatzzigen Sanitat und Betreuung sowie den
Wasserrettungsziugen gab es verschiedene Erganzungseinheiten, die einzeln einsetzbar
waren. Zwei Einsatzztge Sanitat und Betreuung konnten aber bereits zu Einsatzverbanden
»,Behandlungsplatz 50“ und ,Betreuungsplatz 500“ zusammengefuhrt werden. Nach
Inkrafttreten des Runderlasses Uubernahm der DRK-Kreisverband Bremervorde die Bildung
eines Einsatzzuges flr den Landkreis Rotenburg (Wimme), darliber hinaus waren
verschiedene Erganzungsgruppen aus vorhandenen Potenzialen aufgestellt worden. Zu
dieser Zeit gab es weder eine Risikoanalyse fur den Landkreis noch ausreichend
Einsatzkrafte fur die Aufstellung eines zweiten Einsatzzuges, sodass fur die Bildung der
Einsatzverbande eine Zusammenarbeit mit Nachbarlandkreisen angestrebt wurde. Bis zur
Novellierung des Runderlasses im Jahr 2023 war es jedoch nicht gegluckt, die
Zusammenarbeit soweit voranzutreiben, dass einsatzfahige Verbande aufgestellt waren.

Mit der Novellierung des Runderlasses wurden verschiedene neue Teileinheiten definiert
und zudem aufgrund von Erfahrungswerten aus Einsdtzen die Einsatzverbande, jetzt
Einsatzkontingente, neu strukturiert. Dies wurde zum Anlass genommen, in
Zusammenarbeit mit den im Landkreis tatigen Hilfsorganisationen zu evaluieren, welche
Einheiten aus den vorhandenen Potenzialen gebildet werden konnen.

Zudem erfolgte durch stetig gewachsene Anforderungen im Bereich des
Katastrophenschutzes sowie eine Sensibilisierung aufgrund verschiedener Einsatzlagen
(z.B. Corona-Pandemie, Fluchtlingskrisen 2015 + 2022, auf den Klimawandel
zurlckzufihrende Unwetterlagen) auch im Sachgebiet Katastrophenschutz eine
Stellenmehrung, die es ermoglichte, lange nicht fur dringend erforderlich angesehene bzw.
aufgrund eingeschrankter zeitlicher Kapazitaten nicht mogliche Tatigkeitsfelder
aufzuarbeiten. Im Zuge der eingeleiteten Risikoanalyse wurde festgestellt, dass aufgrund
verschiedener Faktoren (u. a. ICE-Strecke und BAB 1 fihren durch den LK, groBe Anzahl von



Pflege- und Eingliederungshilfeeinrichtungen) die Schwelle fir die Notwendigkeit der
Einrichtung eines Behandlungsplatzes 50 sehr niedrig ist.

2023 hat das Land Niedersachsen per Erlass (RAErl. d. Ml v. 15. 11. 2023 — 36.2-14602/300 N13)
verflgt, dass jede untere Katastrophenschutzbehorde Planungen zur Aufnahme von 1 % der
eigenen Bevolkerung in Notunterkinften aufzustellen hat. Fir den Betrieb ebendieser
Notunterkinfte bedarf es Betreuungspersonals, sodass es konsequent ist, auch das
Einsatzkontingent Betreuungsplatz 500 (BTP 500) aufzustellen. Nur flr die Betreuung des
durch den Landkreis Rotenburg (Wimme) aufzunehmenden 1 % (ca. 1.700 Personen)
brauchte es mindestens zwei weitere Einsatzkontingente BTP 500, die nach dem
Solidarprinzip im Rahmen der Nachbarschafts- oder uberortlichen Hilfe aus anderen
Landkreisen erganzend angefordert werden mussen.

Bis auf zwei Verpflegungsgruppen, die der BTP 500 erfordert, sind die fur die Bildung der
Kontingente notwendigen Teileinheiten identisch, sodass der Nutzen des Kontingentes hier
den Mehraufwand deutlich uberwiegt

Erfreulicherweise ergab die Evaluation bei den Hilfsorganisationen, dass es der personelle
Zuwachs bei den privaten Hilfsorganisationen im Landkreis zuldsst, die fur die Kontingente
erforderlichen Teileinheiten komplett selbst aufzustellen.

Fur eine Aufstellung allein aus Kraften des eigenen Landkreises spricht zudem, dass bei
einem Einsatzfall nach ,,Aufnahmeerlass“ (s.0.) damit gerechnet werden kann, dass dann
auch die Kooperations- bzw. Nachbarlandkreise vor dieser Herausforderung stunden, und
somit ein aus Einheiten verschiedener Landkreise gebildetes Einsatzkontingent zeitgleich in
mehreren Landkreisen tatig werden musste.

Derartige Einsatzszenarien sind definitiv zeitkritisch; dies ist mit einem innerhalb des
Landkreises gebildeten Einsatzkontingent besser umzusetzen.

2. Fahrzeug-Fehlstellen

Fur die Bildung der jeweiligen Teileinheiten gibt der Gliederungserlass in der Starke- und
Ausstattungsnachweisung (StAN) die Soll-Ausstattung mit Fahrzeugen und Gerét vor. Durch
die Entscheidung zur Bildung der Einsatzkontingente ohne Beteiligung benachbarter
Landkreise hat sich ein Fahrzeugbedarf ergeben, der durch die bei den privaten Tragern der
Einheiten vorhandenen Kfz derzeit nicht vollstandig gedeckt werden kann.

Die nachfolgende Tabelle zeigt eine Auflistung der StAN-Stellen, auf denen aktuell kein
Fahrzeug oder lediglich ein Platzhalter-Fahrzeug positioniert ist, das die Vorgaben des
Erlasses nicht erfullt. Bei Platzhalter-Fahrzeugen handelt sich um nicht erlasskonforme
Fahrzeuge mit erheblichen Ausstattungsdifferenzen, die das Land fur einen
Ubergangszeitraum akzeptiert, die aber den einsatztaktischen Wert der Einheit
einschranken.



Aufgestellte Einheit

StAN-Stelle

1. Sanitdts- und
Betreuungszug

1. Zugtrupp

weiteres Fihrungsfahrzeug (optional)

2. Sanitatsgruppe

Gerdatewagen Sanitdt (Platzhalter)

1. Betreuungsgruppe

MTW Betreuung (abgangig)

1. Betreuungsgruppe

Anhanger Betreuung

2. Sanitats- und

Betreuungszug
2. Zugtrupp Zugtruppkraftwagen
2. Zugtrupp weiteres Flihrungsfahrzeug (optional)

3. Sanitatsgruppe

Geratewagen Sanitat

4. Sanitatsgruppe

Geratewagen Sanitat (Platzhalter)

2. Betreuungsgruppe

Geratewagen Betreuung

2. Betreuungsgruppe

MTW Betreuung (abgangig)

2. Betreuungsgruppe

Anhanger Betreuung (Platzhalter)

Ergdanzungseinheiten

1. Psychosoziale
Notfallversorgung

Mannschaftstransportwagen

1. Verpflegungsgruppe

Mannschaftstransportwagen Verpflegung

1. Logistik und Technik

Kombinationskraftwagen-Logistik

1. Logistik und Technik

Geratewagen Logistik grof3

1. Logistik und Technik

Geratewagen Logistik klein

1. Logistik und Technik

Anhanger Logistik

1. Logistik und Technik

Anhanger Tank

1. Logistik und Technik

Geratewagen Logistik 7,5 (optional)

1. Fihrungsgruppe

Fuhrungskraftwagen

Wasserrettungsgruppe

1. Wasserrettungsstaffel

Geratewagen Wasserrettung (Platzhalter)

1. Stromungsrettungs-
staffel

Geratewagen Stromungsrettung (Platzhalter)




Insgesamt fehlen far die volle technische Einsatzbereitschaft der
Katastrophenschutzeinheiten im Landkreis Rotenburg (Wimme) 20 Einsatzfahrzeuge oder
Anhanger, von denen drei Stellen optional zu besetzen sind. Dartber hinaus sind die beiden
MTW Betreuung aufgrund des Fahrzeugalters (Baujahr 1998 bzw. 2000) abgangig und sind
Zu ersetzen.

3. Unterstiitzungsoptionen

GemalR § 31 Abs. 2, 3 NKatSG tragen die offentlichen und privaten Trager die ihnen durch die
Aufstellung, Ausbildung und Ausstattung von Einheiten und Einrichtungen des
Katastrophenschutzes entstehenden Kosten, wobei die unteren
Katastrophenschutzbehorden die im Katastrophenschutz mitwirkenden privaten Trager nach
Maldgabe ihrer Haushaltsplane durch Zuwendungen unterstutzen. Eine nahere Erlauterung,
wie diese ausgestaltet sein muss, enthalt das Gesetz nicht.

Da sich die Hilfsorganisationen Uberwiegend aus Mitgliedsbeitragen, Spenden und
Stiftungsforderungen finanzieren, ist ein vollstandiger Ausstattungsgrad allein durch
Investitionen der Hilfsorganisationen nicht erreichbar.

Hinzu kommt, dass die privaten Trager fur einzelne Einsatzfahrzeuge keinen Mehrwert Uber
den Katastrophenschutz hinaus haben und insofern das Interesse an einer Eigenbeschaffung
eher gering ist. Da die Fahrzeuge beispielsweise nicht fur den Sanitatsdienst einsetzbar sind,
besteht keine Madglichkeit der Refinanzierung. Insofern ist eine umfassende finanzielle
Beteiligung des Landkreises zur Zielerreichung unumganglich.

um voll ausgestattete Einsatzkontingente sowie eine leistungsfahige
Wasserrettungsgruppe im Landkreis zu erreichen, kommen folgende
Unterstltzungsoptionen in Betracht:

a) Komplettfinanzierung und -beschaffung von Einsatzfahrzeugen

b) Prozentuale Forderung der Fahrzeugbeschaffung

¢) Kombination aus a) und b)

d) Das Land Niedersachsen beschafft Fahrzeuge. Es ist allerdings unklar, welche das
sind, wann sie beschafft werden und ob man eines erhalt.

4. Kosten

Ohne Berucksichtigung der optionalen Fahrzeuge ergeben sich fur eine Vollausstattung der
Fehlstellen voraussichtlich nachfolgende Kosten:



Aufgestellte Einheit

StAN-Stelle

geschatzte Kosten

1. Sanitdts- und

Betreuungszug

2. Sanitatsgruppe Geratewagen Sanitat 300.000,00 €

1. Betreuungsgruppe MTW Betreuung 100.000,00 €

1. Betreuungsgruppe Anhanger Betreuung 50.000,00 €

2. Sanitdts- und

Betreuungszug

2. Zugtrupp Zugtruppkraftwagen 140.000,00 €

3. Sanitatsgruppe Geratewagen Sanitat 300.000,00 €

4. Sanitatsgruppe Geratewagen Sanitat 300.000,00 €

2. Betreuungsgruppe Geratewagen Betreuung 300.000,00 €

2. Betreuungsgruppe MTW Betreuung 100.000,00 €

2. Betreuungsgruppe Anhanger Betreuung 50.000,00 €

Erganzungseinheiten

1. Psychosoziale Mannschaftstransportwagen 40.000,00 €

Notfallversorgung

1. Verpflegungsgruppe Mannschaftstransportwagen 40.000,00 €
Verpflegung

1. Logistik und Technik Kombinationskraftwagen- 40.000,00 €
Logistik

1. Logistik und Technik Geratewagen Logistik groR 300.000,00 €

1. Logistik und Technik Geratewagen Logistik klein 200.000,00 €

1. Logistik und Technik Anhanger Logistik 40.000,00 €

1. Logistik und Technik Anhanger Tank 12.000,00 €

1. Fihrungsgruppe FUhrungskraftwagen 320.000,00 €

Wasserrettungsgruppe

1. Wasserrettungsstaffel Geratewagen Wasserrettung 140.000,00 €

1. Stromungsrettungs- Geratewagen Stromungsrettung 180.000,00 €

staffel

2.952.000,00 €




5. Zeitlicher Umfang der Investitionen

Gemal’ Nr. 3.4 des Gliederungserlasses ist die Erreichung der vollstandigen personellen
und materiellen Einsatzbereitschaft zu betreiben. Aufgrund der erlauterten Neuaufstellung
des zweiten Sanitats- und Betreuungszuges und der Entscheidung zur eigenstandigen
Bildung der Einsatzkontingente besteht aktuell ein entsprechend groRer Ausbildungs-
sowie der dargestellte Ausstattungsbedarf. Als ZielgroRe zum Erreichen der vollstandigen
Einsatzbereitschaft der Kontingente wurde der 31.12.2030 definiert. Insofern konnte bei
einer durchschnittlichen Beschaffungszeit von Ausschreibung bis Fahrzeugauslieferung
von zwei Jahren der erforderliche Investitionsbedarf auf die Jahre 2026/27 bis 2030
(Verpflichtungsermachtigungen in den Jahren 2025 bis 2028) verteilt werden.

6. Folgeherausforderungen

Um in der Zukunft Uber einen schlagkraftigen Katastrophenschutz zu verfugen, sollte auch
das Thema der Fahrzeugunterbringungen durch den Landkreis nicht auBer Acht gelassen
werden.

Ahnlich wie bei den gemeindlichen Feuerwehren entsprechen die Unterstellméglichkeiten
bei den privaten Tragern maximal dem aktuellen Fahrzeugbestand. Hinzu kommen
teilweise angekundigte Eigenbedarfe der Vermieter, Beschrankungen in den
Bebauungsmaoglichkeiten der Grundsticke und teils sehr provisorische
Unterstellmoglichkeiten, die den erforderlichen Schutz der Einsatzfahrzeuge kaum bieten
kdnnen. Auch hier lassen die begrenzten Einnahmen zumindest der kleineren
Hilfsorganisationen Investitionen in neue und fur die Fahrzeuge erforderliche groRere
Hallen nebst Grundstuckserwerb kaum zu.

Als Option kame hier eine Investitionsforderung fur die Errichtung von Stellplatzen,
Schulungsraumen etc. ahnlich der Regelung zur Errichtung von Fahrzeugstellplatzen und
Schulungsraumen in Feuerwehrgeratehausern nach der Verwaltungshandreichung zur
Forderung des Loschwesens in Betracht.

In der Vergangenheit waren Antrage mit einer Forderung in Hohe von 40 % der Baukosten
der auf den Katastrophenschutz entfallenden Flachen bewilligt worden. Einen
Hochstbetrag fur die Forderung gab es nicht. Auch hier gibt es bereits Signale seitens der
DLRG, dass ein verbleibender Eigenanteil in Hohe von 60 % aus Eigenmitteln nicht
finanzierbar ware. Es bestlinde grundsatzliche Bereitschaft, einen Eigenanteil in Form von
Eigenleistungen zu erbringen, finanzielle Summen grofteren Umfangs sind nahezu
unmaoglich.

Alternativ bestiinde die Maglichkeit, als Landkreis Katastrophenschutzzentren zu errichten,
die von den Hilfsorganisationen gemeinsam genutzt werden. Hier kdnnten auch
Lagerkapazitaten fur vom Landkreis vorgehaltene Katastrophenschutzausstattung
berucksichtigt werden. Stellplatze fur Kfz der Kreisfeuerwehr oder des Gefahrgutzuges
waren ebenfalls denkbar. Aufgrund der Verteilung der Hilfsorganisationen uber den



Landkreis und erforderliche kurze Wege im Einsatzfall waren dezentrale Zentren im
Landkreis anzustreben. Sollte diese Losung beflrwortet werden, waren
Abstimmungsgesprache mit den verschiedenen am Katastrophenschutz beteiligten
Hilfsorganisationen und der Kreisfeuerwehr erforderlich, um die Zentren bedarfsgerecht
planen zu kénnen. Auch etwaige Refinanzierungsoptionen {iber Mietzahlungen o. A.
konnten hier sicher erortert werden.

7. Entscheidungsvorschlag

Die Notwendigkeit zur Aufstellung einer Fihrungsgruppe ergibt sich aus der Entscheidung,
die Einsatzkontingente eigenstandig im Landkreis zu bilden. Daher sollte der dafur
notwendige Fuhrungskraftwagen vollstandig durch den Landkreis finanziert und beschafft
werden.

Weiterhin sollten die Fahrzeuge, die Uber den Einsatz im Katastrophenschutz hinaus fur den
jeweiligen privaten Trager keinen Mehrwert haben, aber aufgrund der Vorgaben im
Gliederungserlass erforderlich sind und ggf. bei einem Uberdrtlichen Einsatz zum Tragen
kommen, durch den Landkreis komplett finanziert und beschafft werden. Dies erscheint vor
allem angemessen, da der Katastrophenschutz gesetzliche Aufgabe der Lander und im
Rahmen des mehrstufigen Verwaltungsaufbaus auch der Landkreise als untere
Katastrophenschutzbehorden ist. Bereits die fur die Bekampfung von Katastrophen
eingesetzten Einsatzkrafte generieren sich aus den ehrenamtlich getragenen privaten
Tragern, insofern scheint eine Forderung, Kfz, die keinen Mehrwert innerhalb der
Organisation haben, durch die privaten Trager finanzieren zu lassen, unangebracht.

Fahrzeuge, die zwar einen Mehrwert fur die Hilfsorganisationen haben, aber aufgrund
spezieller Vorgaben im Gliederungserlass mit hohen Anschaffungskosten verbunden sind,
sollten mit 80 % der Anschaffungskosten gefordert werden.

Fur die ubrigen Fehlstellen sollte die Forderquote zum schnellen Erreichen der
Einsatzfahigkeit mindestens 50 % der Anschaffungskosten betragen.

Fur kunftige Ersatzbeschaffungen ware ggf. noch einmal ein Forderkonzept zu entwickeln.
Die jeweiligen Forderkategorien sind in der nachfolgenden Tabelle wie folgt gekennzeichnet:
BB - Vollférderung LK

Gelb - Forderquote LK 80 %

BB - Forderquote LK 50 %

Auf Grundlage der Schatzkosten aus Nr. 4 wurde der finanzielle Investitionsbedarf des
Landkreises fur die einzelnen Kfz ermittelt:



Aufgestellte Einheit

StAN-Stelle

Investitionsanteil LK

1. Sanitdts- und
Betreuungszug

1. Betreuungsgruppe

MTW Betreuung

80.000,00 €

2. Sanitats- und
Betreuungszug

2. Zugtrupp

Zugtruppkraftwagen

112.000,00 €

2. Betreuungsgruppe

Erganzungseinheiten

Wasserrettungsgruppe

MTW Betreuung

80.000,00 €

2.754.000,00 €
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Wenn die Beschaffung fur die drei Geratewagen Sanitat geblndelt werden wurde, konnte
hier im Zuge einer Ausschreibung ggf. ein besserer Angebotspreis erzielt werden. Inwiefern
eine gebundelte Beschaffung durch den Landkreis fur teilfinanzierte Fahrzeuge maglich ist,
ware zu prufen. Des Weiteren konnte sich das Investitionsvolumen reduzieren, wenn
einzelne Kfz aus zentralen Landesbeschaffungen zugewiesen werden. Da das Land die
Landkreise an seinen langfristigen Planungen aktuell nicht teilhaben lasst, ware zunachst
mit der 0. g. Summe zu rechnen.

Neben den Beschaffungskosten ware bei den vollfinanzierten Fahrzeugen noch eine
Regelung hinsichtlich der Kostentragung fur die laufenden Kosten zu treffen. Hierbei konnte
man ahnlich zu den fur den Bereich der Feuerwehr beschafften Ristwagen verfahren. Dort
gilt folgender Ansatz:

a) Der Landkreis als Eigentumer/Halter der Fahrzeuge tragt diejenigen Kosten, die
nutzungsunabhangig bzw. durch herstellerseitige oder rechtliche Vorgaben wiederkehrend
(Fristen fur techn. Prifungen, garantieabhangige Kontrollen, Reifentauschintervalle) zur
Erhaltung der Verkehrs- bzw. Betriebssicherheit und der Ausgangsqualitat des Fahrzeugs
und seiner Ausrustung erforderlich sind.

b) Die Nutzer tragen jeweils die nutzungsbedingten, variabel anfallenden Kosten, also
weitgehend alle aus dem Betrieb heraus entstehenden Aufwendungen (Inspektionen/
Wartung einschlielich Teile, Betriebs- und Schmierstoffe) und die Reparatur sowie den
Ersatz von im Einsatz- oder Ubungsbetrieb beschadigter bzw. irreparabler Fahrzeug- bzw.
Gerdteteile (soweit nicht Uber KSA ersetzt).

Eine etwaige Abrechnung der Kosten unter b) Gber die geltende Verwaltungshandreichung
zur Forderung und Zuwendungen fur die mitwirkenden privaten Trager im
Katastrophenschutz aus Kreismitteln bliebe hiervon unberuhrt.

Vom Landkreis wurden in den vergangenen Jahren in die Forderung zur Anschaffung von
Fahrzeugen der Hilfsorganisationen 18.367,75 Euro investiert. Gemessen an der Bedeutung
ist hier eine Investition dringend angeraten, um einen leistungsfahigen
Katastrophenschutz zu etablieren. Vor allem im Hinblick auf § 7 NKatSG ist fraglich, ob
diese bisherige Forderung risikogerecht erfolgte.
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Beschlussvorla ge Drucksachen-Nr.: 2021-26/0797
Ordnungsamt Status: offentlich
Tagesordnungspunkt: 9 Datum: 25.10.2024

Abstimmungsergebnis

Termin Beratungsfolge:

Ja Nein Enthalt.

13.11.2024 Ausschuss flr Feuerschutz und Rettungsdienst
21.11.2024 Kreisausschuss
19.12.2024 Kreistag

Bezeichnung:

Zuschussantrag des DRK-Kreisverband Bremervorde e.V. auf Bezuschussung der baulichen
Erweiterung des Katastrophenschutzzentrums in Bremervérde (,Solferinohaus,,)

Sachverhalt:

Der DRK-Kreisverband Bremervérde plant infolge einer erfreulich positiven Entwicklung bei der
Zahl seiner Mitglieder, sein Katastrophenschutzzentrum in Bremervoérde, und in der Folge (ab
2026) dann auch das Areal in Zeven, auszubauen. Aus dem Zuschussantrag vom 15.08.2024
geht hervor, dass vor allem Stellplatze fir gréRere Einsatzfahrzeuge sowie zusatzliche
Sozialraume geschaffen werden mussten. Es geht um eine Erweiterung im Ausmal’ von rund
250 m2 Nutzflache.

Weitere Informationen zum Antrag (Kostenschatzung, Grundrisse, Lageplan) sind der Vorlage als
Anlagen beigeflgt.

Fir den Standort Bremervorde hat das DRK ein Kostenvolumen in Hohe von 475.000,- € ermittelt.

Das DRK ist einer der wesentlichen privaten Trager und Akteure im Bevolkerungsschutz des
Landkreises, leistet also einen konstruktiven und wertvollen Beitrag zur Erfullung dieser wichtigen
offentlichen Aufgabe. Bekanntermallen betreibt der DRK-Kreisverband eine erfolgreiche
Mitgliederarbeit, was insbesondere auch der Aufgabenerfillung des kreisweiten
Katastrophenschutzes zugutekommt, wie dem aktuell vorzuplanenden Vorhaben der Aufstellung
von eigenen Einsatzkontingenten nach dem Runderlass zur Gliederung und Sollstarke der
Einheiten im Katastrophenschutz. Die daraus resultierende Aufstellung eines Sanitats- und
Betreuungszuges etwa wird personell wesentlich von der Einsetzbarkeit ehrenamtlicher
Helferinnen und Helfer mit Fahigkeiten gestitzt, wie sie das DRK schwerpunktmaflig anbietet
(Fahigkeiten ,Behandlungsplatz 50 und ,Betreuungsplatz 500¢).

Bisher wurden Investitionszuschisse an Dritte im Bereich des Katastrophenschutzes nach
Beschliussen des Kreistages in der Regel mit 40 vom Hundert der nachgewiesenen
Investitionskosten gewahrt.



-2-

Die aktuelle Haushaltslage des Landkreises engt den finanziellen Handlungsspielraum flr
freiwillig gewahrte Leistungen indes ein. Vor diesem Hintergrund wird vorgeschlagen, einen
Investitionskostenzuschuss in Héhe von maximal 20 vom Hundert zu bewilligen.

Ausgehend von den kalkulierten Gesamtkosten ergabe sich eine Summe von rund 100.000,- €.
Entsprechende Mittel wurden vorsorglich flir den Haushalt 2025 mit angemeldet und sind als
Investitionszuschuss beim Produkt 12.8.01 (KatS) hinterlegt.

Beschlussvorschlag:

Dem DRK-Kreisverband Bremervorde e.V. wird auf seinen Antrag vom 15.08.2024
zur Umsetzung baulicher ErweiterungsmalRnahmen am Katastrophenschutzzentrum
,o0lferinohaus® in Bremervorde ein Zuschuss zu den nachgewiesenen
Investitionskosten in Hohe von 20 vom Hundert, maximal aber 100.000,00 €,
gewahrt.

Prietz



DRK-Krasverband Bremarvorde eV Grofler Plalz 12 27432 Bremendinde

Landkreis Rotenburg (Wimme)
Dezernat |l

Frau von Ostrowski
Hopfengarten 2

27356 Rotenburg (Wilmme)

Bremervirde, den 14.08.2024

Antrag auf Bezuschussung fiir die Erweiterung unseres
Katastrophenschutzgebdudes ,Solferinohaus” in Bremervérde

Sehr geehrte Frau von Ostrowski,

wie bereits bei unserem Ortstermin am 17.07.2024 in Zeven erwahnt, haben
wir in unseren Bereitschaften Zeven und Bremervérde einen erheblichen
personellen Zulauf und somit auch zusatzlichen Platzbedarf fir Fahrzeuge
und teilweise auch fur groBere Sozialrdume. In Zeven werden wir in den
nachsten Monaten in eine konkrete Planung einsteigen und dann einen
Zuschussantrag fur die Haushaltsperiode 2026 stellen.

In Bremervérde sind wir mit unserer Planung auf dem vorhandenen
Grundstlick soweit, dass wir jetzt den Zuschussantrag fir die kommende
Haushaltsperiode des Landkreises stellen kénnen.

Wir planen eine Erweiterung des vorhandenen Katastrophenschutzgebaudes
um 245 m? mit drei groBziigigen Toren und entsprechenden Stellmoglich-
keiten insbesondere fur gréllere Fahrzeuge (Lkw's). Fir den bereits
vorhandenen Gruppenraum missen wir noch eine zusétzliche Aullentreppe
als zweiten Fluchtweg erstellen. Insgesamt belaufen sich die geplanten
Kosten auf 475.000,- EUR. Wir beantragen die Bezuschussung in Héhe von
40% analog zu den Férderantrdgen der bisherigen Gebaudeinvestitionen des
DRK's fir den Katastrophenschutz im Landkreis Rotenburg (Wiimme).

Die Restkosten werden vom DRK durch Eigenmittel eingebracht.

Mit f ichen
e,
Etkhoff

Deutsches
Rotes
Kreuz

Kreisverband
Bremervarde e V.

Der Kreisgeschaftsfihrar

Grofler Platz 12
27432 Bremervbrde

Tel. 04761 9937-0

Fax 04761 9937-22

www. dri-bremenvoerde. de
infoi@drk-bremenvoerde.de

Ihre Nachricht
vom 00.00.00

Ihr Zeichen

Sekretarial

Katrin Engelmann
Tel. 04761 9937-21
Fax 04761 9937-22

k_engelmann@drk-
bremervoarde.de

Vereinsregister
VR 150045
Amisgericht Tostedt

Sparkasse
Rotenburg-Osterholz

IBAN
DE41241512350000108377
BIC BRLADEZ1ROB

Eine flr alles.
Die zentrale
Infonummer:

08 000 365 000
Kostenfrei fur Sie
erreichbar.



Bauvorhaben : Erweiterung Katastrophenschutzzentrum DRK
Bauherr : Deutsches Rotes Kreuz, Grofer Platz 12, 27432 Bremervorde

Kostenschatzung gemaf DIN 276 brutto in TSD €

100 Grundstiick o. Ansatz

200 Herrichten und Erschlieen vorhanden
Gas, Wasser, Strom, Tel.

300 Bauwerk - Baukonstruktionen 375
Anbau Fahrzeughalle

245 m? x 1.250 €/m? = 306.250,- €
Umbau Altbau (EG und OG) 68.750,- €
400 Bauwerk - Technische Anlagen in 300 enth.
500 AuBenanlagen 48
Pflasterflachen, Entwasserung 43.000,- €
Grlinanlage, Pflanzen, Baume 5.000,- €
600 Ausstattung und Kunstwerke o. Ansatz
700 Baunebenkosten 52

Architekt, Statiker, SiGeKo
Baugenehmigung, Abnahmen

=N
~
o

Gesamtkosten

Aufgestellt:
13.08.2024

ARCHITEKTEN
HELLWEGE | BUTTKUS
27432 BREMERVORDE
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27432 BREMERVORDE ENGEOER WALDCHEN 7 04761/2101

BAUHERR: DRK KREISVERBAND BREMERVORDE e.V.

BAUVORHABEN: ~ERWEITERUNG KATASTROPHENSCHUTZ-
GEBAUDE DES DRK

BLATT-NR.. GEZEICHNET: | GEPRUFT: DATUM: MASSTAB.
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r{\ Landkreis
Rotenburg

(Wamme) | [

Beschlussvorla ge Drucksachen-Nr.: 2021-26/0798
Ordnungsamt Status: offentlich
Tagesordnungspunkt: 10 Datum: 25.10.2024

Abstimmungsergebnis

Termin Beratungsfolge:

Ja Nein Enthalt.

13.11.2024 Ausschuss flr Feuerschutz und Rettungsdienst
05.12.2024 Kreisausschuss

19.12.2024 Kreistag

Bezeichnung:
Haushaltsplan 2025

Sachverhalt:

Gegenstand der Haushaltsberatungen im Ausschuss fir Feuerschutz und Rettungsdienst sind
die Planansatze flr die folgenden Produkte:

Ordnungsamt:

12.2.01 Allgemeine Ordnungs- und Staatsangehérigkeitsangelegenheiten

12.2.02 Auslander- und Asylangelegenheiten

12.2.03 Gewerbe, Gaststatten, Handwerk und Industrie
(einschl. Wirtschaftsrecht)

12.2.04 Landwirtschaftsbehérde, Jagd und Fischerei, Waffen und
Sprengstoffrecht

12.6.01 Abwehrender Brandschutz

12.8.01 Katastrophenschutz

Amt fiir Rettungsdienstmanagement:

12.7.01 Forderung des Rettungsdienstes
12.7.02 Rettungsdienst

Ein entsprechender Auszug aus dem Haushaltsplanentwurf ist beigefligt.




Beschlussvorschlag:

Fur die weiteren Beratungen zum Haushaltsplan 2025 werden die Planansatze der
vorgenannten Produkte mit den in der Sitzung besprochenen Anderungen empfohlen.

Prietz



Produkt 12.1.02 Registergestiitzter Zensus

Produktbeschreibung

Durchflihrung des fiir 2021 geplanten gemeinschaftsweiten Zensus der Europaischen Union in Form eines registergestltzten Zensus
GemaB Bundeskabinettsbeschluss vom 02.09.2020 wurde der Zensus auf das Jahr 2022 verschoben.

Auftragsgrundlage

ZensG 2022, Nds. AG ZensG 2022

Ziele

- Feststellung der amtlichen Einwohnerzahlen bezogen auf den Landkreis Rotenburg (W.)
- Gewinnung von Informationen zu Wohnraum, Bildung und Erwerbsleben
- Termingerechte Abgabe der Erhebungsunterlagen

MaBnahmen zur Zielerreichung

- Einrichtung und Betrieb der Erhebungsstelle
- Durchfiihrung der vorgeschriebenen Fragebogenaktionen
- Einhaltung der vorgeschriebenen Verfahren, insbesondere Sicherstellung des Datenschutzes

- Gewinnung von Interviewerrinnen und Interwiewern

Verantwortung Frank Thies
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Produkt 12.1.02 Registergestiitzter Zensus
Produktergebnis

Bezeichnung Ergebnis Ansatz Ansatz Plan Plan Plan
2023 2024 2025 2026 2027 2028

1. Steuern und ahnliche Abgaben 0 0 0 0 0 0
2. Zuwendungen und allgemeine Umlagen auBer fiir Investitionstatigkeit 87.797 0 0 0 0 0
3. Aufldsungsertrage aus Sonderposten 0 0 0 0 0 0
4. sonstige Transferertrage 0 0 0 0 0 0
5. 6ffentlich-rechtliche Entgelte auBer Beitragen u.é. Entgelte f. Inv.-Tatigk. 0 0 0 0 0 0
6. privatrechtliche Entgelte 0 0 0 0 0 0
7. Kostenerstattungen und Kostenumlagen 0 0 0 0 0 0
8. Zinsen und &hnliche Finanzertrage 0 0 0 0 0 0
9. aktivierungsfahige Eigenleistungen 0 0 0 0 0 0
10. Bestandsverdnderungen 0 0 0 0 0 0
11. sonstige ordentliche Ertrage 0 0 0 0 0 0
12. = Summe ordentliche Ertrdge 87.797 0 0 0 0 0
13. Personalaufwendungen 27.687 0 0 0 0 0
14. Versorgungsaufwendungen 0 0 0 0 0 0
15. Aufwendungen fiir Sach- und Dienstleistungen 71 400 0 0 0 0
16. Abschreibungen 0 0 0 0 0 0
17. Zinsen und ahnliche Aufwendungen 0 0 0 0 0 0
18. Transferaufwendungen 0 0 0 0 0 0
19. sonstige ordentliche Aufwendungen 359 0 0 0 0 0
20. = Summe ordentliche Aufwendungen 28.117 400 0 0 0 0
21. = ordentliches Ergebnis 59.680 -400 0 0 0 1]
22. auBerordentliche Ertrage 0 0 0 0 0 0
23. auBerordentliche Aufwendungen 0 0 0 0 0 0
24. auBerordentliches Ergebnis 0 0 0 0 0 0
25. Jahresergebnis 59.680 -400 0 0 0 1]
Summe Jahr.Fehlbetr. aus Vorj. § 2 VI KomHKVO 0 0 0 0 0 0
Ertrage aus internen Leistungsbeziehungen 0 0 0 0 0 0
Aufwendungen aus internen Leistungsbeziehungen 731 7.300 6.400 6.600 6.800 7.000
Saldo ILV -7.311 -7.300 -6.400 -6.600 -6.800 -7.000
Ergebnis unter Beriicksichtigung ILV 52.369 -7.700 -6.400 -6.600 -6.800 -7.000)
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Produkt 12.1.02 Registergestiitzter Zensus
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Produkt 12.2.01 Allgemeine Ordnungs- und Staatsangehorigkeitsangelegenheiten

Produktbeschreibung

Das Produkt beinhaltet die Aufsicht tiber die Ordnungsamter der Gemeinden, das Versammlungswesen, das Kehrwesen, die Unterbringung psychisch
Kranker und den
allg. Bereitschaftsdienst sowie Staatsangehorigkeitsangelegenheiten.

Auftragsgrundlage

STAG, SchfHWG, 1. BImschV, NVersG, NPOG, NPsychKG

Ziele

- Zeitnahe Bearbeitung der Verwaltungsverfahren
- Eingliederung langjahrig aufhaltiger Auslander

Verantwortung Frank Thies
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Produkt 12.2.01 Allgemeine Ordnungs- und Staatsangehorigkeitsangelegenheiten

Produktergebnis
Bezeichnung Ergebnis Ansatz Ansatz Plan Plan Plan
2023 2024 2025 2026 2027 2028

1. Steuern und ahnliche Abgaben 0 0 0 0 0 0
2. Zuwendungen und allgemeine Umlagen auBer fiir Investitionstatigkeit 0 0 0 0 0 0
3. Aufldsungsertrage aus Sonderposten 0 0 0 0 0 0
4. sonstige Transferertrage 0 0 0 0 0 0
5. 6ffentlich-rechtliche Entgelte auBer Beitragen u.é. Entgelte f. Inv.-Tatigk. 60.983 45.000 60.000 61.500 63.000 64.600
6. privatrechtliche Entgelte 0 0 0 0 0 0
7. Kostenerstattungen und Kostenumlagen 2.464 2.500 2.500 2.500 2.600 2.600
8. Zinsen und &hnliche Finanzertrage 0 0 0 0 0 0
9. aktivierungsfahige Eigenleistungen 0 0 0 0 0 0
10. Bestandsverédnderungen 0 0 0 0 0 0
11. sonstige ordentliche Ertrage 9.250 500 500 500 500 500
12. = Summe ordentliche Ertrdge 72.697 48.000 63.000 64.500 66.100 67.700
13. Personalaufwendungen 289.501 399.800 482.100 493.800 506.300 518.900
14. Versorgungsaufwendungen 0 0 0 0 0 0
15. Aufwendungen fiir Sach- und Dienstleistungen 571 6.000 6.000 6.100 6.200 6.300
16. Abschreibungen 16 0 0 0 0 0
17. Zinsen und ahnliche Aufwendungen 0 0 0 0 0 0
18. Transferaufwendungen 0 0 0 0 0 0
19. sonstige ordentliche Aufwendungen 13.567 15.000 18.000 18.400 18.900 19.300
20. = Summe ordentliche Aufwendungen 303.654 420.800 506.100 518.300 531.400 544.500
21. = ordentliches Ergebnis -230.957 -372.800 -443.100 -453.800 -465.300 -476.800
22. auBerordentliche Ertrage 0 0 0 0 0 0
23. auBerordentliche Aufwendungen 0 0 0 0 0 0
24. auBerordentliches Ergebnis 0 0 0 0 0 0
25. Jahresergebnis -230.957 -372.800 -443.100 -453.800 -465.300 -476.800
Summe Jahr.Fehlbetr. aus Vorj. § 2 VI KomHKVO 0 0 0 0 0 0
Ertrage aus internen Leistungsbeziehungen 0 0 0 0 0 0
Aufwendungen aus internen Leistungsbeziehungen 116.350 165.100 181.600 186.700 192.000 197.300
Saldo ILV -116.350 -165.100 -181.600 -186.700 -192.000 -197.300
Ergebnis unter Beriicksichtigung ILV -347.307 -537.900 -624.700 -640.500 -657.300 -674.100
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Produkt 12.2.01 Allgemeine Ordnungs- und Staatsangehorigkeitsangelegenheiten

Investitionen und InvestitionsférderungsmaBnahmen

Nr. Bezeichnung Gesamtausgabe-/ Ansatz Bisher Verpflichtungs- Finanzplan Finanzplan Finanzplan
-einnahmebedarf 2025 bereitgestellt ermachtigungen 2026 2027 2028
(Ansatz) (Ansatz)
Investitionen unter 50.000 €
Summe 28.000 28.000 0 0 0 0
Stellenplanauszug Plan Vorjahr Plan Ifd. Jahr
Stellenanteile 4,55 5,55

Erlduterungen

Zeile 5: Gebuhren fir Einblrgerungen, Zweitbescheiden u. A.

Zeile 7: Erstattungen vom Land fiir ibertragene Aufgaben

Zeile 11: BuBgelder fur Ordnungswidrigkeiten nach dem OWiG aus Ordnungsangelegenheiten

Zeile 15: Aufwendungen fiir den Dienstwagen Amt 32 - ROW-LK 322 B
Zeile 19: Ausgaben fur Transporte und Untersuchungen von psychisch Kranken, Einblrgerungsfeiern, Ersatzvornahmen u. A.
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Produkt 12.2.02 Ausldander- und Asylangelegenheiten

Produktbeschreibung

Das Produkt umfasst alle Tatigkeiten, die mit der Einreise, dem Aufenthalt und der Erwerbstatigkeit von Auslandern, EU-Biirgern und Asylbewerbern im
Bundesgebiet innerhalb der Landkreiszustandigkeit anfallen.

Auftragsgrundlage

AufenthG, AsylG, FreiziigG/EU, AufenthV, BeschV, IntV

Ziele

- Sachgerechte und verldssliche Entscheidungen lber die Gewdhrung von Aufenthaltstiteln

Verantwortung Frank Thies
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Produkt 12.2.02 Auslander- und Asylangelegenheiten

Produktergebnis
Bezeichnung Ergebnis Ansatz Ansatz Plan Plan Plan
2023 2024 2025 2026 2027 2028

1. Steuern und ahnliche Abgaben 0 0 0 0 0 0
2. Zuwendungen und allgemeine Umlagen auBer fiir Investitionstatigkeit 0 0 0 0 0 0
3. Aufldsungsertrage aus Sonderposten 0 0 0 0 0 0
4. sonstige Transferertrage 0 0 0 0 0 0
5. 6ffentlich-rechtliche Entgelte auBer Beitragen u.é. Entgelte f. Inv.-Tatigk. 182.624 130.000 200.000 205.000 210.200 215.400
6. privatrechtliche Entgelte 0 0 0 0 0 0
7. Kostenerstattungen und Kostenumlagen 0 0 0 0 0 0
8. Zinsen und &hnliche Finanzertrage 0 0 0 0 0 0
9. aktivierungsfahige Eigenleistungen 0 0 0 0 0 0
10. Bestandsverédnderungen 0 0 0 0 0 0
11. sonstige ordentliche Ertrage 46.783 1.500 1.500 1.500 1.500 1.500
12. = Summe ordentliche Ertrdge 229.407 131.500 201.500 206.500 211.700 216.900
13. Personalaufwendungen 1.174.940 1.596.600 1.671.200 1.712.700 1.756.000 1.799.500
14. Versorgungsaufwendungen 0 0 0 0 0 0
15. Aufwendungen fiir Sach- und Dienstleistungen 4.819 15.000 13.000 13.300 13.600 13.900
16. Abschreibungen 297 0 0 0 0 0
17. Zinsen und ahnliche Aufwendungen 0 0 0 0 0 0
18. Transferaufwendungen 0 0 0 0 0 0
19. sonstige ordentliche Aufwendungen 130.021 150.000 160.000 164.000 168.100 172.300
20. = Summe ordentliche Aufwendungen 1.310.078 1.761.600 1.844.200 1.890.000 1.937.700 1.985.700
21. = ordentliches Ergebnis -1.080.671 -1.630.100 -1.642.700 -1.683.500 -1.726.000 -1.768.800
22. auBerordentliche Ertrage 0 0 0 0 0 0
23. auBerordentliche Aufwendungen 0 0 0 0 0 0
24. auBerordentliches Ergebnis 0 0 0 0 0 0
25. Jahresergebnis -1.080.671 -1.630.100 -1.642.700 -1.683.500 -1.726.000 -1.768.800
Summe Jahr.Fehlbetr. aus Vorj. § 2 VI KomHKVO 0 0 0 0 0 0
Ertrage aus internen Leistungsbeziehungen 0 0 0 0 0 0
Aufwendungen aus internen Leistungsbeziehungen 494.249 606.100 668.400 685.500 703.400 721.300
Saldo ILV -494.249 -606.100 -668.400 -685.500 -703.400 -721.300
Ergebnis unter Beriicksichtigung ILV -1.574.920 -2.236.200 -2.311.100 -2.369.000 -2.429.400 -2.490.100

Seite 96




Produkt 12.2.02 Ausldander- und Asylangelegenheiten

Stellenplanauszug

Plan Vorjahr

Plan Ifd. Jahr

Stellenanteile

20,90

20,90

Erlauterungen

Zeile 5: Verwaltungsgebuhren fir Amtshandlungen der Auslanderbehorde
Zeile 11: BuBgelder bzw. Zwangsgelder fir VerstoBe gegen das Aufenthaltsrecht

Zeile 15: Laufende Kosten des in der Auslanderbehorde eingesetzten Sondersystems und Aufwendungen fir die Ausstattung

der AuBendienstmitarbeiter

Zeile 19: Laufende Kosten fiir die Beschaffung von Aufenthaltstiteln, Passersatzpapieren sowie fiir Identitatskldrungen, Tirersatzleistungen u. A.
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Produkt 12.2.03 Gewerbe, Handwerk und Industrie (einschl. Wirtschaftsrecht)

Produktbeschreibung

Das Produkt beinhaltet die Ausflihrung des Gewerberechts, des Wirtschaftsrechts sowie der Handwerksordnung und des Gesetzes zur Bekampfung der
Schwarzarbeit.

Auftragsgrundlage

GewO, OwiG, HandwO, SchwarzarbG u. a.

Ziele

- Bei Hinweisen auf Zweifel an der Zuverlassigkeit von Gewerbetreibenden werden i. d. R. spatestens zwei Wochen nach Kenntnisnahmegeeignete
MaBnahmen

eingeleitet.
- Sachgerechte Entscheidung lber gewerberechtliche Genehmigungsverfahren

Verantwortung Frank Thies
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Produkt 12.2.03 Gewerbe, Handwerk und Industrie (einschl. Wirtschaftsrecht)

Produktergebnis
Bezeichnung Ergebnis Ansatz Ansatz Plan Plan Plan
2023 2024 2025 2026 2027 2028

1. Steuern und ahnliche Abgaben 0 0 0 0 0 0
2. Zuwendungen und allgemeine Umlagen auBer fiir Investitionstatigkeit 0 0 0 0 0 0
3. Aufldsungsertrage aus Sonderposten 0 0 0 0 0 0
4. sonstige Transferertrage 0 0 0 0 0 0
5. 6ffentlich-rechtliche Entgelte auBer Beitragen u.é. Entgelte f. Inv.-Tatigk. 9.222 10.000 10.000 10.200 10.500 10.700
6. privatrechtliche Entgelte 0 0 0 0 0 0
7. Kostenerstattungen und Kostenumlagen 0 0 0 0 0 0
8. Zinsen und &hnliche Finanzertrage 0 0 0 0 0 0
9. aktivierungsfahige Eigenleistungen 0 0 0 0 0 0
10. Bestandsverédnderungen 0 0 0 0 0 0
11. sonstige ordentliche Ertrage 201.771 76.000 105.000 107.600 110.300 113.000
12. = Summe ordentliche Ertrdge 210.993 86.000 115.000 117.800 120.800 123.700
13. Personalaufwendungen 265.212 277.200 289.300 296.200 303.500 311.200
14. Versorgungsaufwendungen 0 0 0 0 0 0
15. Aufwendungen fiir Sach- und Dienstleistungen 0 0 0 0 0 0
16. Abschreibungen 7.373 0 10.000 10.200 10.500 10.700
17. Zinsen und ahnliche Aufwendungen 0 0 0 0 0 0
18. Transferaufwendungen 0 0 0 0 0 0
19. sonstige ordentliche Aufwendungen 467 2.000 2.000 2.000 2.100 2.100
20. = Summe ordentliche Aufwendungen 273.053 279.200 301.300 308.400 316.100 324.000
21. = ordentliches Ergebnis -62.060 -193.200 -186.300 -190.600 -195.300 -200.300
22. auBerordentliche Ertrage 0 0 0 0 0 0
23. auBerordentliche Aufwendungen 0 0 0 0 0 0
24. auBerordentliches Ergebnis 0 0 0 0 0 0
25. Jahresergebnis -62.060 -193.200 -186.300 -190.600 -195.300 -200.300
Summe Jahr.Fehlbetr. aus Vorj. § 2 VI KomHKVO 0 0 0 0 0 0
Ertrage aus internen Leistungsbeziehungen 0 0 0 0 0 0
Aufwendungen aus internen Leistungsbeziehungen 96.375 98.700 99.000 101.600 104.200 106.900
Saldo ILV -96.375 -98.700 -99.000 -101.600 -104.200 -106.900
Ergebnis unter Beriicksichtigung ILV -158.435 -291.900 -285.300 -292.200 -299.500 -307.200
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Produkt 12.2.03 Gewerbe, Handwerk und Industrie (einschl. Wirtschaftsrecht)

Stellenplanauszug Plan Vorjahr

Plan Ifd. Jahr

Stellenanteile 2,95

Erlauterungen

Zeile 5: Verwaltungsgebuhren fir Amtshandlungen im Bereich Gewerberecht
Zeile 11: BuBgelder bzw. Zwangsgelder aus VerstoBen gegen das Gewerbe- und Handwerksrecht
Zeile 19: Aufwendungen im Rahmen von Ermittlungen bei Verdachtsféllen der Schwarzarbeit
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Produkt 12.2.04 Landwirtschaftsbehorde, Jagd und Fischerei, Waffen- und Sprengstoffrecht

Produktbeschreibung

Das Produkt beinhaltet die Ausfiihrung des Jagd- und Fischereirechts, des Waffen- und Sprengstoffrechts sowie die Wahrnehmung der Aufgaben der
Landwirtschaftsbehorde.

Auftragsgrundlage

BJagdG, NJagdG, GrdSt.VG, NdsFischG, WaffG, SprengG u. a.

Ziele

- Sicherstellung der Einhaltung der gesetzlichen Bestimmungen zum Schutz der Allgemeinheit
- Beantragte Erlaubnisse werden i. d. R. spatestens innerhalb von zwei Wochen nach vollstdndigem Eingang der notwendigen Unterlagenund
Stellungnahmen

beschieden.

Verantwortung Frank Thies
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Produkt 12.2.04 Landwirtschaftsbehorde, Jagd und Fischerei, Waffen- und Sprengstoffrecht

Produktergebnis
Bezeichnung Ergebnis Ansatz Ansatz Plan Plan Plan
2023 2024 2025 2026 2027 2028

1. Steuern und ahnliche Abgaben 0 0 0 0 0 0
2. Zuwendungen und allgemeine Umlagen auBer fiir Investitionstatigkeit 0 0 0 0 0 0
3. Aufldsungsertrage aus Sonderposten 0 0 0 0 0 0
4. sonstige Transferertrage 0 0 0 0 0 0
5. 6ffentlich-rechtliche Entgelte auBer Beitragen u.é. Entgelte f. Inv.-Tatigk. 196.637 150.000 160.000 164.000 168.100 172.300
6. privatrechtliche Entgelte 0 0 0 0 0 0
7. Kostenerstattungen und Kostenumlagen 13.046 18.000 18.000 18.400 18.800 19.300
8. Zinsen und &hnliche Finanzertrage 0 0 0 0 0 0
9. aktivierungsfahige Eigenleistungen 0 0 0 0 0 0
10. Bestandsverédnderungen 0 0 0 0 0 0
11. sonstige ordentliche Ertrage 14.935 2.000 5.000 5.100 5.200 5.300
12. = Summe ordentliche Ertrdge 224.618 170.000 183.000 187.500 192.100 196.900
13. Personalaufwendungen 249.039 300.500 393.200 402.700 412.900 423.100
14. Versorgungsaufwendungen 0 0 0 0 0 0
15. Aufwendungen fiir Sach- und Dienstleistungen 12.615 25.000 20.000 20.400 20.900 21.400
16. Abschreibungen 2472 2.100 200 200 200 200
17. Zinsen und ahnliche Aufwendungen 0 0 0 0 0 0
18. Transferaufwendungen 0 0 0 0 0 0
19. sonstige ordentliche Aufwendungen 6.300 11.300 19.300 19.700 20.200 20.600
20. = Summe ordentliche Aufwendungen 270.426 338.900 432.700 443.000 454.200 465.300
21. = ordentliches Ergebnis -45.807 -168.900 -249.700 -255.500 -262.100 -268.400
22. auBerordentliche Ertrage 0 0 0 0 0 0
23. auBerordentliche Aufwendungen 0 0 0 0 0 0
24. auBerordentliches Ergebnis 0 0 0 0 0 0
25. Jahresergebnis -45.807 -168.900 -249.700 -255.500 -262.100 -268.400
Summe Jahr.Fehlbetr. aus Vorj. § 2 VI KomHKVO 0 0 0 0 0 0
Ertrage aus internen Leistungsbeziehungen 0 0 0 0 0 0
Aufwendungen aus internen Leistungsbeziehungen 139.151 133.800 193.800 198.800 204.000 209.200
Saldo ILV -139.151 -133.800 -193.800 -198.800 -204.000 -209.200
Ergebnis unter Beriicksichtigung ILV -184.958 -302.700 -443.500 -454.300 -466.100 -477.600
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Produkt 12.2.04 Landwirtschaftsbehorde, Jagd und Fischerei, Waffen- und Sprengstoffrecht

Stellenplanauszug Plan Vorjahr Plan Ifd. Jahr

Stellenanteile 3,99

5,99

Erlauterungen

Zeile 5: Verwaltungsgebuhren fir Amtshandlungen der unteren Jagd- und Waffenbehorde

Zeile 7: Erstattungen der Aufwendungen flr den SchieBstandssachverstandigen von Schitzenvereinen, Erstattungen vom Land fir Gbertragene Aufgaben
Zeile 11: BuBgelder fir VerstoBe gegen das Jagd- und Waffenrecht

Zeile 15: Aufwendungen fur Jagdprifer, Hegeschauen etc. und Aufwendungen fiir die Ausstattung der AuBendienstmitarbeiter

Zeile 19: Aufwendungen fir den SchieBstandssachverstandigen nach Priifung von SchieBstanden und Personalnebenkosten
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Produkt 12.6.01 Abwehrender Brandschutz

Produktbeschreibung

Das Produkt beinhaltet die Tatigkeiten im Rahmen der Feuerwehrangelegenheiten.

Auftragsgrundlage

NBrandSchG

Ziele

- Aufrechterhaltung der hohen Einsatzbereitschaft und des Ausriistungs- und Ausbildungsstandes der Kreisfeuerwehr
- Vorhaltung von ausfallsicheren Notrufabfrage-, Alarmierungs- und Kommunikationseinrichtungen
- Forderung und Betreuung des ehrenamtlichen Engagements durch zeitgemé&Be Aus- und Fortbildungsangebote und -einrichtungen

Verantwortung Frank Thies
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Produkt12.6.01 AbwehrenderBrandschutz
Produktergebnis

Bezeichnung Ergebnis Ansatz Ansatz Plan Plan Plan
2023 2024 2025 2026 2027 2028

1. Steuern und ahnliche Abgaben 0 0 0 0 0 0
2. Zuwendungen und allgemeine Umlagen auBer fiir Investitionstatigkeit 1.186.785 896.000 896.000 918.400 941.600 964.900
3. Aufldsungsertrage aus Sonderposten 308.989 304.600 315.500 323.300 331.500 339.700
4. sonstige Transferertrage 0 0 0 0 0 0
5. 6ffentlich-rechtliche Entgelte auBer Beitragen u.é. Entgelte f. Inv.-Tatigk. 619.135 430.000 530.000 543.200 557.000 570.800
6. privatrechtliche Entgelte 0 0 0 0 0 0
7. Kostenerstattungen und Kostenumlagen 346.648 667.000 788.800 808.400 828.900 849.300
8. Zinsen und &hnliche Finanzertrage 0 0 0 0 0 0
9. aktivierungsfahige Eigenleistungen 0 0 0 0 0 0
10. Bestandsverédnderungen 0 0 0 0 0 0
11. sonstige ordentliche Ertrage 8.603 0 0 0 0 0
12. = Summe ordentliche Ertrdge 2.470.160 2.297.600 2.530.300 2.593.300 2.659.000 2.724.700
13. Personalaufwendungen 1.653.185 1.857.200 2.001.500 2.051.100 2.103.200 2.155.200
14. Versorgungsaufwendungen 0 0 0 0 0 0
15. Aufwendungen fiir Sach- und Dienstleistungen 1.021.622 1.496.000 1.475.200 1.511.800 1.549.800 1.588.300
16. Abschreibungen 524.964 501.800 551.400 565.000 579.300 593.600
17. Zinsen und ahnliche Aufwendungen 0 0 0 0 0 0
18. Transferaufwendungen 1.108.004 829.700 907.000 929.600 953.200 976.800
19. sonstige ordentliche Aufwendungen 241.955 462.000 319.800 327.500 335.900 344.100
20. = Summe ordentliche Aufwendungen 4.549.730 5.146.700 5.254.900 5.385.000 5.521.400 5.658.000
21. = ordentliches Ergebnis -2.079.570 -2.849.100 -2.724.600 -2.791.700 -2.862.400 -2.933.300
22. auBerordentliche Ertrage 0 0 0 0 0 0
23. auBerordentliche Aufwendungen 0 0 0 0 0 0
24. auBerordentliches Ergebnis 0 0 0 0 0 0
25. Jahresergebnis -2.079.570 -2.849.100 -2.724.600 -2.791.700 -2.862.400 -2.933.300
Summe Jahr.Fehlbetr. aus Vorj. § 2 VI KomHKVO 0 0 0 0 0 0
Ertrage aus internen Leistungsbeziehungen 0 0 0 0 0 0
Aufwendungen aus internen Leistungsbeziehungen 824.661 806.300 833.200 847.800 863.000 878.300
Saldo ILV -824.661 -806.300 -833.200 -847.800 -863.000 -878.300
Ergebnis unter Beriicksichtigung ILV -2.904.231 -3.655.400 -3.557.800 -3.639.500 -3.725.400 -3.811.600
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Produkt 12.6.01 Abwehrender Brandschutz

Investitionen und InvestitionsférderungsmaBnahmen

Nr. Bezeichnung Gesamtausgabe-/ Ansatz Bisher Verpflichtungs- Finanzplan Finanzplan Finanzplan

-einnahmebedarf 2025 bereitgestellt ermachtigungen 2026 2027 2028
(Ansatz) (Ansatz)

Investitionen ab 50.000 €

2022/32010 Beschaffung 836.100 420.000 416.100 [0 0 0 0

Ristwagen Sottrum

2025/32010 Beschaffung 780.000 10.000 0 [0 770.000 0 0

Ristwagen Zeven

2025/32060 Sammelinvestitionen 69.000 69.000 0 [0 0 0 0

Brandschutz

2025/32100 Beschaffung digitaler 60.000 60.000 0 [0 0 0 0

Alarmumsetzer

2025/32120 Feuerschutzsteuer - -200.000 -200.000 0 q 0 0 0

Anteil LK ROW

2025/32130 Software Pro-QA 330.000 330.000 0 [0 0 0 0

2025/32131 Software Pro-QA - -220.000 -220.000 0 [0 0 0 0

Anteil LK HK u. WL

2025/32140 Software E-Call 125.000 125.000 0 0 0 0 0

2025/32141 Software E-Call - -83.000 -83.000 0 [0 0 0 0

Anteil LK HK u. WL

2025/32180 Verkauf v. bew. -10.000 -10.000 0 [0 0 0 0

Anlagevermoégen - Brandschutz

2025/32220 Neuorg. ELSt - 250.000 100.000 0 150.000 150.000 0 0

Leitstellentechnik

Investitionen unter 50.000 €

Summe 90.000 90.000 0 4 0 0 0

Stellenplanauszug Plan Vorjahr Plan Ifd. Jahr

Stellenanteile 25,20 26,20

Leistungsdaten und Kennzahlen Ist Vorvorjahr Plan Vorjahr Plan Ifd. Jahr

Fihrerscheine Klasse C (ab 7,5 t ZGG) durch Kreisfeuerwehrfahrschule 20 36 36

Ausbildungen in der Brandsimulationsanlage 259 400 400

Erlauterungen

Zeile 2: Feuerschutzsteuer (Gemeindeanteil wird zu 100% an die Gemeinden ausgeschuttet)
Zeile 5: Einnahmen aus Gebiihrenbescheiden fiir in der Feuerwehrtechnischen Zentrale durchgefiihrte Arbeiten; Einsatzkosten Gefahrgutzug

Zeile 7: Erstattungen durch die am Leitstellenverbund beteiligten Landkreise sowie durch das Amt 38 fir die Inanspruchnahme der Einsatzleitstelle

Zeile 15: Kosten fur den Betrieb der Feuerwehrtechnischen Zentrale und der Einrichtungen des abwehrenden Brandschutzes und der Einsatzleitstelle
Zeile 18: Zuschusse an die Kreisfeuerwehrverbande sowie Kosten fiir den Betrieb der Brandsimulationsanlage, Betriebskostenzuschuss AOR GroBleitstelle
Zeile 19: Aufwendungen flr den Betrieb der Feuerwehrtechnischen Zentrale, der Einsatzleitstelle, der Brandsimulationsanlage Schneeheide und der
Kreisfeuerwehrfahrschule sowie Personalnebenkosten
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Produkt 12.7.01 Forderung des Rettungsdienstes

Produktbeschreibung

Das Produkt betrifft die im Rahmen des Amtes fiir Rettungsdienstmanagement nicht von den Kostentragern anerkannten und zu erstattenden Kosten.
Diese sind aus
dem allgemeinen Haushalt zu finanzieren.

Auftragsgrundlage

Niedersachsische Rettungsdienstgesetz (NRettDG) und Biirgerentscheid vom 07.06.2009

Ziele

- Die Kosten fiir die nicht bedarfsgerechten Vorhaltungen fiir den Landkreis Rotenburg (Wimme) sollen so gering wie mdglich gehalten werden bei
gleichzeitiger
Erfillung des Birgerentscheides.

Verantwortung Silke Hinze
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Produkt 12.7.01 Férderung des Rettungsdienstes

Produktergebnis
Bezeichnung Ergebnis Ansatz Ansatz Plan Plan Plan
2023 2024 2025 2026 2027 2028

1. Steuern und ahnliche Abgaben 0 0 0 0 0 0
2. Zuwendungen und allgemeine Umlagen auBer fiir Investitionstatigkeit 0 0 0 0 0 0
3. Aufldsungsertrage aus Sonderposten 0 0 0 0 0 0
4. sonstige Transferertrage 0 0 0 0 0 0
5. 6ffentlich-rechtliche Entgelte auBer Beitragen u.é. Entgelte f. Inv.-Tatigk. 0 0 0 0 0 0
6. privatrechtliche Entgelte 0 0 0 0 0 0
7. Kostenerstattungen und Kostenumlagen 0 0 0 0 0 0
8. Zinsen und &hnliche Finanzertrage 0 0 0 0 0 0
9. aktivierungsfahige Eigenleistungen 0 0 0 0 0 0
10. Bestandsverédnderungen 0 0 0 0 0 0
11. sonstige ordentliche Ertrage 0 0 0 0 0 0
12. = Summe ordentliche Ertrdge 0 0 0 0 0 0
13. Personalaufwendungen 0 0 0 0 0 0
14. Versorgungsaufwendungen 0 0 0 0 0 0
15. Aufwendungen fiir Sach- und Dienstleistungen 0 0 0 0 0 0
16. Abschreibungen 5.354 5.300 5.200 5.300 5.400 5.600
17. Zinsen und ahnliche Aufwendungen 0 0 0 0 0 0
18. Transferaufwendungen 2.218.500 2.332.200 0 0 0 0
19. sonstige ordentliche Aufwendungen 0 0 0 0 0 0
20. = Summe ordentliche Aufwendungen 2.223.854 2.337.500 5.200 5.300 5.400 5.600
21. = ordentliches Ergebnis -2.223.854 -2.337.500 -5.200 -5.300 -5.400 -5.600
22. auBerordentliche Ertrage 0 0 0 0 0 0
23. auBerordentliche Aufwendungen 0 0 0 0 0 0
24. auBerordentliches Ergebnis 0 0 0 0 0 0
25. Jahresergebnis -2.223.854 -2.337.500 -5.200 -5.300 -5.400 -5.600
Summe Jahr.Fehlbetr. aus Vorj. § 2 VI KomHKVO 0 0 0 0 0 0
Ertrage aus internen Leistungsbeziehungen 0 0 0 0 0 0
Aufwendungen aus internen Leistungsbeziehungen 4.291 7.800 6.400 6.600 6.800 7.000
Saldo ILV -4.291 -7.800 -6.400 -6.600 -6.800 -7.000
Ergebnis unter Beriicksichtigung ILV -2.228.145 -2.345.300 -11.600 -11.900 -12.200 -12.600
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Produkt 12.7.01 Forderung des Rettungsdienstes

Leistungsdaten und Kennzahlen Ist Vorvorjahr Plan Vorjahr Plan Ifd. Jahr

€ 1.441.495,51 2.332.255,16 2.566.861,91
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Produkt 12.7.02 Rettungsdienst

Produktbeschreibung

Dieses Produkt beinhaltet samtliche Belange, die fir die Durchfiihrung der Notfallrettung, Rettungsdienst und Notarzteinsatze, sowie den qualifizierten
Krankentransport von Bedeutung sind. So finden sich hier zum einen die Aufwendungen und Ertrage fiir den Regelrettungsdienst wieder, zum anderen
aber auch die

Aufwendungen des Biirgerentscheids.

Auftragsgrundlage

Niedersachsisches Rettungsdienstgesetz (NRettDG)

Ziele

In Anlehnung an das Niedersachsische Rettungsdienstgesetz, die Verordnung tber die Bemessung des Bedarfs an Einrichtungen des Rettungsdienstes
und dem

Sozialgesetzbuch V, ist eine kontinuierliche und gesetzeskonforme Versorgung der Bevélkerung im Bereich Rettungsdienst und qualifizierten
Krankentransport

anzustreben und umzusetzen.

MaBnahmen zur Zielerreichung

Im Rahmen der Tatigkeitsschwerpunkte Rettungsdienst, qualifizierter Krankentransport und Notarzteinsétze sind,gemeinsam mit dem Beauftragten,

Ig\’/leaeéﬂgﬁtrgen zu erarbeiten und umzusetzen, um die gesetzlichen Vorgaben des Niedersédchsischen Rettungsdienstgesetzes, der Verordnung Uber die

gg(%er?:%;ggijner?chtungen des Rettungsdienstes und des Sozialgesetzbuch V zu erfiillen. Dies insbesondere vor dem Hintergrund der mit den

5grsgiennbtz:ér]tgeenr?/virtschaftlichen Gesamtkosten fiir das jeweilige Jahr, so dass letztendlich dem Prinzip der Kostendeckung gemaB § 15 (2) Satz 3 NRettDG

g:?%:g%?vr\:ird. Hiervon ausgenommen ist die Umsetzung des Biirgerentscheids - auch dieser ist jedoch unter dem Aspekt der Wirtschaftlichkeit
urchzufiihren.

Verantwortung Silke Hinze
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Produkt 12.7.02 Rettungsdienst

Produktergebnis
Bezeichnung Ergebnis Ansatz Ansatz Plan Plan Plan
2023 2024 2025 2026 2027 2028

1. Steuern und ahnliche Abgaben 0 0 0 0 0 0
2. Zuwendungen und allgemeine Umlagen auBer fiir Investitionstatigkeit 0 0 0 0 0 0
3. Aufldsungsertrage aus Sonderposten 0 0 0 0 0 0
4. sonstige Transferertrage 0 0 0 0 0 0
5. 6ffentlich-rechtliche Entgelte auBer Beitragen u.é. Entgelte f. Inv.-Tatigk. 18.276.618 16.500.000 19.510.000 19.997.700 20.505.000 21.012.200
6. privatrechtliche Entgelte 0 2.000 0 0 0 0
7. Kostenerstattungen und Kostenumlagen 2.218.935 2.332.200 0 0 0 0
8. Zinsen und &hnliche Finanzertrage 0 0 0 0 0 0
9. aktivierungsfahige Eigenleistungen 0 0 0 0 0 0
10. Bestandsverédnderungen 0 0 0 0 0 0
11. sonstige ordentliche Ertrage 53.097 5.000 500 500 500 500
12. = Summe ordentliche Ertrdge 20.548.650 18.839.200 19.510.500 19.998.200 20.505.500 21.012.700
13. Personalaufwendungen 515.212 461.500 544.200 557.500 571.500 585.700
14. Versorgungsaufwendungen 0 0 0 0 0 0
15. Aufwendungen fiir Sach- und Dienstleistungen 16.108.828 18.007.700 20.076.800 20.577.800 21.099.800 21.621.500
16. Abschreibungen 1.034.470 980.100 1.257.200 1.288.400 1.321.100 1.353.900
17. Zinsen und ahnliche Aufwendungen 0 0 0 0 0 0
18. Transferaufwendungen 0 0 0 0 0 0
19. sonstige ordentliche Aufwendungen 219.744 162.900 264.200 270.500 277.300 284.200
20. = Summe ordentliche Aufwendungen 17.878.254 19.612.200 22.142.400 22.694.200 23.269.700 23.845.300
21. = ordentliches Ergebnis 2.670.396 -773.000 -2.631.900 -2.696.000 -2.764.200 -2.832.600
22. auBerordentliche Ertrage 15.956 0 0 0 0 0
23. auBerordentliche Aufwendungen 0 0 0 0 0 0
24. auBerordentliches Ergebnis 15.956 0 0 0 0 0
25. Jahresergebnis 2.686.352 -773.000 -2.631.900 -2.696.000 -2.764.200 -2.832.600
Summe Jahr.Fehlbetr. aus Vorj. § 2 VI KomHKVO 0 0 0 0 0 0
Ertrage aus internen Leistungsbeziehungen 0 0 0 0 0 0
Aufwendungen aus internen Leistungsbeziehungen 0 0 0 0 0 0
Saldo ILV 0 0 0 0 0 0
Ergebnis unter Beriicksichtigung ILV 2.686.352 -773.000 -2.631.900 -2.696.000 -2.764.200 -2.832.600
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Produkt 12.7.02 Rettungsdienst

Investitionen und InvestitionsférderungsmaBnahmen

Nr. Bezeichnung Gesamtausgabe-/ Ansatz Bisher Verpflichtungs- Finanzplan Finanzplan Finanzplan

-einnahmebedarf 2025 bereitgestellt ermachtigungen 2026 2027 2028
(Ansatz) (Ansatz)

Investitionen ab 50.000 €

2020/15110 Rettungswache-SEG 20.925.000 0 725.000 1.000.00( 3.300.000 2.300.000 2.300.000

Rotenburg - Planungskosten

2025/15210 RW Lauenbriick - 200.000 100.000 0 100.000 100.000 0 0

Erweiterung

2025/38010 Fahrzeuge 1.410.000 1.410.000 0 [0 0 0 0

Rettungsdienst

2025/38020 BGA Rettungsdienst 1.500.000 1.500.000 0 [0 0 0 0

2025/38030 Massenanfall von 110.000 110.000 0 o 0 0 0

Verletzten (ManV)-Komponenten

2025/38050 Verkauf v. -30.000 -30.000 0 [0 0 0 0

Anlagevermdgen

2026/38010 Fahrzeuge 528.000 0 0 528.000 528.000 0 0

Rettungsdienst

2026/38020 BGA Rettungsdienst 572.000 0 0 572.000 572.000 0 0

2027/38010 Fahrzeuge 1.161.600 0 0 1.161.60( 0 1.161.600 0

Rettungsdienst

2027/38020 BGA Rettungsdienst 1.016.400 0 0 1.016.40( 0 1.016.400 0

2028/38010 Fahrzeuge 1.943.300 0 0 1.943.30( 0 0 1.943.300

Rettungsdienst

2028/38020 BGA Rettungsdienst 1.597.200 0 0 1.597.20( 0 0 1.597.200

Investitionen unter 50.000 €

Summe 237.300 25.000 0 4 115.900 48.200 48.200

Stellenplanauszug Plan Vorjahr Plan Ifd. Jahr

Stellenanteile 5,00 6,12

Leistungsdaten und Kennzahlen

Ist Vorvorjahr

Plan Vorjahr

Plan Ifd. Jahr

Gesamtzahl der fakturierten Einsatze in den Bereichen Notfallrettung,

Notarzteinsatze und

qualifizierter Krankentransport.

30.504

Erlduterungen

Zeile 5: Entgelte und Gebiihren aus Rettungsdienst und qualifizierten Krankentransport
Zeile 7: Erstattungen des Landkreises fir den Blrgerentscheid und sonstige unwirtschaftliche Kosten, die nicht von den Krankenkassen refinanziert werden

Zeile 11: Ertrage aus Mahngebuhren, Sdumniszuschlagen etc.

Zeile 15: Aufwendungen u.a. fiir Kfz-Versicherungen aller Rettungsdienstfahrzeuge, OEL, Kostenerstattungen an das DRK und Amt 32 fiir den rettungsdienstlichen
Anteil der Einsatzleitstelle fir Rettungsdienst und Feuerwehr in Zeven (60 %), Gebaudewirtschaftliche Kosten, u.a. Unterhaltung und Bewirtschaftung der Gebaude

sowie AuBenanlagen

Zeile 19: Aufwendungen flr SEG-Einsatze, Hurricane-Pauschale fiir DRK Harburg-Land, Sachkosten und Querschnittsleistungen z. B. Unterstiitzung durch Amt 12
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Produkt 12.8.01 Katastrophenschutz

Produktbeschreibung

Das Produkt beinhaltet alle Angelegenheiten im Rahmen des Katastrophenschutzes.

Auftragsgrundlage

NKatSG

Ziele

- Aufrechterhaltung der hohen Einsatzbereitschaft und des Ausriistungs- und Ausbildungsstandes der Einheiten des Katastrophenschutzes
- Férderung und Betreuung des ehrenamtlichen Engagements

Verantwortung Frank Thies
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Produkt 12.8.01 Katastrophenschutz

Produktergebnis
Bezeichnung Ergebnis Ansatz Ansatz Plan Plan Plan
2023 2024 2025 2026 2027 2028

1. Steuern und ahnliche Abgaben 0 0 0 0 0 0
2. Zuwendungen und allgemeine Umlagen auBer fiir Investitionstatigkeit 5.697 7.000 7.000 7.100 7.300 7.500
3. Aufldsungsertrage aus Sonderposten 0 0 0 0 0 0
4. sonstige Transferertrage 0 0 0 0 0 0
5. 6ffentlich-rechtliche Entgelte auBer Beitragen u.é. Entgelte f. Inv.-Tatigk. 9.110 0 0 0 0 0
6. privatrechtliche Entgelte 0 0 0 0 0 0
7. Kostenerstattungen und Kostenumlagen 64.341 5.000 10.000 10.200 10.500 10.700
8. Zinsen und &hnliche Finanzertrage 0 0 0 0 0 0
9. aktivierungsfahige Eigenleistungen 0 0 0 0 0 0
10. Bestandsverédnderungen 0 0 0 0 0 0
11. sonstige ordentliche Ertrage 18.700 0 0 0 0 0
12. = Summe ordentliche Ertrdge 97.848 12.000 17.000 17.300 17.800 18.200
13. Personalaufwendungen 290.852 317.500 335.600 343.600 352.300 361.100
14. Versorgungsaufwendungen 0 0 0 0 0 0
15. Aufwendungen fiir Sach- und Dienstleistungen 141.891 596.700 351.600 360.000 369.000 378.300
16. Abschreibungen 68.141 65.000 72.900 74.500 76.400 78.300
17. Zinsen und ahnliche Aufwendungen 0 0 0 0 0 0
18. Transferaufwendungen 50.000 80.000 50.000 51.200 52.500 53.800
19. sonstige ordentliche Aufwendungen 0 0 5.000 5.100 5.200 5.300
20. = Summe ordentliche Aufwendungen 550.883 1.059.200 815.100 834.400 855.400 876.800
21. = ordentliches Ergebnis -453.036 -1.047.200 -798.100 -817.100 -837.600 -858.600
22. auBerordentliche Ertrage 4.761 0 0 0 0 0
23. auBerordentliche Aufwendungen 0 0 0 0 0 0
24. auBerordentliches Ergebnis 4.761 0 0 0 0 0
25. Jahresergebnis -448.275 -1.047.200 -798.100 -817.100 -837.600 -858.600
Summe Jahr.Fehlbetr. aus Vorj. § 2 VI KomHKVO 0 0 0 0 0 0
Ertrage aus internen Leistungsbeziehungen 0 0 0 0 0 0
Aufwendungen aus internen Leistungsbeziehungen 91.288 111.700 113.100 116.000 119.100 122.100
Saldo ILV -91.288 -111.700 -113.100 -116.000 -119.100 -122.100
Ergebnis unter Beriicksichtigung ILV -539.563 -1.158.900 -911.200 -933.100 -956.700 -980.700
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Produkt 12.8.01 Katastrophenschutz

Investitionen und InvestitionsférderungsmaBnahmen

Nr. Bezeichnung Gesamtausgabe-/ Ansatz Bisher Verpflichtungs- Finanzplan Finanzplan Finanzplan

-einnahmebedarf 2025 bereitgestellt ermachtigungen 2026 2027 2028
(Ansatz) (Ansatz)

Investitionen ab 50.000 €

2025/32080 Inv.-zuschuss an 50.000 50.000 0 0 0 0 0

Hilfsorganisationen im KatS

2025/32150 Bildung Einsatzkon. 3.000.000 320.000 0 1.608.000 536.000 536.000 536.000

KatS - Fahrz. Sollstarkenerl.

2025/32170 Lizenzen Comannd X 70.000 70.000 0 0 0 0 0

fur Kommunen

2025/32190 Inv.-forderung DRK 100.000 100.000 0 0 0 0 0

BRV - Anbau Solferinohaus

Investitionen unter 50.000 €

Summe 45.000 45.000 0 0 0 0 0

Stellenplanauszug Plan Vorjahr Plan Ifd. Jahr

Stellenanteile 3,30 3,30

Erlauterungen

Zeile 2: Zuschusse des Bundes fur Katastrophenschutzfahrzeuge
Zeile 7: Erstattungen vom Bund fir die Wartung u. Reparatur von Bundesfahrzeugen

Zeile 15: Kosten des laufenden Betriebes der Katastrophenschutzkomponenten sowie Kosten fiir Ubungen und Einsatze

Zeile 18: Zuschusse zum laufenden Betrieb flr die am Katastrophenschutz beteiligten Hilfsorganisationen, Codierung Sirenenmeldeempfanger der Gemeinden (20 € x

300 Sirenen)

Zeile 19: Aufwendungen fir die Mitglieder der TEL (Technische Einsatzleitung)
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Produkt 31.5.51 Erstaufnahme von Fliichtlingen

Produktbeschreibung

Das Produkt umfasst die Tatigkeiten, die im Zusammenhang mit der Erstaufnahme von Fliichtlingen im Rahmen der vertraglichen Ubernahme von
Unterbringungsverpflichtungen des Landes Niedersachsen anfallen.

Auftragsgrundlage

Verwaltungsvereinbarung mit dem Land Niedersachsen

Verantwortung Frank Thies
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Produkt 31.5.51 Erstaufnahme von Fliichtlingen
Produktergebnis

Bezeichnung Ergebnis Ansatz Ansatz Plan Plan Plan
2023 2024 2025 2026 2027 2028

1. Steuern und ahnliche Abgaben 0 0 0 0 0 0
2. Zuwendungen und allgemeine Umlagen auBer fiir Investitionstatigkeit 0 0 0 0 0 0
3. Aufldsungsertrage aus Sonderposten 0 0 0 0 0 0
4. sonstige Transferertrage 0 0 0 0 0 0
5. 6ffentlich-rechtliche Entgelte auBer Beitragen u.é. Entgelte f. Inv.-Tatigk. 0 0 0 0 0 0
6. privatrechtliche Entgelte 0 0 0 0 0 0
7. Kostenerstattungen und Kostenumlagen 0 0 0 0 0 0
8. Zinsen und &hnliche Finanzertrage 0 0 0 0 0 0
9. aktivierungsfahige Eigenleistungen 0 0 0 0 0 0
10. Bestandsverédnderungen 0 0 0 0 0 0
11. sonstige ordentliche Ertrage 0 0 0 0 0 0
12. = Summe ordentliche Ertrdge 0 0 0 0 0 0
13. Personalaufwendungen 0 0 0 0 0 0
14. Versorgungsaufwendungen 0 0 0 0 0 0
15. Aufwendungen fiir Sach- und Dienstleistungen 780.926 0 0 0 0 0
16. Abschreibungen 0 0 0 0 0 0
17. Zinsen und ahnliche Aufwendungen 0 0 0 0 0 0
18. Transferaufwendungen 0 0 0 0 0 0
19. sonstige ordentliche Aufwendungen 0 0 0 0 0 0
20. = Summe ordentliche Aufwendungen 780.926 0 0 0 0 0
21. = ordentliches Ergebnis -780.926 0 0 0 0 1]
22. auBerordentliche Ertrage 0 0 0 0 0 0
23. auBerordentliche Aufwendungen 0 0 0 0 0 0
24. auBerordentliches Ergebnis 0 0 0 0 0 0
25. Jahresergebnis -780.926 0 0 0 0 0
Summe Jahr.Fehlbetr. aus Vorj. § 2 VI KomHKVO 0 0 0 0 0 0
Ertrage aus internen Leistungsbeziehungen 0 0 0 0 0 0
Aufwendungen aus internen Leistungsbeziehungen 0 0 0 0 0 0
Saldo ILV 0 0 0 0 0 0
Ergebnis unter Beriicksichtigung ILV -780.926 0 0 0 0 0
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Produkt 31.5.51 Erstaufnahme von Fliichtlingen
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