
Anlage 1. 1 - Verhältniszahlen zur Bestimmung von Belastungssituationen

Geltungsbereiche

Pädiatrische Intensivstation

Neonatologlsche Intensivstation

Neonatologie

Pädlatrtscha IMC

Pädiatrische Nomialstatlon A mit komplexer Versorgungssltuation (Onko,
Säugling, Anteil Kinder II)

Pädfatrische Normalstatlon B

Geburtshilfe, Pränatal/Wochenbett/sauglingaImmer/Präpartal - Geburtthllfe A
(Wöchnerinnen)

Geburtshilfe, Pränatal/WochEnbett/Sauglineszlmmer/PrSpartal - GeburtshiBe B

(Perinataler Schwerpunkt)

Erwachsene Intensivstation- Intensivstationen A, mit besonderen

Versorgungssltuationen (z. B. ECMO)

Erwachsene Intensivstation- Intensivstationen B, alle anderen

IMC, KMT, Stroke-Unlt-IMCA

IMC, KMT, Stroke-Unlt, CPU - IMC B

Normalpflege Erwachsenenstation - Normalstatlon A mit besonders komplexen
Versorgungssltuatlonen (Hämatologie / Onkolagfe)

Nomialpflege Erwachsenenstation - NonnalstaUonen B mit besonderen

Veraorgungssituatlonen

Normalpflege Erwachsene nstation - Normalstatfonen C

Altersmedlzin

FrOhreha

Palliativ

Belastungserfassung

schichtgenau

schichtgenau

schichtgenau

schichtgenau

schichtgenau

schichtgenau

schichtgenau

schichtgenau

schlchtgenau

schichtgenau

schichtgenau

schichtgenau

schlch^enau

schichtgenau

schichtgenau

schlchtgenau

schichtgenau

schichtgenau

Modell-

Zuordnung

Standort

relevanz

alle

alle

alle

alle

alle

alle

alle

alle

alte

alle

alle

alle

alle

alle

alle

Vereinbarte Verhältnisiahten

(FD, SD, ND) Zusätzliche Vereinbarung

1:1,8

1:1,5

1:3

1:3

1:4

1:6

1:7

1:6

1:1,8

1:2

1:3

1:3

1:7

1:8

1:10

1:7

1:4

1:4

1:1,8

1:1,5

1:3

1:3

1:4

1:6

1:7

1:6

1:1,8

1:2

1:3

1:3

1:7

1:8

1:10

1:7

1:4

1:5

1:1,8
Zusätzliches exam. Pflegepersonal In allen Schichten: 1;15

Zusatipersonal: l PTA und l MFA In Kemarbeltezelt

1:1, 5 unter Einhaltung der CU=R-RL, Zusatzpersonal: l FTA und l MFA in Kemarbeltsielt

l: 4 Zusätzliche Stillberatung Im Tu

1:4

1;6

1:10

l: 15 Zusätzlich Im FD und SD eine Stlllberatung

l: 10 Zusätzlich Im FD und SD alne Stlllberatung

l: 1,8 Zusätzliches exam. Pflegepersonal !n allen Schichten: 1:25

l: 2 Zusätzliches exam. Pfltgepersonal Im FD /SD: 1:25

1:3

1:4

l: 13 NachtdIenst-Sprlnger bei Elnzelbettenüberiiängen oder Stationen des gleichen Fachgebiets

l: 15 NachtdIenst^Sprlnger bei ElnzelbettenüberhänBen oder Stationen des gleichen Fachgebiets

l: 15 Nachtdlenst-Sprlnger bei ElnzelbettenBberhangen oder Stationen des gleichen Fachgebiets

1:13

1:B

1:6



Covid-NormalstatIon schichtgenau 1:7 12 B OST und 07 OST UKM: BestandschuU 1:4 In allen Schichten

schichtgenau

Sdiockrfume

Pro Dienst:

Kateeorie l: »normale" Schockräume

- zwei Gesundhelts- und Krankenpfleger*! n n en pro Schockraum (bei Betrieb von maxtmal 2 5chockr3umenl pro ZNA
- ein/e zusStzllche/n Gesundhdts- und Krankenpfleger'ln (AnästhesiE, Notfallpflege oder mit der Fachwelterblldung Anästhesie und Intenslvpflege,
sofern keine anderen zentralen Strukturen vorgehalten werden) filrden dritten angemeldeten Schockraum (also maximal fünfSesundhelts-

und Krankenpfleger'Innen bei drei "normalen" SchockrSumen)

Kateeorie 2: Polytrauma Schockräume (zusät2llch zu Kategorie l erster Splegelstrich)

- dn/e lusätillche/n Gcsundhelts- und KrankenpfleEer'In (Anästhesie, Notfallpflege oder mit der Fachwelterblldung Anästhesie und Intenslvpflege,
sofern keine anderen zentralen Strukturen vorgehalten werden) bei angemeldeten Polytrauma Schockraum (maximal 2 Schockräume)

Allfemeln
-VKZNA= (Patientenkontakte 2019 /1200)

- Notaufnahmestatlon / Holding mit Monitor: eln/e Gesundheitskrankenpfleger»in auf 6 Patientinnen

Nothllkoonllnauren und ErstclnscNtauniakrifte
UKA, UKD, UKK: ein Notfällkoanllnator und zwei Ersteinschätiungskrifte l s 1*2)
UKE: ein Notfall koordlnatoren pro Zentrum und zwei Erstelnschatzungskräfte pro Zentrum (= 2+4)

UKB: ein Notfallkoordinator und zwai Ereteinschätzungskräfte Im INZ; Im NNZ IcdlBllch eine Ereteinschatzungskraft.
UKM: ein Natfallkoordlnator Im Bereich der Lano und zwei ERitelnschätzer In lano; ein ErstelnschStzer In Chlr. Polykllnlk; zusätzliche Vereinbarung für das UKM:

(l) Als Patlentenkantakt gelten alle Aufnahmen die Im Rahmen einer Notfallvereorgung durchgefOhrt werden (Radiologie etc.). Als getrennte
Kontakte gelten Mehrfachaufnahmen und Aufnahmen desselben Patienten in unterschiedlichen Zentren (Neue Triagferung).

(2) Die Tätigkeitsfelder der MFA und Notfallsanttäter bleiben unverändert. MFA und Notfällsanltäter tn der direkten PattentenvereorBung (inklusive
Triagierung) werden in der Schlchtbesetzung berücksichtig. Bei Unterachreltung der Besetzungsregeluneen des TV-E können diese Kiafte
Belastungspunkte generieren; MFA Im direkten Patlcntenkontakt werden bei Vakanz der Position zukünftig durch Fachpfleeekräfte ersetzt
NotfaIlsanrtSterslnd auch iitkünftig Im Bereich beider Zentren elnsetzbar.

Klndemotaufn ahme schlchtgenau

schlchitgenau

2 exam. Klnderkrankenpfleger (Pflegefachm5nner/-frauen) in allen Schichten

luiüglteh l MFA oder l Pflegefachperson Im FD / SD

l Hebamme pro Schicht auf 500 Geburten pro Jahr
l MFA/Orga-DIenst In allen Schichten

IfreigKtellte Kreiesaal-teltunE

1:1 ab aktiver Eröffnungsphsse der Geburt, eInschlleBtlch stiller Geburten

schlchtgenau

schlchtgenau

2 Fachkräfte pro Saal

l Springer zusätzlich pro 4 OP Säle IZentral-OP)

l Fachkraft pro Narkosearbeitsplatz

Aufwachraum schlchtgenau 1:3 bei Erwachsenen / Kindern

Endoskopfe

Dialyse

Herzkathederiabor und Klnder-Herzkathederlabor

Psychlatrla, Psychosomatlk und KIP

Ambulante OPs (Aachen/ Bonn, Düsseldorf)

schichtgenau

schich^enau

schichtgenau

schichtgenau

pauschal

alle

alle

alle

standortspezifisch

UmsrtzunEderSä-LeItllnIe

2 Fachkräfte pro Kathetersaal

l Springer lusatdlch pro 4 Katheterplatze (gilt nicht für Notfall HKL In ZNA-Struktur)

Psychiatrie und Psychosomattk PPP-BL 100 X zum 01. 01. 2023 (vorgezoeen um l Jahr),

KIP PPP-RL 100 » zum 01. 01. 2024 (mit Inkrafttreten der lOOK-Regelung In der PPP-RL),

KISmng und technische Ausarbeitung Ober standortübergreffende Arbeitsgmppe

keine Belastungstage wegen Unterschreitung der Mtndestbesetzung, Belastungspunkte können nur Ober fachfremden Einsatz oder Lelhartaeltelnsatz erworfaen
werden

Bestandsschutzregelung:

Sofern aandortspezlflsche DIenaplan-Soll-Beseüungen lum 30.04.2022 besser ausgestaltet sind als die vorstehenden Vertiältninahlen, gilt die Dlenstplan-Soll-Besetiune zum 30.04.2022 als Bestandschutz für die Berechnung von Belastungssltuationen.



Nachtdf'nstregetung - Einsatz von Springern auf Stationen mit Elnfachbesetzuna

UKB

UKE

Ein Springer zuständig für zwei Stationen:

CH01 und CH 02

F02 und FOE

IM 11 und IM12

K103 und K104

SG01 und SG01

UC02 und UR01

ST01 und NE03

l Springer zusätzlich für die Stationen Baldt und Sauoders

Statten Sprtnger Bemerkunt

Strahlen 3 (Num|

U2

F3

Anglologle

Herz6

Neuro3

Ende l

Hl

AC2

NC3

NC2

1,00

0,25

0,50

0,25

1,00

1,00

UKK

UKD

Außenkllnlken l Springer pro Klinik

Ein Springer zuständig für zwei Stationen:
HA4undHA6

Uio 2 und Uro 3

AuBenkllnlfcen l Springer pro Klinik;

Zentralklinikum 1:2 (wo notwendig)

Springer Ober A3

(Strahlenschutzb

erelch)


