Anlage 1.1 - Verhiiltniszahlen zur Bestimmung von Belastungssituationen

Modell- Standort Vereinbarte Verhaltniszahlen

Geltungsbereiche BBt g 2uordnung refevanz (FD, SD, ND)

Zusstzliche Vereinbarung

Zusitzliches exam. Pflegepersonal in allen Schichten: 1:15

PA4diatri i i 1: 1, 1, 1: 1,
4diatrische Intensivstation schichtgenau 1 alle 8 1:18 8 Zusatzpersanal: 1 PTA und 1 MFA In Kemnarbeltszelt
atlon schichtgenau 1 alle 11,5 11,5 1:1,5  |unter Einhaltung der QFR-RL, Zusatzpersanal: 1 PTA und 1 MFA in Kemarbeltszeit
Neanatologie schichtgenau 1 alle 1:3 1:3 1:4  |Zusitaliche Stillberatung im TD
Padiatrische IMC schichtgenau 1 alle 1:3 1:3 1:4
Pidiatrische I Amitk | Vv (Onko,
ich 1 1: : H
S5ugling, Antell Kinder Il} schichtgenau i 4 i e
P4diatrische Normalstation B schichtgenau 1 alle 1:6 1:6 1:10
Geburtsh|!fe, Pranatal/W /sa (SRS e A schichtgenau 1 alle 1:7 1:7 1:15  |Zusitzlich im FD und SD eine Stillberatung
(Wdchnerinnen)
t/¢ i /| |-
Geb.urtshllfe, Prénatal/ 58 rrapandl itfe B schichtgenau 1 alle 1:6 1:6 1:10 |Zusdtzlich im FD und SD eine Stillberatung
{Perinataler Schwerpunkt)
ﬁa, h ! Ivstationen A, mit k i
I 1:1, 11, 1:1, e . Pfl | 21
Versorgungssituationen (z.8. ECMO) schichtgenau 1 alle 8 1:18 8 exam in allen 1:25
Erwach B, alle anderen schichtgenau 1 alle 1:2 1:2 1:2 exam. Pfi | im FD / SD: 1:25
IMC, KMT, Stroke-Unit - IMC A schichtgenau 1 alle 1:3 1:3 1:3
IMC, KMT, Stroke-Unit, CPU - IMC B schichtgenau 1 alle 1:3 1:3 1:4
Inflege Erwach i A mit besanders kompl schichtgenau 1 alle 1:7 1:7 1:13 htd| bel b berhingen od des glelchen Fachgebl
Versorgungssituationen {(Himatologie / Onkolagie) : ' ' pringer be nangen ocer es d
I Erwact - B mit besond n g o hark -
Versorgungssituationen schichtgenau 1 alle 1:8 1:8 1:15 pringer bel hangen oder des F;
Ei h: ion - < schichtgenau 1 alle 1:10 1:10 1:15 { pringer bei hingen oder Stati des gleichen Fach
Altersmedizin schichtgertau 1 alle 1:7 1:7 1:13
Frihreha schichtgenau 1 alle 1:4 1:4 1:8

Palliativ schichtgenau 1 alle 1:4 1;:5 1:6




Covid-Normalstation

schichtgenau

alle

1:7 12 B OST und 07 OST UKM: hutz 1:4 in allen

[ZNA

schichtgenau

alle

Schockriume

Pro Dienst:

Kategorie 1: ,normale” Schockriume

- zwel und kenpfleger*innen pro
- einfe /n dhelts- und Krankenpfieger*in {Anasth Not oder mit der F

H (bei Betrieb von maximal 2 Schockriumen) pro ZNA

blldung Anésthesie und fi

sofern keine anderen zentralen Strukturen vorgehalten werden) fiir den dritten Id hock

{also finf i

und Krankenpfleger*innen bei drei "normalen” Schockriumen)

[Kategorle 2: Polytrauma Schockrdume {zus3tzlich zu Kategorie 1 erster Splegeistrich)

-einfe liche/n und In (Anasthesle, Not oder mit der F;
sofern keine anderen zentralen } hal ) bei ld Pol:

Allgemein
- VK ZNA = {Patientenkontakte 2019 /1200)

- Notaufnahmestation / Holding mit Monitor: ein/e it in auf 6 P

Notfallk und inschi krifte
UKA, UKD, UKK: ein Notfallk und zwel insct krifte { = 1+2)

UKE: ein Notfallkoordinatoren pro Zentrum und zwel Erstelnsch3tzungskrifte pro Zentrum ( = 2+4)
UKB: ein und zwei
UKM: ein Notfallkoordinator Im Bereich der Lano und zwel insch

und

y Schockraum (maximal 2 Schockriiume)

gskrafte im INZ; im NNZ lediglich eine Ersteinschtzungskraft,
In Chir. F

in Lano; eln

ung fir das UKM;

(1) AlsPpat k gelten alle Aufnat die im Rah einer

fallversorgung durchg
gelten Mehrfachaufnah i

und P in

hrt werden (Radiot ete). Als
Zentren (Neue Triaglerung).

{2) Die der MFA und blelben unverindert. MFA und

in der direk

S0TguUnNg (]

Triagierung) werden in der t X Bei Untersc der

des TV-E k8nnen diese Krifte

Belastungspunkte generieren; MFA im direkten Patientenkontakt werden bel Vakanz der Position
sind auch ig im Bereich belder Zentren elnsetzbar,

durch F ersetzt,

Kindermotaufnahme

schlchtgenau

alle

2 exam. Kinder {F /-frauen) in allen Schichten
zuziglich 1 MFA oder 1 Pflegefachperson im FD / SD

KreiBsaal

schichtgenau

alle

1 Hebamme pro Schicht auf 500 Geburten pro Jahr

1 MFA/Orga-Dlenst in allen Schichten

1 freigesteltte KreiBsaal-Leitung

1:1 ab aktiver Erdffnungsphase der Geburt, einschlieBlich stiller Geburten

oP

schichtgenau

alle

2 Fachkrafte pro Saal
1 Springer zusitzlich pro 4 OP SBle {Zentral-OP)

IAn#isthesie

schichtgenau

1 Fachkraft pra Narkosearbeitsplatz

IAufwachraum

schichtgenau

alle

1:3 bei Erwachsenen / Kindern

Endoskopie

schichtgenau

Umsetzung der S3-Leltlinle

Dialyse

schichtgenau

alle

1:3

Herzkathederlabor und Kinder-Herzkathederlabor

schichtgenau

2 Fachkrifte pro Kathetersaal
1 Springer zushtzlich pro 4 Katheterplatze (gilt nicht far Notfall HKL in ZNA-Struktur)

Psychiatrie, Psychosomatik und KIP

schichtgenau

alle

Psychtatrle und Psychosomatik PPP-RL 100 % zum 01.01.2023 {vorgezogen um 1 Jahr),
KIP PPP-RL 100 % zum 01.01.2024 {mit Inkrafttreten der 100%-Regelung in der PPP-RL),
Kldrung und technische Ausarbeitung Gber standortQbergreffende Arbeitsgruppe

iAmbulante OPs {Aachen, Bonn, Disseldorf)

pauschal

standortspezifisch

keine Belastungstage wegen Unterschreitung der
werden

kdnnen nur Gber fachfremden Elnsatz oder Lelharbeltelnsatz erworben

Bestandsschutzregelung:
Sofern standortspezifische Dlenstplan-Soll-Besetzungen zum 30.04.2022 besser

sind als die

gllt die Di

zum 30.04.2022 als dschutz fir die Ber von




Nachtdien: elung - Einsatz von Springern auf Stationen mit Einfachbesetzu

UKA

Uka

UKE

UKK

UKD

UKM

Ein Springer zustindig fiir zwei Stationen:

CHO1 und CHO2
FO02 und FOE

1M 11 und IM12
KI03 und KI04
$GO1 und GGO1
UC02 und UROL
STO1 und NEO3

1 Springer zus#tzlich fiir die Stationen Baldt und Saunders

Station Springer
Springer Gber A3
Strahlen 3 (Num) 1,00 (Strahlenschutzb
erelch}
U2
1,00
F3
Anglologle 0,25
Herz 6 0,50
Neuro 3 0,25
Endo 1
00
H1 b
AC 2
NC 3 1,00
NC 2

AuBenkiinlken 1 Springer pra Klinik

Ein Springer rustindig fir zwel Stationen:

HA4undHA 6
Uro2undUro 3

AuBenkliniken 1 Springer pro Klinik;

Iklinik 1:2 {wo




