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ROSC bei Klinikaufnahme
7-2
e Gesamtergebnis

e Stratifizierungen:

o Altersgruppe

o Beginn der Herzdruckmassage durch
o Einsatzort

o Geschlecht

o initialer EKG-Befund

o Kollaps beobachtet durch

o Notarztnachforderung ja/nein

o vermutete Ursache des Kreislaufstillstandes

moglichst haufige Wiederkehr des Spontankreislaufs nach durchgefiihrter

kardiopulmonaler Reanimation

Da ein unbehandelter Herz-Kreislauf-Stillstand eine Mortalitdt von 100 %

aufweist, kann die Wiederkehr des Spontankreislaufs als erster Zeitpunkt ei-

ner erfolgreich durchgefiihrten kardiopulmonalen Reanimation (return of
spontaneous circulation, ROSC) definiert werden.
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hohe Ergebnisqualitat der notfallmedizinischen Versorgung

Grundgesamtheit

e Patientinnen und Patienten, bei denen eine Reanimation durchgefiihrt
wurde

Zihler/Formel

e Patientinnen und Patienten mit Spontankreislauf bei Ankunft in der Ziel-
klinik

MIND (notarztbesetzte Rettungsmittel)

Einflussfaktoren

e therapiefreies Intervall

e Ursache des Herz-Kreislauf-Stillstandes

e Vorerkrankungen

e Patientenalter und Geschlecht

e Kollaps beobachtet ja/nein

e Laienreanimation ja/nein und deren Qualitat

e Einsatzort (z. B. mit AED, Umgebungstemperatur...) und weitere duRere
Umstande

Um die diversen, von den Behandelnden nicht beeinflussbaren Faktoren hin-

reichend beriicksichtigen zu kdénnen, erscheint eine Mitbetrachtung des

RACA-Scores sinnvoll, diese soll zukiinftig testweise implementiert werden.

Adjustierung (fiir Stellungnahmen im Rahmen des Gestuften Dialogs)

Eine Adjustierung ist fiir diesen Indikator nicht vorgesehen.

Dieser Indikator ist nicht zur Bewertung im Gestuften Dialog vorgesehen.
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Auswertung Es erfolgt eine Gesamtauswertung flir Baden-Wirttemberg mit Darstellung

der Gesamtrate fiir Baden-Wirttemberg und einer Vergleichsdarstellung der

Ergebnisse aller Rettungsdienstbereiche und aller Notarztstandorte.

Alle Rettungsdienstbereiche, Notarztstandorte und Rettungsdienstorganisa-

tionen erhalten eine Auswertung.

Bemerkungen/Sonstiges Methodische Hinweise

o Die Berechnung dieses Indikators erfolgt bisher nur fiir Einsdtze mit
notarztlicher Beteiligung.

e Das Nichterreichen von ROSC ist nicht automatisch als schlechte Quali-
tat anzusehen (Beeinflussbarkeit).

e Der Indikator ist aufgrund erheblicher zufallsbedingter Rahmenbedin-
gungen nicht fir den Gestuften Dialog geeignet.
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