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1 Einleitung

Die Arbeitsmarktanalyse ,Berufliche Chancen fiir akademisierte Notfall-
sanititer® versucht, auf Basis von qualitativen Einschitzungen eine Prognose
iiber die moglichen Arbeitsmarkt-Chancen akademisierter Notfallsanititer zu
erstellen. Der aufgrund des am 1. Januar 2014 in Kraft getretenen ,Notfallsani-
titergesetzes’ neue dreijihrige Ausbildungsberuf bringt viele Anderungen in
das deutsche Rettungsdienstsystem — und dabei werden neue Berufsfelder ent-
stehen, die eine akademische Qualifikation notwendig werden lassen. Durch
das Gesetz vorgeschrieben, miissen Lehrkrifte zukiinftig eine akademische
Qualifikation vorweisen. Es ist zu erwarten, dass auch in den Fiihrungsebenen
mehr akademisch qualifiziertes Personal gebraucht wird. Die Fakultidt Gesund-
heitswesen der Ostfalia — Hochschule fiir angewandte Wissenschaften —
Standort Wolfsburg richtet deshalb zum Wintersemester 2017/2018 den
Studiengang ,Paramedic B.Sc.® mit den Schwerpunkten ,Management im
Rettungsdienst® und ,Berufspadagogik im Rettungsdienst® ein. Die folgende
Analyse ist ein notwendiger Teil der Vorbereitungsarbeiten zur Studiengangs-
Einfiihrung; dafiir wurden im ersten Halbjahr 2016 insgesamt 14 Experten'
verschiedener Institutionen sowie Vereinen und Verbdnden befragt, die mit der
Entwicklung des Berufsfeldes Notfallsanitdter beruflich umgehen.

Befragt wurden:

- das niedersédchsische Ministerium fiir Inneres und Sport

- das niedersdchsische Kultusministerium;

- die zwei groBen Fachverbidnde der Notirzte — Deutscher Rat fiir
Wiederbelebung (GRC) und Deutsche Gesellschaft interdisziplinidre
Notfall- und Akutmedizin (DGINA);

- die groBen Hilfsorganisationen als Arbeitgeber — Arbeiter-Samariter-
Bund (ASB), Deutsches Rotes Kreuz (DRK), Johanniter-Unfall-Hilfe
(JUH), Malteser Hilfsdienst (MHD) ;

- die DRF Luftrettung;

' Geplant waren 5 weitere Interviews, von denen eines abgelehnt wurde und die anderen vier
trotz mehrmaliger Kontaktaufnahme nicht zu einem Termin fiithrten. Bedauerlich ist, dass kein
Termin mit Entscheidungstridgern der Feuerwehr moglich war, die einen wesentlichen Teil des
deutschen Rettungswesens bildet.



- zwel Arbeitnehmer-Vertreter-Verbiande — Deutscher Berufsverband Rettungs-
dienst (DBRD) und ver.di | Vereinte Dienstleistungsgewerkschaften;

- das Bundesamt fiir Bevolkerungsschutz und Katastrophenhilfe (BBK);

- die Malteserschule in Aachen als ausbildende Rettungsdienstschule;

- das Karrierecenter der Bundeswehr in Hannover als Interessenvertreter

einer besonderen Zielgruppe.

Diese Gespréache fanden als qualitative Interviews statt. Ergidnzend wurde eine
quantitative Befragung von Rettungsdienstschulen mit dem Ausbildungsan-
gebot Notfallsanititer im Bundesland Niedersachsen durchgefiihrt, die lediglich
beispielhaft ausgewertet werden konnte, weil nur eine sehr geringe Riicklauf-
quote erreicht werden konnte.”

Die Analyse beginnt mit einer Zusammenfassung der Ergebnisse. Dann wird
das methodische Vorgehen erldutert. AnschlieBend wird zuerst die
Grundsituation analysiert, bevor die Ergebnisse der qualitativen sowie der
quantitativen Befragung dargestellt werden — wobei die beiden Studien-
schwerpunkte getrennt dargestellt werden miissen.

Im Anhang befinden sich die vollstdndigen Transkriptionen der 14 Interviews.
In den Interviews wurden auch Inhalte auBlerhalb des Untersuchungs-Zusam-
menhanges thematisiert, beispielsweise vertiefend zu den perspektivischen
Entwicklungen des Gefahrenabwehr- und des Gesundheitssystems in Deutsch-
land oder Anregungen zu Studieninhalten und zu Kooperationen. Wir haben
uns entschieden, die Interviews in den Aussagen der Interviewpartner unge-
kiirzt aufzunehmen, um diese Inhalte ebenfalls zugédnglich zu machen. Auch
die drei ausgefiillten Fragebdgen der Rettungsdienstschulen befinden sich im
Anhang.

Wir danken allen Interviewpartnern, namentlich Prof. Dr. Bernd Béttinger,
Nicole Burbach-Wilm, Dr. Dag Danzglock, Gerd Dielmann, Frank Flake,
Dominik Hahnen, Wolfgang Kast, Dr. Uwe Liihmann, Christian Mattern,
Frank Meurer, Christian Miiller-Ramcke, Mario Preller, Michael Schéfers und
Dr. Michael Wiinning. Und wir danken den Rettungsdienstschulen, die sich
beteiligt haben: Malteser Schule Aachen, Rettungsdienstschule Stadt Oldenburg

und die Johanniter-Akademie Bildungsinstitut Hannover.

? Insgesamt nur vier Riickmeldungen von den insgesamt 133 angeschriebenen Rettungsdienst-
schulen mit Notfallsanitdter-Ausbildung deutschlandweit — und davon sogar eine Absage.



2 Zusammenfassung

Das Einfiihren eines Studienganges zur Akademisierung von Notfallsanititern’
an der Fakultdt Gesundheitswesen der Ostfalia — Hochschule fiir angewandte
Wissenschaft wird von allen befragten Personen und Institutionen grund-
satzlich positiv beurteilt. Die Gespriche mit den Zustindigen im ,Nieder-
sdchsischen Ministerium fiir Inneres und Sport® und dem ,Niedersidchsischen
Ministerium fiir Wissenschaft und Kultur® haben aus landespolitischer Sicht
die Notwendigkeit beider Studiengédnge bestitigt.

Die beiden Schwerpunktfelder des Studienganges ,Management im Rettungs-
dienst” und ,Berufspddagogik im Rettungsdienst® werden dabei von den

Verbédnden sehr unterschiedlich gesehen:

1. ,Management im Rettungsdienst® wird tiberwiegend als notwendig
gesehen. Die zukiinftige Finanzierung der so akademisierten
Notfallsanititer ist derzeitig noch sehr unklar, auer wenn es sich
nicht um etablierte Fiihrungsstellen handelt, die nur neu besetzt
werden. Inhaltlich wurde vor allem zwischen drei Aufgabenfeldern
differenziert: Fiihrungsaufgaben a. innerhalb des Rettungsdienstes,
b. innerhalb des Gefahrenabwehr-Systems oder c. innerhalb des
Gesundheits-Systems. Aufgrund der notwendigen Verdnderungen
im Gesundheitssystem, besonders mit Blick auf die Bedarfe der
landlichen Versorgung, gibt es unterschiedliche Einschitzungen, in
welchem Bereich die akademisierten Notfallsanitéter hier zukiinftig
tatig werden miissen. Einige Interessenverbénde sehen aktuell und
zukiinftig einen geringen Bedarf von im Themenschwerpunkt
,Management im Rettungsdienst® akademisierten Notfallsanititern
fiir das Rettungswesen selbst. Sie erwarten eine stirkere Bedeutung
fiir die Schnittstellen zwischen Rettungswesen und Gesundheits-
system; allerdings sind sich hier die Vertreter der Interessenver-
bidnde nicht einig, ob diese Schnittstellen eine Akademisierung

brauchen oder ob die hier titigen Akademiker selbst Notfallsanititer

? Aus Griinden der besseren Lesbarkeit wird im Folgenden statt ,Notfallsanititerinnen und
Notfallsanitdter® nur die Schreibweise ,Notfallsanititer® verwendet.



sein miissen. Die zukiinftigen Tétigkeitsfelder miissen teilweise
auch ganz neu entwickelt werden. Frank Flake vom Deutschen
Berufsverband Rettungsdienst fordert deshalb auch von dem neuen
Studiengang: ,,Es [ist] ganz wichtig, [...] Visionen und Visiondre
auszubilden oder anzustofen, denn was wir brauchen, sind in
Zukunft eine Menge Visionére, eine Menge Kdpfe, die auch Ideen
haben.**

2. ,Berufspiddagogik im Rettungsdienst® wird uneingeschrénkt als not-
wendig und zukunftsfdhig gesehen. Strittig ist hier allein, ob der
Studienabschluss Bachelor zukiinftig ausreichen wird. Besonders
aufgrund der Gleichbehandlung der Berufsschullehrer in Deutsch-
land gehen mehrere Interessenverbidnde davon aus, dass irgendwann
der Master-Abschluss fiir Fachlehrer an Berufsschulen in
Rettungsdienstschulen gefordert wird. Die Schétzungen, wann dies
deutschlandweit so sein wird, sind sehr unterschiedlich. Da die
Umsetzung des Notfallsanititergesetzes foderalistisch erfolgt, sind
schon jetzt starke Unterschiede zwischen den Bundesldndern
erkennbar — beispielsweise wird in Sachsen jetzt schon der Master-
Abschluss fiir Fachlehrer an Berufsschulen auch in Rettungsdienst-

schulen gefordert.’

Die Befragungen zeigten, dass die anstehenden Reformen im Gesundheits-
system starke Auswirkungen auf das Berufsbild des Notfallsanitéters und noch
stirkere auf die Aufgabenbereiche akademisierter Notfallsanitidter haben
werden. Wahrscheinlich scheint auch, dass die Aufgaben in Ballungszentren
andere sein werden als die Aufgaben im ldndlichen Bereich. Sicher scheint auf
jeden Fall zu sein, dass die Schnittstellen zwischen Rettungswesen und
Gesundheitsversorgung neu definiert werden (miissen). In dem zukiinftigen
System konnen akademisierte Notfallsanitdter im Bildungsnetzwerk sowie in
den Fiihrungsebenen wichtige Funktionen iibernehmen. Das zeigt auch der
Wunsch bei allen Befragten, bei der inhaltlichen Gestaltung des Studienganges

mitzuwirken oder zu kooperieren.

* Interview Nr. 1 — Flake, Zeilen 292 bis 294.
> Vgl. Interview Nr. 13 — Preller, Zeilen 4408 bis 4415.



3 Methodisches Vorgehen

Die Entwicklungen, die als Folge des Notfallsanitéitergesetzes zu erwarten sind,
konnen derzeit nur auf Basis von begriindeten Annahmen vermutet werden.
Die Hauptfaktoren, die sich hier auswirken werden, sind: 1. Die Entwicklung
des Rettungswesens als Teil des Gesundheitssystems und 2. Der Vergleich zu
den Entwicklungen in der Krankenpflege, die einen vergleichbaren Prozess
erlebt hat und weiterhin erlebt. Zusétzlich gibt es nur einen validen Faktor: die
Umsetzung der Ausbildung von Notfallsanititern, die schon auf den neuen
Vorgaben des Gesetzes beruht. Deshalb wurde fiir diese Analyse zwei Wege
der eigenen Datenerhebung beschlossen: 1. Eine qualitative Befragung von Ex-
perten, die aus verschiedenen Perspektiven die Entwicklung des Rettungs-
wesens begleiten und 2. Eine quantitative Befragung der Rettungsdienst-
schulen, die Notfallsanititer ausbilden.

Die qualitative Erhebung von Daten von Experten, die mit verschiedenen
Schwerpunkten die Entwicklungen des Rettungswesens begleiten, wurde
gewihlt, weil der ,.Sinn oder [die] subjektive[n] Sichtweisen“® hier die
Grundlagen liefern, um zu ,,Verstehen’ wie sich mogliche Entwicklungen
ergeben und diese fiir die Planung eines Studienganges einzuordnen sind —
gerade weil ,,Glaskugelbetrachtungen*® nicht sinnvoll sind. Grundlage der
Analyse sind somit ,,,subjektiver Sinn°, ,latente Sinnstruktur®, ,Alltagstheori-
en‘ oder ,subjektive Theorien®, ,Deutungsmuster®, ,Wirklichkeitskonzepte
oder ,-konstruktionen®, ,Bewiltigungsmuster® oder ,narrative Identitéten®“’.
Bei der Auswahl der Experten wurden zuerst die notwendigen Verbédnde, Orga-
nisationen und Institutionen differenziert, die bei einer qualitativen Befragung
Beriicksichtigung finden sollten, damit ein moglichst vollstdndiges Meinungs-
bild entsteht; das ,,Experteninterview zielt auf den Wissensvorsprung, der aus
der privilegierten Position des Experten in einem Funktionskontext resul-

tiert.“'® Ausgewhlt wurden so:

® Helferrich 2009, S. 21.

" Ebd.

8 Interview Nr. 11 — Lihmann, Zeile 3918.
? Helfferich 2009, S. 21.

10 Meuser/Nagel 2003, S. 57.



a. Verbande

- DBRD — Deutscher Berufsverband Rettungsdienst e.V.

- ver.di — Vereinte Dienstleistungsgewerkschaft — Fachbereich:
Gesundheit & Soziales

- BAND — Bundesvereinigung der Arbeitsgemeinschaften der Notérzte
Deutschlands e.V.*''

- DGINA — Deutsche Gesellschaft interdisziplinire Notfall- und
Akutmedizin

- GRC — Deutscher Rat fiir Wiederbelebung — German Resuscitation

Council

b. Organisationen

- ASB — Arbeiter-Samariter-Bund Deutschland e.V.

- DRK — Deutsches Rotes Kreuz e.V.

- JUH — Johanniter-Unfall-Hilfe e.V.

- MHD — Malteser Hilfsdienst e.V.

- Arbeitsgemeinschaft der Leiter der Berufsfeuerwehren in der
Bundesrepublik Deutschland (AGBF Bund)*

- BKS — Bundesverband eigensténdiger Rettungsdienste und
Katastrophenschutz e.V.*

¢. Institutionen — Bund

- BBK — Bundesamt fiir Bevolkerungsschutz und Katastrophenhilfe
- ADAC Luftrettung*

- DRF Luftrettung

- Kommando Sanitéitsdienst der Bundeswehr*

- BFD — Berufsforderungsdienst der Bundeswehr (Regionalteam

Hannover)

d. Institutionen — Land Niedersachsen

- Niedersichsisches Ministerium flir Inneres und Sport

- Niedersichsisches Kultusministerium

" Die mit Sternchen (*) gekennzeichneten Verbinde, Organisationen oder

Institutionen waren entweder nicht zum Interview bereit oder ein entsprechender
Ansprechpartner war auch bei dreimaliger Kontaktaufnahme tiber E-Mail und Telefon
nicht zu erreichen.



Zusitzlich zu diesen ausgewidhlten Verbanden, Organisationen oder Institutio-
nen wurden noch jeweils ein Vertreter von zwei Rettungsdienstschulen ange-
fragt, von der Rettungsdienstschule der Berufsfeuerwehr Gottingen und der
Malteser Schule Aachen.'?

Die qualitativen Interviews wurden als halb-strukturierte Leitfaden-Interviews
gefiihrt. Das halb-strukturierte Leitfaden-Interview ermoglicht ein ,breites
Spektrum mit mehr oder weniger ausfiihrlichen und mehr oder weniger flexibel
handhabbaren Vorgaben“'’. Fiir die Leitfragen mussten aufgrund der sehr
unterschiedlichen Perspektiven der Experten jeweils eigene Schwerpunkte
gebildet werden. Um gerade die Entwicklungen im Rettungswesen moglichst
differenziert erfassen zu konnen, wurde der Leitfaden schmal gehalten und
dem Gespriachsverlauf angepasst — der Definition von Winfried Marotzki
folgend: ,,Ein Leitfaden besteht aus Fragen, die einerseits sicherstellen, dass
bestimmte Themenbereiche angesprochen werden, die andererseits aber so
offen formuliert sind, dass narrative Potentiale dadurch genutzt werden
konnen. Aus diesem Grunde sollte der Interview-Leitfaden nicht zu

. L ld
umfangreich sein.*

Die Leitfragen sind grob drei Gruppen zugeordnet:

1. Notwendige Inhalte eines rettungsdienstlichen Studiums;
2. Arbeitsfelder fiir akademisierte Notfallsanititer;
3. Verdnderungen im Gesundheitssystem, die den Notfallsanititer und

seine Arbeitsfelder betreffen werden.

Innerhalb dieser Gruppen wurden die Fragen an die Tatigkeitsschwerpunkte
der Verbédnde, Organisationen und Institutionen angepasst; beispielsweise wur-
de bei Arbeitgebern nach den moglichen Stellen innerhalb der Organisation
und bei Arbeitnehmervertretern nach den notwendigen Verdnderungen im
Tarifsystem gefragt.

Die erste Kontaktaufnahme der Verbdnde, Organisationen und Institutionen

erfolgte Mitte Februar 2016. Die qualitativen Interviews fanden dann im

' Ein Vertreter der Rettungsdienstschule der Berufsfeuerwehr Géttingen konnte nicht
erreicht werden.

" Helferrich 2009, S. 36.

" Marotzki 2012, S.33.



Zeitraum Mairz 2017 bis Juli 2017 statt. Der lange Zeitraum der Interviews ist
vor allem auf Schwierigkeiten bei der Kontaktaufnahme mit dem richtigen
Ansprechpartner und Problemen bei der Terminfindung zuriickzufiihren. Uber
diesen langen Zeitraum zeigte sich, dass der Leitfaden die Vergleichbarkeit der
Interviews ermoglichte. Allerdings entwickelte sich parallel eine Dynamik, die
mindestens zu Erweiterungen einzelner Interviews flihrte — die
Relevanzsetzung innerhalb des Interviews erfolgt durch den Interviewer' und
der sich &dndernde Wissensstand, besonders iiber die wunterschiedliche
Perspektiven anderer Experten, fiihrte iber den Zeitraum zu neuen Themen. So
wurde das ,explizite Wissen“ der Experten immer stirker durch
theoriegeleitete, hypothesengerichtete Fragen auch auf ,,implizites Wissen*
und durch Konfrontationsfragen mit ,thematische[r] Konkurrenz zur
subjektiven Theorie® erginzt und hinterfragt. '® Diese ,Reaktivitit“'’ im
Interview sowie im Befragungszeitraum fiihren allerdings nicht zu einer das
Ergebnis dieser Analyse betreffenden Datenerhebung. Es hat nur den
Nebeneffekt, dass die Interviews neben dem Kern der Analyse auch ein
breiteres Spektrum subjektiver Theorien zu Entwicklungen innerhalb des
deutschen Gesundheitswesens enthilt, weshalb die Interviews dieser Analyse
im Anhang vollstindig beigefiigt wurden.'®

Die quantitative Erhebung erfolgte iiber einen per E-Mail versandten Frage-
bogen im PDF-Format'’, der als Formular formatiert war, sodass er vom
Ausfiillenden direkt nach dem Ausfiillen an eine festgelegte E-Mail-Adresse
geschickt werden konnte. Im April und Mai 2016 wurden die Bégen an 133
Rettungsdienstschulen gemailt — die Ansprechpartner und Adressdaten wurden
dafiir aus der Datenbank des Verlages Stumpf + Kossendey™ herauskopiert,
und bei den Rettungsdienstschulen in Niedersachsen wurden diese Daten mit
den Adresslisten des Kultusministeriums in Hannover abgeglichen. Nach dem

ersten Versand wurden wegen des geringen Riicklaufs die Ansprechpartner der

" vgl. Marotzki 2012, S. 33.

' Die Definitionen folgen dem Eintrag ,,Qualitatives Interview* des ,,Qualitativ
Sozialforschung Wiki* (http://de.qualitativesozialforschung.wikia.com/wiki/
Qualitatives _Interview, Stand: 25.01.2017) — zuletzt gepriift: 22.02.2017.

7 Marotzki 2012, S. 32.

¥ Siehe Seite 26.

"% Sieche Anhang ,,5.2 Fragebogen®.

20'vgl. http://www.skverlag.de/rettungsdienstschulen/rettungsdienstschulen.html.



Rettungsdienstschulen mit den Angaben auf den Internetseiten der Schulen
abgeglichen, und es wurden mehrere Ansprechpartner namentlich persénlich
angeschrieben. Trotzdem ist die Riicklaufquote mit vier Antworten sehr gering
— gerade einmal bei 3 Prozent. Eine quantitative Auswertung der Ergebnisse
der Fragebogen-Befragung ist deshalb nur in geringem Ausmal} aussagekriéftig

und erfolgt deshalb auch nur eingeschrénkt analytisch im Kapitel 4.4.



4 Analyse des Arbeitsmarktes fiir akademisierte

Notfallsanititer

4.1 Analyse der Grundsituation

Die Arbeitsmarktsituation im Rettungsdienst ist seit Jahren sehr positiv. Von
2000 bis 2014 wurden deutschlandweit 11.000 neue Stellen geschaffen, das ist

ein Plus von 25 Prozent.

Beschiftigte im Rettungsdienst

60

50 E———

k|
!
|

40

30

=== Beschaftigte im Rettungsdienst
20

10
0

P DL O > O L
LS L S
BN

Quelle: Anzahl der Beschiftigten im Gesundheitswesen 2000-2014 in Deutschland — Angabe
der Zahl der Beschiftigten in Tausend (Statistisches Bundesamt 2016)*'

Zusammen mit dem Personal stieg im selben Zeitraum auch das Einsatzauf-
kommen. Diese Steigerungsrate ist allerdings im Vergleich tiberproportional —
von 2001 bis 2015 stiegen die Einsatzzahlen von Krankentransportwagen um
35 Prozent — von 4.685.236 auf 6.316.549 Einsitze, wobei die Zahlen von
2014 auf 2015 um 219.315 Einsétze verringerte — und die Einsatzzahlen von
Rettungswagen haben sich mehr als verdoppelt — von 2.300.794 Einsétze auf
5.032.977 Einsitze.”

*! Statistisches Bundesamt (2016), Unterpunkt 8.1.
*? Gesundheitsberichterstattung des Bundes (2016).
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Leistungsfille bei Rettungsfahrten der Versicherten der gesetzlichen Krankenversicherung™

Die Gesamteinsatzzahlen flir Versicherte der gesetzlichen Krankenver-
sicherungen unter Mitwirkung von Beschiftigten im Rettungsdienst beliefen
sich im Jahr 2015 insgesamt auf 13.575.661 Leistungsfille. Peter Seftrin,
Annette Hindlmeyer und Wolfgang Kast gehen davon aus, dass perspektivisch
,.von einer jahrlichen Steigerung von 4% ausgegangen werden*>* kann.

Zusitzlich verdndert sich der Aufgabenbereich ,Berufsfeld des Rettungs-
assistenten‘ schon seit Jahren. ,Im Gegensatz zu ihrer Anfangsphase hat die
Notfallrettung keine reine Transportfunktion, sondern stellt ein eigenstidndiges
Element der préiklinischen Versorgung dar. [...] Im Mittelpunkt stehen
internistische und neurologische Erkrankungen bei einem deutlichen Riickgang

der traumatologischen Einsatzanlisse.“*’

Hauptgrund fiir diese Verdnderung
sind der Riickgang der Unfallzahlen und die Auswirkungen des demogra-
fischen Wandels; ,,die Patientenkollektive werden immer &lter, fast jeder
2. Notfallpatient ist alter als 70 Jahre**.

Gleichzeitig ist das Gesundheitssystem aufgrund des zunehmenden Arzte-
mangels in den ldndlichen Regionen gezwungen, alternative Versorgungsstruk-
turen aufzubauen. Dem Rettungsdienst kommt ,,vermehrt eine zentrale Rolle

zur Aufrechterhaltung der medizinischen Versorgung der Bewohner speziell in

 Gesundheitsberichterstattung des Bundes (2016). Hinweis: In der Tabelle wurden die Taxi-
und Mietwagenfahrten weggelassen, weil sie nicht unter Mitwirkung von Beschiftigten im
Rettungsdienst stattfinden.

** Sefrin/HandImeyer/Kast 2015, S. S35.

* DRK Berlin 2013, S. 21.

*® Sefrin/HandImeyer/Kast 2015, S. S48.
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lindlichen Regionen“?” zu. Dr. Michael Wiinning, Mitglied des DGINA-
Vorstandes — der Deutschen Gesellschaft interdisziplindre Notfall- und Akut-
medizin e.V. — beschreibt das so: ,,Wir werden ein Flichenversorgungsproblem
bekommen. Und das wird durch die — es gibt Einschédtzungen, die man noch
nicht zitieren darf — wo jetzt gerade iiberlegt wird, wie viele Kliniken passen
iiberhaupt in die Notfallversorgung in Deutschland noch rein; als Maximal-
oder Grund-Versorger. Und diese Schitzungen gehen davon aus, dass wesent-
lich mehr Krankenhduser Nicht-Versorger werden, als wir bislang angenom-
men haben, aufgrund der vorgehaltenen Strukturen. Und dann ist die Frage:
Wer versorgt denn? Und da ist fiir mich die Préklinik oder ein gut ausge-
bildeter Prékliniker ja wichtig, weil wir in den grofen Flachenlédndern ja die
Haushaltsdichte nicht mehr haben. Ich denke, Gesundheit wird sich anders ent-
wickeln. Vielleicht kommen wir irgendwann zu einem amerikanischen Para-
medic-System, weil wir im Rendezvous-System gar nicht mehr alles abarbeiten

o 28
konnen.

Frank Flake vom Deutschen Berufsverband Rettungsdienst stellt
fest, dass es auch einen Fachkrédftemangel bei den Notérzten gibt: ,,Wir wissen,
dass die Notérzte, die wir in flinf Jahren brduchten, schon lingst hitten aus-
gebildet sein miissen. Sind sie aber nicht! Und sie haben auch nicht angefangen
zu studieren. Also wird es da zu wenige geben.“*’ Gleichzeitig kiindigt sich fiir
den Rettungsdienst ein grofer Fachkriftemangel an, den sehen viele Interes-
senvertreter.”’ Flake geht davon aus, dass es bundesweit gesehen ,,dann [...]
bestimmt zusitzlich mehrere Tausend Mitarbeiter®' sein werden — ,,3 bis 5
Tausend’>. Dominik Hahnen von der Malteser Schule Aachen fasst die Situa-
tion so zusammen: ,,Der Fachkridftemangel, den wir haben werden, dagegen ist
das in der Krankenpflege eigentlich ein Witz.“>* Christian Miiller-Ramcke von
DRF Deutsche Luftrettung vermutet, dass wir schon ,,in den néchsten drei bis
fiinf Jahren auf einen entsprechenden Personalmangel hinsteuern; zumindest

im gebundenen Rettungsdienst.***

“ DRK Berlin 2013, S. 22.

** Interview Nr. 12 — Wiinning, Zeilen 1337 bis 1344

¥ Interview Nr. 1 — Flake, Zeilen 350 bis 353.

30 Vgl. Interview Nr. 1 — Flake, Zeilen 247 bis 272; Interview Nr. 4 — Hahnen, Zeilen 1337 bis
1344, Interview Nr. 6 — Schifers, Zeilen 2227 bis 2230.

! Interview Nr. 1 — Flake, Zeile 247f.

32 Interview Nr. 1 — Flake, Zeile 251.

3 Interview Nr. 4 — Hahnen, Zeile 1339f.

** Interview Nr. 2 — Miiller-Ramcke, Zeilen 833 bis 835.
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Das Gesundheitssystem wird zusétzlich dadurch belastet, dass viele Menschen
den Notruf widhlen oder in die Notaufnahme gehen, ohne dass wirklich ein
Notfall vorliegt. Hier muss es perspektivisch Strukturverdnderungen geben.
Marion Haubitz, Mitglied im Sachverstindigenrat zur Begutachtung der Ent-
wicklung im Gesundheitswesen, stellt dazu fest: ,,Die Hauptziele in der
Notfallversorgung miissen die addquate, schnelle und qualitativ hochstehende
Patientenversorgung mit Zuweisung in die richtige Versorgungsebene sein
sowie die Vermeidung unndtiger Inanspruchnahme des Rettungsdienstes und
nicht erforderlicher Krankenhausaufnahmen. Deshalb ist eine Zusammen-
fihrung von é&rztlichen Bereitschaftsdiensten, Rettungswesen und Notauf-
nahmen der Krankenhiuser sinnvoll.“>> Das niedersichsische Innenministeri-
um vermutet, dass es da ,,neu Berufsfelder geben [wird], in der Planung,
Steuerung und auch in der Umsetzung der Befriedigung der Bediirfnisse der
Bevolkerung. Das heif}t, nicht nur in den Leitstellen, sondern auch in der
Altenpflege und in der medizinischen Versorgung in der Fliche werden sich
ganz neue Felder ergeben, in denen auch Steuerungspositionen nétig sind. Da
ist eine Akademisierung dieses Bereiches auf jeden Fall sinnvoll und zukunfts-

trichtig.«*

Diese vielfdltigen Entwicklungen und Verdnderungen haben sich auf den
Ausbildungsbedarf ausgewirkt, sodass die Bundesregierung mit Einflihrung
des Notfallsanitdtergesetzes (NotSanG), das seit dem 01.01.2014 in Kraft ist,
das neue Berufsfeld ,Notfallsanitéterinnen und Notfallsanitéter® geschaffen hat.
Dieses neue Berufsbild 16st das Berufsbild ,Rettungsassistentin und
Rettungsassistent® ab. Mit dem Notfallsanitdter haben wir ,,ein ganz neues
Berufsbild, [...] das nicht mehr arzt-zentriert arbeitet, sondern den Patienten im
Blickfeld hat“.>” Und die Ausbildungsplitze werden auch sehr gut nach-
gefragt.”®

Dr. Uwe Lithmann vom niedersidchsischen Innenministerium gibt an, dass ,,es

[in Niedersachsen] ungefdhr 4.500 bis 5.000 Rettungsassistenten gibt. [...] Die

** Haubitz 2014, S. 33.

* Interview Nr. 11 — Lithmann, Zeilen 3566 bis 3571.

3" Interview Nr. 11 — Lithmann, Zeilen 3562 bis 3564.

38 Vgl. Interview Nr. 4 — Hahnen, Zeile 1326f.; Interview Nr. 5 — Mattern, Zeile 1867.
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Zahlen der Notfallsanititer werden im ersten Bedarf etwas niedriger liegen,
weil nicht liberall Assistenten durch Notfallsanititer ersetzt werden. Aber
durch die zukiinftigen Bedarfe haben wir es im mittel- bis langfristigen Bereich
mit einem durchaus hoheren Bedarf an Notfallsanititern zu tun“.** Und diese
Notfallsanititer sind anders als die Rettungsassistenten: ,,Was wir jetzt schon
merken, ist, dass es eine vOllig andere Generation von Rettern sein wird als die
Rettungsassistenten, die wir damals hatten. Weil sie auch ganz anders gebildet

und fortgebildet werden.«*

Allerdings hat das Notfallsanititergesetz mit ein paar strukturellen Problem zu
kdmpfen: ,,Man hat sich [bei der Gesetzgebung] stringent an die Krankenpflege
angelehnt. Aber man hat dabei vergessen oder bewusst ignoriert, dass es sich
hier um einen Beruf handelt auflerhalb des Gesundheitswesens; dass die
Berufsausiibung auBerhalb des Gesundheitswesens stattfindet *' |, stellt
Wolfgang Kast vom DRK fest, und er definiert das Problem des Berufsfeldes
noch genauer: ,,Dieses System, das reden wir uns auch gerne selber schon,
diese Rettungscommunity macht sich da gerne ein ganz tolles Bild, aber ,de
iure® ist es rein eine Transportleistung, eine Nebenleistung. Und Sie kdnnen nie
aus einer Nebenleistung eine Hauptleistung machen. Es wird bezahlt als
Fahrtkosten.“** Und daraus folgert Kast, dass der Beruf Notfallsanititer
perspektivisch mit Berufen aus dem Gesundheitswesen erweitert werden muss:
,Perspektivisch wird dieser Beruf noch Pflege dazulernen miissen, das
Allgemeine sozusagen, was wir in einer alternden Gesellschaft haben. Wird er
das auch mental akzeptieren, weil er doch auf Lebensretter getrimmt ist und
nicht auf das Zufriedenstellen eines Patienten? Oder wird sich aus dem
Gesundheitswesen heraus, aus den bestehenden Berufen, eine ,Add-on‘ — du
musst auch Notfall kénnen — entwickeln. Das weil} ich noch nicht. Aus meiner
personlichen Sicht wire der Notfallsanititer der geeignetere fiir dieses System

innerhalb des Gesundheitswesens, der insbesondere ertiichtigt werden kdnnte,

* Interview Nr. 11 — Lithmann, Zeilen 3616 bis 3624. Bis zum 29.06.2016 hatte das Land
Niedersachsen 1.050 Notfallsanititer-Zeugnisse ausgestellt, und 80 Antrdge nach bestandener
Priifung befanden sich noch in Bearbeitung (vgl. Zeilen 3631 bis 3636). Hinweis: Das aus-
gestellte Zeugnis bedeutet nicht, dass die Zeugnisempfanger auch in Niedersachsen titig sind.
** Interview Nr. 1 — Flake, Zeilen 339 bis 342.

! Interview Nr. 9 — Kast, Zeilen 2915 bis 2918.

“2 Interview Nr. 9 — Kast, Zeilen 2893 bis 2897.
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als Case Manager” ¥

Dr. Dag Danzglock vom Niedersdchsischen
Kultusministerium sieht auch das strukturelle Problem, das in der Praxis an
mehreren Stellen rechtliche Schwierigkeiten macht — beispielsweise bei der
Medikamentengabe, und er sieht auch eine einfache Losung: ,,Wenn wir alle
Notfallsanititer noch mit einer Heilpraktiker-Priifung versehen, dann wire das
Thema Heilkunde sowieso gegessen. Aber da rede ich mir den Mund
fusselig.«**

Gleichzeitig ist schon ldnger eine Akademisierung im Rettungswesen zu
beobachten. Doch die erfolgreichsten Studiengéinge haben ihre Schwerpunkte
im technischen Bereich gelegt, beispielsweise Rettungs-Ingenieurwesen, das
man seit 2002 an der Technischen Hochschule Kdln und seit 2006 an der
Hochschule fiir Angewandte Wissenschaften Hamburg studieren kann.
Interessant ist, dass die Absolventen scheinbar nicht den Weg in die
Rettungswache schaffen: ,,Das Interessante ist, dass diese Leute diesem Markt
nicht zur Verfiigung stehen. Ich weifl nicht, wohin die abwandern, ob in die
Industrie, freie Wirtschaft oder in groBe Berufsfeuerwehren, aber den Hilfs-
organisationen stehen sie nicht zur Verfiigung. Ich habe in den letzten Jahren
selber einige Stelle als Rettungswachenleiter ausgeschrieben, und der Riicklauf
von Bewerbungen war, was diese Qualifikation angeht, gleich Null — es gab

«¥ Das Studium ist fiir diejenigen

keinen, der diese Ausbildung gemacht hat.
interessant, die raus wollen und irgendwas anderes machen wollen und dafiir
eben einen akademischen Abschluss brauchen. Interessanter [als ein Duales
Studium] finde ich die Zielgruppe derjenigen, die in dem Beruf sind mit einem
mittleren Bildungsabschluss, was die weitaus grofere ist. Denen durch einen
akademischen Abschluss eine Perspektive in der beruflichen Weiterentwick-
lung zu erdffnen, halte ich fiir viel, viel wichtiger.“** Und der Bedarf an

«47 yorhanden ist. Auch das hat einen

Personal ist da, weil ,,kein guter Mittelbau
Hintergrund, denn ein grofer Anteil des im Rettungsdienst ausgebildeten
Personals mit Abitur hat bislang die Rettungsassistenten-Ausbildung und die

sich daran anschlieBende Berufstitigkeit zur Uberbriickung bis zum Erhalten

* Interview Nr. 9 — Kast, Zeilen 3130 bis 3139.

* Interview Nr. 3 — Danzglock, Zeilen 1160 bis 1162.
* Interview Nr. 1 — Flake, Zeilen 222 bis 228.

4 Interview Nr. 9 — Kast, Zeilen 3180 bis 3185.

4T Interview Nr. 6 — Schifers, Zeile 2119.
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eines Medizin-Studienplatzes genutzt. Es ist derzeit nicht einschitzbar, wie
sich das bei der dreijahrigen Ausbildung zum Notfallsanititer entwickeln
wird.*® Allerdings ldsst sich ,,beobachten [.], dass viele im Rettungsdienst ins-

besondere im Alter 35 bis 45 schon nach einer Verinderung suchen.*

4.2  Analyse zu ,Management im Rettungsdienst*

Dass es Fiithrungskrifte mit akademischer Qualifikation im Rettungsdienst
braucht, ist unstrittig. Oliver Schulz stellt dies in seinem Artikel zur akade-
mischen Ausbildung von Fiihrungskriften fiir Rettungsdiensttrager unter dem
Titel ,Hauptlinge gesucht® am Arbeitsmarkt fest: ,,Wer sich die Stellenaus-
schreibungen fiir Fiihrungskréfte im Rettungsdienst anschaut, dem wird schnell
klar, dass allein die Erfahrung in der Notfallrettung heute keinen Bewerber
mehr nach oben bringt.“*° Und Prof. Dr. Klaus Runggaldier, Geschiftsfithrer
des privaten Rettungsunternehmens Falck Deutschland, beklagt in einem
Artikel: ,,Schon jetzt haben wir in der Szene einen Mangel an Fithrungskréften,
die ein Rettungsdienstunternehmen oder einen Rettungsdienstbereich pro-
fessionell und zukunftsorientiert leiten konnen.>' Alle Interviewpartner be-
stitigen diese Situation. Allerdings sehen nicht alle die Losung dieses
Problems in der akademischen Qualifikation von Notfallsanititern™ bzw. in
einem neuen Studienangebot™. Besondere Schwierigkeiten macht derzeit noch

die Bezahlung des Notfallsanitdters. Christian Mattern betonte, dass sich die

48 Vgl. Interview Nr. 3 — Danzglock, Zeilen 1255 bis 1258; Interview Nr. 9 — Kast, Zeilen 2980
bis 2988 & 3049 bis 3052; Interview Nr. 12 — Wiinning, Zeilen 4268 bis 4274.

* Interview Nr. 5 — Mattern, Zeile 1952f.

> Schulz 2016, S. 56.

3! Zitiert nach: Schulz 2016, S. 56.

>* Michael Schifers (Interview Nr. 6, Zeilen 2135 bis 2138) und Dr. Michael Wiinning
(DGINA - Interview Nr. 12, Zeilen 4073 bis 4083) favorisieren ein klassisch
betriebswirtschaftliches Studium, und Prof. Dr. Bernd Béttinger (GRC — Interview Nr. 14,
Zeile 4585f.) favorisiert ein Medizinstudium fiir die Akademisierung von Fiithrungskriften fiir
Notfallsanititer. Wolfgang Kast (DRK — Interview Nr. 9, Zeilen 2946 bis 2953 & Zeilen 3033
Bis 3039 & Zeile 3086) sieht er die primire Aufgabe von Notfallsanititern in der Akutver-
sorgung sowie im Transport und somit den Bedarf der Akademisierung sehr kritisch, weil er
die Losung der Versorgungsprobleme im Gesundheitswesen in anderen Konzepten und mit
anderen Berufsfeldern plant.

>’ Die bestehenden Studienginge im Bereich Rettungswesen wurden fiir Fiihrungskrifte im
Rettungsdienst von Mario Preller (JUH — Interview Nr. 13, Zeilen 4450 bis 4490) als
vermutlich ausreichend beschrieben. Er sicht den Bedarf zur Vereinheitlichung der Angebote.
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Krankenkassen derzeit weigerten, die Qualifikation ,Notfallsanititer® tiiber-
haupt schon héher zu vergiiten, weil ,,die Landesgesetze [...] in der Regel noch
keinen Notfallsanitdter vor[schreiben]* und er berichtete, dass ,,bei uns [dem
ASB] auch schon diskutiert [wird], wie man mit einem akademisierten
Notfallsanititer auch hinsichtlich der Bezahlung umginge**. Aber lingst nicht
alle Interviewpartner gehen davon aus, dass das Studium zu einer finanziellen
Verbesserung fiihrt, Dr. Dag Danzglock meint: ,Profitieren die von dem
Studium am Ende auch finanziell? Wir haben es in der Pflege gesehen, dass
viele trotzdem bei der alten Eingruppierung bleiben. Und wenn so ein Studium
insgesamt nicht mehr zwingend dazu beitrdgt, dass man sich finanziell

2% Ein Studium bedeutet nicht, dass man automatisch besser

verbessert
bezahlt wird — die Stelle muss so ausgelegt sein, betont Gerd Dielmann von
ver.di.”® Wolfgang Kast sieht iiberhaupt keine Moglichkeit zur Bezahlung
hoher qualifizierter Notfallsanititer innerhalb des Systems: ,,Welche Karriere-
chancen hat denn der Notfallsanitdter neuer Generation? Ich sehe keine. Der
kann 40 Jahre lang Autofahren oder auf dem Beifahrersitz sitzen. Tagein und
tagaus Leute von der Hiuslichkeit ins Auto schleppen und aus dem Auto
heraus ins Krankenhaus. Eine wahrlich aussichtsreiche Karriere. Es gibt ja
keinen Obersanititer. Auch die Tarife, da ist Ende. Es ist kein Geld im System.
Der Topf ist reglementiert. Er ist nicht gedeckelt — nur: noch nicht! *’; er sicht
den Bedarf in der rein akademischen Qualifikation: ,,Im klinischen Bereich
haben sie das ja schon mit dem Medizin-Controller. Und im priklinischen
Bereich in diesem Versorgungssystem werden dhnliche Kompetenzen benétigt.
Wenn ich mir die Notfallsanitéter vorstelle, die ich so kenne, da sind wenige
dabeli, die auch Betriebswirtschaft konnen oder konnen konnten. Das sehen wir
ja auch bei uns in den Verbdnden. Die Kreisgeschéftsfiihrer, die Leute, die in
der Fithrungsposition sind, sind nicht wie frither Notfallsanititer mit Riicken,
sondern sind Betriebswirte. Das sind Leute, die ein Studium haben, aber aus
einer ganz anderen Fachrichtung heraus. Da brauchen sie dann keine Medizin

mehr «58

** Interview Nr. 5 — Mattern, Zeile 1622f.

> Interview Nr. 3 — Danzglock, Zeile 1260 bis 1264.

% ygl. Interview Nr. 10 — Dielmann, Zeile 3392 bis 3395.
T Interview Nr. 9 — Kast, Zeilen 3052 bis 3057.

% Interview Nr. 9 — Kast, Zeilen 3164 bis 3172.
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Marco K. Konig, Vorsitzender des Deutschen Berufsverbandes Rettungsdienst,
warnt in seinem Artikel ,Hauptlinge gesucht® vor Mindereinnahmen von aka-
demisierten Notfallsanititern: ,,Wenn ich ndmlich einen Schreibtisch-Job habe,
der von montags bis freitags geht, kann ich Wochenend- und Feiertagszu-
schldge vergessen.” Dem stellt aber Prof. Dr. Harald Karutz von der Medical
School Hamburg gegeniiber: ,,Wir haben heute im Rettungsdienst eine dhnliche
Situation, wie wir sie vor zehn bis fiinfzehn Jahren in der Pflege hatten, als dort
die Akademisierung angezogen hat. [...] Heute sieht man, dass die
Akademiker in der Branche gebraucht werden und deshalb auch gut bezahlte
Jobs finden .«

Es zeigt sich, dass die zukiinftigen Berufsfelder der Fiihrungskrifte vielfiltig
sein konnen: Leiter von Rettungswachen; Einsatzleitung im GroBschadensfall;
Tétigkeiten in dem Bereich zwischen Rettungsdienst und héausérztlichem
Notdienst — beispielsweise das Betreiben von mobilen Sprechstunden;
Notaufnahme im Krankenhaus. Besonders im Krankenhaus scheint die
Ausbildung ,Notfallsanititer’ Bedarfe zu wecken. ,,Ersteinschitzung ist ein
ganz, ganz wichtiger Punkt, und da sehen wir auch die Stdrken, wenn wir das
anschauen. [...] Fiir medizinisch Gebildete [Notfallsanititer] ist es einfacher
[eine Bedarfsschitzung abzugeben]. Wenn wir sagen, wir haben im Augen-
blick 2.000 Kliniken, die an der Notfallversorgung teilnehmen. Wenn Sie
davon ausgehen, es wird nicht jeder zwei einstellen, aber dass in jedem Klini-
kum einer ist und in einem Drittel noch einmal zwei — da kommen sie auf eine
Zahl zwischen 1.200 und 1.500 Stellen, was ich eine Menge finde.“*’ Ein
weiteres neues Berufsfeld konnte im Bereich der Betriebsmedizin entstehen.®’
Der ASB berichtet, dass sie in den Vertrdgen mit den Krankenhdusern fiir die
Auszubildenden zum Notfallsanititer schon eine Klausel einfiigen mussten
,»dass [...] Abwerben nicht stattfinden darf%?, Es ist zu vermuten, dass dies
genauso flir akademisierte Notfallsanitéter gelten wird.

Die gewiinschten Kompetenzen an die Management-Funktionen des akademi-

sierten Notfallsanitdters erinnern an die sprichwdrtliche ,,Eier-legende-Woll-

> Vgl. Schulz (2016): S. 60.

% Interview Nr. 12 — Wiinning, Zeilen 4171 bis 4192.
%1'vgl. Interview Nr. 12 — Wiinning, Zeilen 4207 bis 4216.
2 Interview Nr. 11 — Lithmann, Zeilen 3737 bis 3741.
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Milch-Sau“®’: | Management-Kompetenz oder auch eben betriebswirtschaft-
liche Kompetenzen, die fiir uns dann eher von Bedeutung sind oder Personal-
fiihrung und Personalmanagement. [...] Dann gehort natiirlich Warenwirtschaft
dazu, Personalwirtschaft auch, Grundkomponenten wie Recht, auch Arbeits-
recht beispielsweise“64 und ,,natiirlich auch so ein bisschen Entwicklungspla-
nung: Wie mochte ich meinen Rettungsdienst auch fortschrittlich orientieren?

Und [...] definitiv [.] Qualititsmanagement*®

und jemand, ,,der deeskalieren
kann, der vermitteln kann, wie man es macht, der ein Team formt und erfolg-
reich flihrt, filhren kann, gestalten kann, und vielleicht noch als eine Kom-
ponente bei Kostenverhandlungen in der Kommunikation stark aufgestellt zu
sein, also so eine Argumentationskette aufzubauen und sich gut zu ver-

kaufen*®

oder ,,da sind die Personalplanungsfragen, wenn ich eine Rettungs-
dienststelle leite, und da ist man wieder bei der Kommunikation, und das
iiberschneidet sich. Aber: Wie flihre ich Leute? Wie kann ich Dienstplidne
optimal gestalten? Da wiirde ich auf jeden Fall mit drangehen. Das Thema
Kostentrdger ist ein wichtiges. Das Thema Aufgabentriger, wie komme ich da
insgesamt mit dran? Und idealerweise sind die ja dann auch am Ende Ge-
sprichspartner — Minimum Gesprichspartner — mit der vereinigten Arzteschaft,
wenn es um Algorithmen und wenn es um Abliufe geht“’.

Die Fiithrungsfunktionen oOffnen aber auch ganz andere Moglichkeiten.
Beispielsweise sind diese eine Voraussetzung, um Feldwebel mit Notfall-
sanitdter-Qualifikation {iber die Karrierecenter der Bundeswehr fiir dieses
Berufsfeld zu gewinnen: ,,Unsere Empfehlung ist: Bleibt in eurem Berufsfeld.
Wenn der Feldwebel weil}, ich bleibe als Notfallsanitiater stechen und muss
Bahre schleppen, dann will der das nicht. Aber wenn man ihm sagt: ,Mensch,
du kannst da Fiihrungskraft werden in dem Bereich, dann wird der das eher

wollen. 8

Das niedersichsische Innenministerium geht davon aus, dass kurz- und mittel-

fristig etwa 10 Prozent der Mitarbeiter im Rettungsdienst eine akademische

% Interview Nr. 3 — Danzglock, Zeile 1215.

% Interview Nr. 2 — Miiller-Ramcke, Zeilen 670 bis 681.
% Interview Nr. 4 — Hahnen, Zeilen 1467 bis 1469.

% Interview Nr. 5 — Mattern, Zeilen 1804 bis 1809.

%7 Interview Nr. 3 — Danzglock, Zeilen 1208 bis 1214.

% Interview Nr. 7 — Burbach-Wilm, Zeilen 2601 bis 2605.
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Ausbildung brauchen werden — das sind etwa 500 Personen, und ,,danach wird
der Bedarf groBer werden, weil man jetzt schon sieht, dass Klinikkonzerne,
klinische Versorgungszentren und Pflegeeinrichtungen auch ganz gezielt nach
dem Berufsbild gucken. [... und] weil einfach die Anwendungsbreite sich
erweitern wird.“® Der tatsichliche Bedarf an Stellen wurde auch besonders aus
Sicht der Arbeitnehmer-Vertreter-Verbédnde als so hoch beziffert. Deutschland-
weit konnte es sich nur in dem derzeitigen Arbeitsschwerpunkt im Bereich der
Fithrungskréfte bis zum Jahr 2025 um ca. 6.500 bis 7.000 Stellen mit dem

Bedarf eines Hochschulabschlusses handeln.”

4.3 Analyse zu ,Berufspadagogik im Rettungsdienst*

Der Studienschwerpunkt ,Berufspadagogik im Rettungsdienst® wurde von allen
Interviewpartnern als wichtig und richtig bewertet. Gleichzeitig bestand eine
grole Einigkeit in der Einschdtzung, dass es einen hohen Bedarf in den
nichsten fiinf bis zehn Jahren gibt,”' obwohl ,,das Gesetz [.] ja eine Art
lebenslangen Bestandsschutz fiir diejenigen vorsieht, die am Stichtag im
System drin sind“’>. Dominik Hahnen stellt fest: ,,Wir haben umgestellt. Von
einer reinen Honorar-Dozenten-Struktur auf jetzt mehrere Hauptamtliche. [...]
Und weiten den jetzt auch, das kann man in diesem Rahmen ja auch sagen, in
diesem Jahr noch weiter aus. Wir werden noch mehr hauptamtliche Kollegen
dafiir einstellen. Sind aber, nichtsdestotrotz, auf Honorar-Dozenten ange-

73 . . .
“’7, sodass zusammen mit der weiteren Zunahme der Ausbildung kurz-

wiesen.
fristig voraussichtlich auch ein zusitzlicher Bedarf geeigneter hauptamtlicher

Lehrkrifte bestehen wird.

% Die Zahl der Mitarbeiter im Rettungsdienst in Niedersachsen schitzt das Ministerium auf
4.500 bis 5.000 — genaue Angaben sind wegen des kommunal organisierten Rettungsdienstes
nicht moglich, weil nicht alle Kommunen dem Land dariiber freiwillig Auskunft geben.
79'55.000 Stellen in 2014 hochgerechnet auf zehn Jahre mit gleichbleibender Steigerungsrate
von 25% = 68.750 Stellen in 2024; davon dann 10%. Hinweis: Ein Teil dieser Stellen wird
noch oder schon besetzt sein.

"I'Vgl. Interview Nr. 3 — Danzglock, Zeile 1043 bis 1046; Interview Nr. 5 — Mattern, Zeilne
1813 bis 1816 & 1979 bis 1989; Interview Nr. 8 — Meurer, Zeilen 2724 bis 2727; Interview Nr.
13 — Preller, Zeilen 4412 bis 4414.

" Interview Nr. 3 — Danzglock, Zeile 1041f.

3 Interview Nr. 4 — Hahnen, Zeilen 1386 bis 1391.

20



Dieser Wechsel wird wahrscheinlich auch durch starke Verdnderungen im
System der Rettungsdienstschulen unterstiitzt. Sebastian Sachs macht in
seinem Artikel ,,Existenzgefahr durch Notfallsanititer?* eine Bestandsauf-
nahme der Probleme der deutschen Rettungsdienstschulen mit der Ausbildung
,Notfallsanititer’ und prognostiziert ein baldiges Sterben vor allem vieler
privater Rettungsdienstschulen.”” Dieses Sterben vermutet auch das Nieder-
sdchsische Kultusministerium: ,,Ich glaube, es wird eine Konzentration auf
wenige Schulen geben. Viele der Kleinstschulen werden ganz grofle Probleme

«75

kriegen.”’” Die Malteser Schule Aachen begriindet dies so: ,,Die Ausbildung an
sich ist fiir die Rettungsdienstschulen, wenn man die Personalentwicklung
innerhalb einer Organisation mal auBler Acht lassen wiirde, finanziell nicht
interessant. Viel Geld kann man mit der Notfallsanititer-Ausbildung nicht ver-
dienen. [...] Und genau aus diesem Grund werden viele private Schulen,
glaube ich, sich auch nicht in dem Segment weiter etablieren konnen, es sei
denn, sie haben sehr gute Verbindungen zu den Kommunen oder anderen

Hilfsorganisationen, mit denen sie dann zusammenarbeiten.*’®

Dr. Dag Danzglock vom Niedersidchsischen Kultusministerium bestétigt den
Bedarf von akademisierten Notfallsanititern als Lehrkrifte landesweit.
Perspektivisch wiinscht er sich, dass die gesetzlichen Regelungen adéquat zu
den Strukturen der Berufsschulen entwickelt und die Dozenten und Lehrenden
im Rettungsdienst wie Berufsschullehrer zu einem Master-Abschluss verpflich-
tet wiirden. Die Bachelor-Qualifikation des geplanten Studienschwerpunktes
,Berufspidagogik im Rettungsdienst® sicht er als gute Basis dafiir an.”” Gerd
Dielmann von ver.di betont: ,,Wir haben schon gesagt, als das Studium fiir die
Lehre in den Pflegeberufen vorgeschrieben wurde, dass es von Anfang an ein
Universititsstudium sein sollte, so wie es tiblich ist. Das hat jetzt zehn Jahre
oder ldnger gedauert, im Pflegeberufgesetz wird jetzt der Master
vorgeschrieben fiir die kiinftigen Lehrerinnen und Lehrer. Es wird auch wieder

lange Ubergangszeiten brauchen, weil die bisherigen Lehrkriifte ja geschiitzt

" Vgl. Sachs 2016, S. 68 bis 71.

” Interview Nr. 3 — Danzglock, Zeile 1050f.

" Interview Nr. 4 — Hahnen, Zeilen 1444 bis 1455.
7 Interview Nr. 3 — Danzglock, Zeilen 985 bis 1004.

21



werden miissen, die sollen ihren Job ja weitermachen, aber so auf die mittlere
Sicht sind das die Perspektiven. Deswegen ist eine Ausbildung, die da jetzt
ansetzt und beim Bachelorabschluss stehen bleibt, zu kurz gesprungen. Es
muss gleich mitgeplant werden, dass fiir diese Ausbildung in der Perspektive
der Master notwendig sein wird.“’® In Sachsen ,,geht das seit zehn Jahren
schon so, die wollen, dass die Fachlehrer an Berufsschulen, egal ob fiir
Altenpflege oder Rettungsassistenten, einen Hochschulabschluss haben. Ich
denke, bis 2030 wird es bundesweit so sein. Der Bildungssektor, weil er fiir die
Ausbildung ist, wird schneller sein. Also noch innerhalb der nichsten zehn
Jahre wird da ganz viel passieren.”” Auch Dr. Liihmann vom Innenministeri-
um vermutet, dass perspektivisch der Master-Abschluss die Grundlage sein
muss,”’ aber er sagt: ,,Ich sehe, dass fiir die Schulleitungen und herausge-
hobene Positionen ein Master-Abschluss notwendig sein wird. Dazwischen, als
Ausbilder, wird ein Bachelor-Abschluss angemessen sein.*"!

Die Rettungsdienstschulen geben fiir die nichsten fiinf bis zehn Jahre einen
stetigen Bedarf an akademisch qualifizierten Lehrkréften im Rettungsdienst an.

Der Bedarf wird nur zu etwa 50 Prozent durch schon laufende akademische

Qualifikationen bestehender Lehrkrifte gedeckt.™

Aktuelle Stellenausschreibungen zeigen, dass neue Lehrkrifte schon jetzt nur
noch mit Hochschulstudium eingestellt werden. Als Anforderung stand in einer
Stellenausschreibung fiir eine ,Lehrkraft fiir die Ausbildung von
Notfallsanititern® des stddtischen Klinikums Braunschweig: ,,Abschluss des
Studiums Diplom-Medizinpddagogik oder eines Studiums Pflegepddagogik,
Master of Education, Berufspddagogik mit zusitzlicher Ausbildung zum Not-
fallsanititer oder Rettungsassistenten oder einer vergleichbaren Qualifika-

tion“*®. Der ASB hat ,,schon den Anspruch, die [eigenen Lehrkrifte] nachzu-
qualifizieren. Die meisten Lehrkréfte mochten das auch, nicht nur anleitende

Funktionen, sondern alles, was dort als Lehrkraft eingesetzt wird, mochten wir

"8 Interview Nr. 10 — Dielmann, Zeilen 3356 bis 3366.

" Interview Nr. 13 — Preller, Zeilen 4410 bis 4414.

8 Interview Nr. 11 — Lithmann, Zeilen 3660 bis 3662.

8! Interview Nr. 11 — Lithmann, Zeilen 3650 bis 3653.

%2 Vgl. Interview Nr. 13 — Preller, Zeilen 4440 bis 4446.

%3 Stellenbeschreibung des Stidtischen Klinikums Braunschweig 2016.
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gerne mit einem Hintergrund haben*®*. Auch die Malteser wollen ,bei den

Neueinstellungen auch auf eine piddagogische Hochschulqualifikation [...]

«85

achten.™ Die Rettungsdienstschulen gaben bei der Befragung an, dass sie

derzeit drei bis sechs Bewerbungen auf eine ausgeschriebene Stelle erhielten,

davon aber jeweils nur eine die geforderten Anforderungen erfiillte”®® —

,,Dozent ist Mangelware“87.

Der Bedarf an berufspddagogisch akademisch qualifizierten Notfallsanititern
besteht akut und wird mindestens die néchsten zehn Jahre bestehen bleiben. Es
ist gleichzeitig zu erwarten, dass Dozenten aus dem Kollegium der Rettungs-

dienstschulen berufsbegleitend qualifiziert werden.*®

% Interview Nr. 5 — Mattern, Zeilen 1642 bis 1645.

85 Interview Nr. 4 — Hahnen, Zeile 1402f.

% Vgl. Kapitel 4.3.

¥7 Sachs (2016), S. 71.

% Vgl. Interview Nr. 13 — Preller, Zeilen 4440 bis 4446.
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4.3 Analyse der Fragebogen an Rettungsdienstschulen

Leider hat nur eine kleine Zahl von drei Rettungsdienstschulen die beant-
worteten Fragenbdgen zuriickgesandt: Malteser Schule Aachen, Rettungs-
dienstschule Stadt Oldenburg und die Johanniter-Akademie Bildungsinstitut
Hannover.” Die Feuerwehr der Stadt Wilhelmshaven meldete zuriick, dass die
Rettungsdienstschule aufgelost worden sei.” Was ldsst sich auf einer solch

diinnen Datenbasis serios feststellen?

Das Ausbildungsspektrum der drei Rettungsdienstschulen ist breit aufgestellt
und deckt alle Bereiche der Notfallsanititer-Aus- und Fortbildung ab, inklusive
der Vorbereitung zur Erginzungspriifung; es werden Fortbildungen fiir
Notérzte sowie eigene methodisch-didaktische Seminare und Fiihrungs-Quali-
fikationen angeboten. Die Bereitschaft, sich nach der Ausbildung in einem
berufsbegleitenden Studium weiterzuqualifizieren, ist sehr hoch: von den 43
Auszubildenden hitten 21 Interesse — fast 50 Prozent.”' An der Johanniter-
Akademie verfligen 23 von 31 Auszubildenden {iber eine Fachhochschulreife

oder Hochschulreife — fast 75 Prozent.

Bei den Lehrenden ldsst sich feststellen, dass die Zahl der festangestellten
Lehrkrifte bei durchschnittlich ca. 5 liegt. Bei den Honorarkréften féllt auf,
dass die Malteser Schule Aachen im Vergleich einen sehr grofen Anteil an
Honorarkréften in der Lehre einsetzt — 51 Honorarkréfte stehen 3 haupt-
amtlichen Lehrkriften gegeniiber; in Oldenburg stehen 15 Honorarkrifte 7
hauptamtlichen Lehrkréften, und in Hannover stehen 9 Honorarkréfte 6 haupt-
amtlichen Lehrkrdften gegeniiber. Die drei Rettungsdienstschulen gehen
unabhingig voneinander davon aus, dass sie in den nichsten zehn Jahren
Stellen besetzen miissen: Aachen 3 Stellen, Oldenburg 5 Stellen und Hannover

4 Stellen; das ergibt einen Durchschnitt von 4 Stellen — hochgerechnet auf 80

% Die Schulen wurden in der Regel dreimal und auf unterschiedlichen Wegen kontaktiert.

% E-Mail von Bj6rn Bornschein vom 13.04.2016.

I Hier liegen nur die Daten der Rettungsdienstschule Stadt Oldenburg und der Johanniter-
Akademie Bildungsinstitut Hannover zugrunde; die Malteser Schule Aachen konnte hier keine
Daten zur Verfiigung stellen.
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Rettungsdienstschulen ** miissten dafiir allein schon 320 Dozenten mit

akademischer Qualifikation zur Verfiigung stehen.

Bemerkenswert ist, dass sich auf die ausgeschriebenen Stellen in Oldenburg
und in Hannover jeweils unabhéngig voneinander jeweils nur ein Bewerber mit
einem formal vollstdndigen Bewerberprofil beworben hat.

Selbst in dieser nicht-reprasentativen Riickmeldung bestétigt sich der Bedarf an

akademisch-qualifizierten Dozenten an den Rettungsdienstschulen.

%2 Die genaue Zahl der derzeit aktiven Rettungsdienstschulen schitzt Frank Flake auf derzeit
80 bis 100 (Interview Nr. 1, Zeile 194).
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