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Rubrik: Wir stellen vor

Die Wiener Rettung stellt sich vor

R. Malzer

B Anfange

Die Griindung der Wiener Rettung folgte einem tragischen
Anlaf: Der verheerende Ringtheaterbrand am 8. Dezember
1881 kostete 386 Menschen das Leben. Schon am folgenden
Morgen beschlof} Jaromir Freiherr von Mundy, gemeinsam
mit dem spdteren Ehrenprisidenten Johann Nepomuk Graf
Wilczek und anderen namhaften Personlichkeiten eine frei-
willige Rettungsgesellschaft zu griinden. Kaiser Franz Josef 1.
segnete das Projekt nach einer Audienz mit der ,,allerunter-
tdnigsten Bitte um Schutz und Protektion sowie um die huld-
vollste Beschleunigung der amtlichen Erldsse® [1] ab und be-
dachte die Gesellschaft mit Zuwendungen — Geldmittel und
Pferde aus den k. u. k. Hofstallungen.

Die erste Rettungsstation 6ffnete am 1. Mai 1883 im 1. Bezirk
am Fleischmarkt ihre Pforten, wenige Jahre spiter nahm eine
weitere Station in der heutigen Bosendorferstrafle ihren Dienst
auf. Die Inanspruchnahme der Dienste war rasch steigend, so-
dall 1889 bereits eine neue Zentralstation am Stubenring mit
17 Pferdewagen in Betrieb gehen konnte. Allerdings brachten
die Kosten fiir Anschaffungen und Betrieb die Gesellschaft in
diesen Jahren in finanzielle N6te: Ohne private Unterstiitzung,
Wohltitigkeitsveranstaltungen und Spendengelder wire die
drohende Auflosung des Vereins wohl unvermeidbar gewesen.

Der 1. Juli 1894 ist insofern ein bedeutsamer Tag, als er eine
grundlegende Reform des Sanitétsdienstes einldutete (und
die Wiener Rettung vielleicht auch bis heute so einzigartig
macht): die Aufnahme von 10 fix besoldeten Inspektionsérz-
ten, welche rund um die Uhr Bereitschaft hatten und sich bei
jeder Intervention gemeinsam mit 2 Sanitdtsgehilfen samt
notwendigem Sanitdtsmaterial an den Unfallort begaben. Im
Jahr 1897 wurde die Rettungszentrale in der Radetzkystrafle
gegriindet, welche 2001 nach einem Umbau neu erdffnet wer-
den konnte.

B Aufschwung und Kriegsjahre

In den folgenden Jahren wurden Filialstationen errichtet und
die Pferdefuhrwerke durch Automobile ersetzt. Daneben for-
derte die ,,Wiener Freiwillige Rettungsgesellschaft statuten-
gemil die Entstehung von dhnlichen Einrichtungen in allen
Teilen der Monarchie. Bemerkenswert sind auch zahlreiche
Hilfsleistungen auBerhalb Wiens bei Katastrophen, wie Uber-
schwemmungen und Erdbeben. Ein eindrucksvolles Beispiel
dafiir bietet die Hilfsaktion im siiditalienischen Messina, das
bei einem Beben im Dezember 1908 fast vollig zerstort wur-
de. Wenige Jahre spiter sah sich die Gesellschaft in eine grofle
Kriegshilfsaktion eingebunden: Ein eigener Spitalszug, aus-
geriistet mit mehr als 100 Betten, holte Verwundete vom
Schlachtfeld nach Hause.

Das Jahr 1938 war gezeichnet vom Rassenwahn mit der kon-
sekutiven Entlassung des Chefarztes und einer Reihe von Mit-

arbeitern, der Angliederung der stiddtischen Sanitdt an den
Rettungsdienst und dem Ende der Freiwilligkeit. Die Be-
triebsfiihrung wurde zunichst der magistratischen Feuerwehr
und spiter dem Gesundheitsamt der Stadt Wien iibergeben.

B Folgejahre

Mit Hilfe der Alliierten und des Internationalen Roten Kreu-
zes konnte die Wiederaufbauarbeit mehr oder weniger rasch
bewiltigt werden. Der nunmehrige ,,Wiener Stddtische Ret-
tungs- und Krankentransportdienst blieb in der Folge fast
50 Jahre dem Anstaltenamt (MA 17) zugeordnet. In den
1950er Jahren erfolgte die erste Modernisierungswelle: Aus-
stattung der Fahrzeuge mit Folgetonhorn und zentrale Len-
kung aller Einsatzfahrzeuge mit Sprechfunk iiber die Leit-
stelle in der Rettungszentrale. Das Jahr 1965 brachte mit dem
Landesrettungsgesetz eine neue Revolution: Die Rettung wur-
de demnach verpflichtet, auch Patienten zu versorgen, die ,,in
ihrer Unterkunft wegen unmittelbarer Lebensgefahr soforti-
ger arztlicher Hilfe bediirfen, die anders nicht gewéhrleistet
ist*[2] —bis dahin war die Tatigkeit fast ausschlieBlich auf die
Strale und 6ffentliche Orte beschrinkt gewesen. Wenige Jah-
re spiter ein weiterer Meilenstein: Ausstattung der arztbe-
setzten Fahrzeuge mit den ersten tragbaren Defibrillatoren,
sodaf} einer solchen fahrbaren ,,Ambulanz‘ nun alle Mittel zur
Diagnose und Behandlung von lebensbedrohlichen Stérungen
der Vitalfunktionen zur Verfiigung standen.

1977 schlieBlich konnten die bis dahin im Rettungswesen
in Wien titigen befreundeten Organisationen Rotes Kreuz,
Arbeitersamariterbund, Johanniter Unfallhilfe und Malteser
Hilfsdienst gemeinsam mit dem Wiener Rettungs- und Kran-
kenbeforderungsdienst zu einem Rettungsverbund zusam-
mengeschlossen werden: Die Anforderung eines Rettungs-
mittels erfolgt nunmehr unter der einheitlichen Notrufnum-
mer 144 — das nichstgelegene Fahrzeug wird sodann von einer
einzigen Leitstelle disponiert.

B Moderne Notfallmedizin

Die neueren Entwicklungen in der gesamten Heilkunde mach-

ten auch vor der Notfallmedizin nicht Halt. Zahlreiche Ver-

danderungsprozesse verlangten und verlangen immer noch ein
hohes MaB an Energie von allen Beteiligten. Einzelne Auf-
gabengebiete sind in der Folge aufgelistet.

e Notarztdiplom: Ausbildung aller im Rettungsdienst titigen
Arzte zum ,,Notarzt“ nach § 40 Arztegesetz, wobei das er-
langte Diplom alle 2 Jahre im Rahmen einer 2tdgigen Ver-
anstaltung rezertifiziert werden muf.

e Einfiihrung des 4stufigen Patientenversorgungssystems,
das je nach Prioritidt der Anforderung verschiedene Alarm-
stufen vorsieht: Anforderung bzw. Entsenden von Prakti-
schem Arzt (bzw. Arztefunkdienst, Stufe 1) — Kranken-
transport (Stufe 2) — Rettungswagen (Stufe 3) — Notarzt
(hochste Prioritit, Stufe 4).
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Installierung eines neuen Bettenverteilungssystems, das
bei Einweisung eines Patienten durch den Hausarzt den
Umweg zur Polizei (!) nunmehr iberfliissig macht: Die
Bettenzentrale ist in unsere Leitstelle integriert, hat einen
direkten Draht in die Spitiler, welche tidglich ein gewisses
Bettenkontingent zur Verfiigung stellen, und steht auch mit
dem Krankenanstaltenverbund (Spitalstriger) in Verbin-
dung.

Intensivierung der Kontakte zu Polizei und Feuerwehr,
Entwicklung von gemeinsamen Konzepten zur Einsatz-
abwicklung in besonderen oder schwierigen Situationen.
Ausstattung aller im Dienst befindlichen Fahrzeuge mit
modernen Beatmungsgeriten und manuellen bzw. halb-
automatischen Defibrillatoren.

Errichtung neuer Stationen und einer Zentralwerkstitte fiir
den Fuhrpark von ca. 100 Fahrzeugen; Einfiihrung des
Rendezvous-Systems mit Notarzteinsatzfahrzeugen. Hier-
bei trifft der Notarzt im PKW mit einem Rettungswagen
am Notfallort zusammen und ist in vielen Fillen gleich
wieder frei — der Spitalstransport kann oftmals ohne not-
drztliche Begleitung durchgefiihrt werden.

1991: Abkoppelung der Wiener Rettung vom Anstaltenamt
und Deklaration zur eigenstidndigen ,,neuen* Magistrats-
abteilung 70.

In diesem Jahr erfolgte auch die Realisierung eines Kon-
zeptes zur Bewiltigung von Grofischadensereignissen
durch die Installierung des ,,K- (,Katastrophen‘-) Zuges*,
welcher dank neuer logistischer Erkenntnisse und der An-
schaffung von Spezialfahrzeugen die Effizienz der Versor-
gung einer groleren Zahl von Verletzten enorm zu steigern
vermag. Die Patienten werden hierbei mit Hilfe von Patien-
tenleittaschen je nach Behandlungsdringlichkeit in Triage-
gruppen eingeteilt, um einer moglichst grofen Anzahl von
Verletzten optimal zu helfen. Ebenso erfolgte die Ausbil-
dung der Oberirzte zu ,,Leitenden Notdrzten®, welche im
Anlaffall die medizinische Betreuung und Versorgung der
Patienten organisieren.

Nach einer 4jdhrigen Projektphase steht zur Betreuung von
Angehorigen bzw. Betroffenen bei Ereignissen unterschied-
lichster Art rund um die Uhr ein Team der ,,AkutBetreu-
ungWien* (ABW) zur Verfiigung. Diese Einrichtung wird
von der Magistratsdirektion ,,Krisenmanagement und So-
fortmafinahmen* organisiert und im Einsatzfall iiber unsere
Leitstelle koordiniert. Nach einer jdhrlichen Steigerung
wurde die ABW im Jahr 2004 bereits 370mal zu Einsétzen
gerufen [3].

Seit 1991 sind Sanititer und Arzte der Wiener Rettung
auch in der Flugrettung téitig. Zunichst in Kooperation mit
dem Bundesministerium fiir Inneres (,,Martin 3*), 10 Jahre
spater erfolgte dann aufgrund einer neuen EU-Verordnung
und damit verbundenen finanziellen Uberlegungen die
Ablose der Hubschrauber des Ministeriums durch den
OAMTC-Flugrettungsverein. Seither ist ,,Christophorus 9*
mit einem Einsatzradius bis an die Grenzen der Tschechi-
schen Republik, der Slowakischen Republik und Ungarns
ein fixer Bestandteil der Wiener Rettung.

Errichtung neuer Leitstellentechnik in den Jahren 1984 und
1994 (Abb. 1) — die fiir 2003 geplante und ldngst fillige
neue Leitstelle konnte aufgrund widriger Umstéinde (u. a.
schwierige Planungen fiir ein bundesweites Behordenfunk-
netz, EU-verfassungsbedingt erschwerte Bedingungen be-
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ziiglich Ausschreibung) noch nicht in Auftrag gegeben
werden.

e 2001 konnte die Sanierung der alten Villa der Rettungs-
zentrale und der Bau des neuen Nebengebdudes gefeiert
werden (Abb. 2). Angeschlossen an Mannschaftsrdume fiir
die Rettungsstation, die Leitstelle und den grolen Verwal-
tungsbereich sind das neue Ausbildungszentrum sowie
eine ,,.Dekontaminationsstrale* zur Reinigung eventuell
kontaminierter Mannschaften bei Unféllen mit gefihrli-
chen Stoffen.

e Verbesserung und Erweiterung der Ausbildung der Saniti-
ter einschlieBlich Freigabe von Defibrillationen mit halb-
automatischen Geriten durch Sanititer schon Jahre vor
dem Inkrafttreten des lang ersehnten neuen Sanititergeset-
zes, welches einen neuen Meilenstein in der Geschichte des
Rettungsdienstes in Osterreich setzte: Ab diesem Zeitpunkt
wurde das Schulungsprogramm intensiviert. Mit der Re-
krutierung von zusitzlichen Lehrkriften wurde ein perma-
nenter Schulbetrieb mit Hilfe eines ,,Schulzuges* ins Le-
ben gerufen, der seine Aufgabe neben der eigentlichen
Unterrichtstitigkeit vor allem in der Entwicklung und Ein-
arbeitung neuer Inhalte und effizienter Unterrichtsmetho-
den sieht. Neben der Vermittlung von theoretischen Inhal-
ten ist das Training von Routineablidufen wie auch von be-
sonderen Situationen zu einem wichtigen Bestandteil der
Fortbildung geworden.

Abbildung 2: Wiener Rettung — Zentrale in Wien 3, Radetzkystrae 1
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Abbildung 3: Reanimationstraining

e FEin weiteres grofles Aufgabengebiet des Ausbildungs-
zentrums der Wiener Rettung ist das Abhalten von Erste-
Hilfe-Kursen und Ersthelferkursen nach dem Arbeitneh-
merschutzgesetz fiir Bedienstete der Stadt Wien. Insbeson-
dere die Installierung von Defibrillatoren im 6ffentlichen
Raum (z. B. in den groBeren Amtshiusern oder Badern der
Stadt Wien) macht ein Training an der Puppe insbesondere
fiir die damit befaB3ten Personen unumginglich (Abb. 3).
Zunehmend zeigen auch Privatpersonen und Firmen Inter-
esse an unseren Kursen, und wir sind stolz darauf, daf} auf-
grund der enormen Bedeutung des elektrischen Schocks im
Rahmen einer Herz-Lungen-Wiederbelebung von uns kein
Erste-Hilfe-Kurs mehr ohne Defibrillator-Training abge-
halten wird. Besonders freuen wir uns iiber das Interesse

Abbildung 4: Einsatztraining gemeinsam mit Feuerwehr

von Krankenpflegeschulen und Organisationen wie Feuer-
wehr und Bundesheer, notfallrelevante Ausbildungsinhalte
iiber unsere Schule zu vermitteln. Ein weiterer wichtiger
Punkt ist unsere Beteiligung am Einsatztraining der Feuer-
wehr (Abb. 4).

Zu den Hohepunkten im Alltag der Magistratsabteilung 70
zidhlt der Internationale Notfallkongre3 der Wiener Ret-
tung, der seit 1990 alle 2 Jahre abgehalten wird und iiber
die Landesgrenzen hinaus groBen Anklang findet. Dariiber
hinaus konnten in Zusammenarbeit mit klinischen Abtei-
lungen mehr als 50 wissenschaftliche Arbeiten und Publi-
kation verfaf3t werden.
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B Wiener Rettung heute

Die Wiener Rettung reprisentiert heute eine Magistratsab-
teilung mit 600 hauptamtlichen Mitarbeitern, 400 davon Sani-
tater im Fahrdienst, wovon der Grof3teil im 24-Stunden-Wech-
seldienst arbeitet. 40 Protokollfiihrer versehen ihren Dienst
nach dem gleichen Schema als ,.Dispatcher* in der Rettungs-
leitstelle, die den Notruf 144 fiir Wien betreut. Seit einigen
Jahren besteht fiir einen Teil der Sanititer auch die Moglich-
keit, als Verstirkung im 13-Stunden-Tagdienst titig zu sein.
Die 70 Arzte versehen ihren Dienst in 3 Touren, 2mal pro
Woche 24 Stunden plus jeden dritten Sonntag. Die iibrigen
Mitarbeiter sind in der Verwaltung titig (Abb. 5).

Im 24-Stunden-Dienst arbeiten somit tidglich 12 Leitstellen-
disponenten und 16 Arzte sowie 93 Sanitiiter im Fahrdienst;
tagsiiber wird das Team durch 24 Sanititer im 13-Stunden-
Dienst verstirkt (Tab. 1). Seit 1999 ist die Beschéftigung von
Sanitéterinnen moglich, derzeit sind drei Frauen im Dienst,
bei den Arzten belduft sich der Frauenanteil auf etwa ein Drit-
tel.

Neben der Rettungsleitstelle und dem zentralen Stiitzpunkt in
der Radetzkystrafle verfiigt die Stadt Wien iiber 12 weitere
Stationen, von denen Rettungsfahrzeuge zu den Berufungs-
orten entsandt werden konnen (Abb. 6). Dariiber hinaus stel-
len das Rote Kreuz Wien, der Arbeitersamariterbund Oster-
reich, die Johanniter Unfallhilfe und der Malteser Hospital-
dienst dem Rettungsdienst insgesamt 6 Fahrzeuge zur Verfii-
gung. In 24 Stunden befinden sich im Rettungsverbund somit
8 Notarztwagen (NAW), 6 Notarzteinsatzfahrzeuge (NEF)

Abbildung 7: NEF und RTW

und 28 Rettungswagen (RTW) (Abb. 7), wobei tagsiiber noch
8 RTW aus dem 13-Stunden-Dienst sowie ein Notarzthub-
schrauber (NAH) zum Einsatz kommen. Zusétzlich sind Son-
derfahrzeuge, wie Fahrzeuge fiir den GroBschadensfall oder
der Bettenintensivtransporter, im 24-Stunden-Betrieb dienst-
bereit.

Alle tibrigen Fahrzeuge der befreundeten Organisationen die-
nen dem Krankentransport (Krankentransportwagen, KTW),
sie konnen jedoch derzeit nicht direkt iiber den Notruf alar-
miert werden. Nachdem beinahe alle KTW in Wien mittler-
weile mit automatischen Defibrillatoren ausgestattet sind,
wurde bis zur Installierung eines gemeinsamen Funksystems
ein Konzept erdacht, nach dem zumindest bei Verdacht auf
Kreislaufstillstand iiber die Leitstellen des Krankentrans-
portes das nichstgelegene Fahrzeug alarmiert werden kann
(Abb. 8).

Tabelle 1: Mitarbeiter im taglichen Dienst

24-Std-Dienst 13-Std-Dienst

Sanitater im Fahrdienst 93 24
Arzte 16 1 (Hubschrauber*)
Leitstelle (Notruf 144) 12 -

* Dienstzeit jahreszeitlich abhangig vom Tageslicht: 8-16 Stunden

Abbildung 6: Verteilung der Rettungsstationen auf Wien (Rot: Wiener Rettung MA 70;
Blau: befreundete Organisationen; Schwarz: Notarzthubschrauber ,Christophorus 9”)
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Abbildung 8: First-Responder-System Wien

Tabelle 2: Einsatzzahlen 2004 (Auswabhl flr Details)

Behandelte Gefahrene Gefahrene

Personen Einsatze Kilometer
Wiener Rettung 134.419 167.910 2.075.669
Rettungsverbund insgesamt  163.881 198.691
Herzerkrankungen 26.686
Herzinfarkte 1313
Reanimationen 452
Unfalle: Verkehr 5987
Unfélle: Arbeit 3287
Unfélle: Haushalt 2340
Unfélle: Sport 1379
Unfalle: Schule 1074
Verkehrsunfalltote 46
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Am Notruftelefon gehen tiglich 2000-3000 Gespriche ein,  Literatur:

wovon etwa ein Drittel zur Entsendung eines Rettungsmittels 1. Festschrift der Wiener Freiwilligen Rettungs-Gesellschaft. Eigenverlag, 1906; 68.
fiihren. In Summe leistet die Wiener Rettung ein Einsatz- 2. Wiener Rettungs- und Krankenbefdrderungsgesetz, LGBL. Nr, 22/1965, § 1c.
volumen von jﬁhrlich 160.000 Ausfahrten; gemeinsam mit 3. AkutBetreuungWien. Jahresbericht 2004. Eigenverlag, Magistratsdirektion Wien, 2004; 7.
den befreundeten Organisationen wurden im Jahr 2004 knapp

200.000 Einsitze abgewickelt (Tab. 2).

Es bedarf groBer Anstrengungen, um den sténdig steigenden  Korrespondenzadresse:

Anforderungen gewachsen zu sein: im Riickblick haben wir  Dr. Reinhard Malzer

schon viel erreicht, und wir sind stolz auf unsere ,,Wiener Ret-  Magistratsabteilung 70, Wiener Rettung
tung®, die auch in Zukunft in professioneller Weise Erste Hil- ~ A-1030 Wien, Radetzkystraf3e 1

fe leisten wird. E-Mail: rma@ret.magwien.gv.at
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