
Die Strukturen in Krankenhäusern und in 
ganzen Gesundheitssystemen sind nicht 
nach einheitlichen Prinzipien konzipiert, 
sondern im Detail sehr variabel. Dies be
trifft im besonderen Maß stark interdiszi
plinär geprägte Bereiche wie Intensivstati
onen und Notaufnahmen. Lokale, perso
nelle, bauliche und organisatorische Fak
toren können zu deutlichen Unterschie
den in den jeweiligen Versorgungsstruk
turen führen. Aber auch die politischen 
und finanziellen Rahmenbedingungen 
im Gesundheitswesen können sich unter
schiedlich auf die Intensivstationen und 
Notaufnahmen auswirken. Die in diesen 
Bereichen tätigen Teams bringen zumeist 
einen großen Einsatz, um unter ihren je
weiligen Bedingungen eine möglichst gu
te Qualität in der Versorgung kritisch 
Kranker zu gewährleisten. Es zeichnet sol
che Teams besonders aus, wenn sie nach 
Wegen suchen, ihre Leistung im Rahmen 
eines Qualitätsmanagements (QM) weiter 
zu optimieren bzw. durch Qualitätssiche
rungsmaßnahmen (QS) auch transparent 
und messbar zu machen.

» Leistung soll optimiert und 
durch Qualitätssicherungsmaß-
nahmen messbar werden

Im Rahmen des Leitthemas „Qualitäts
management und Qualitätssicherung“ 
in dieser Ausgabe der Medizinische Kli
nik – Intensivmedizin und Notfallmedi
zin beschreibt der Beitrag von Brinkmann 
et al. verschiedene QM und QSInitiati
ven (PeerReviewVerfahren, Zertifizie
rungen, DIVIREVERSIRegister), die 
sich z. T. schon erfolgreich im Bereich der 
Intensivmedizin etabliert haben. Das auf 
einer Intensivstation zu erreichende Qua
litätsniveau hängt dabei sehr stark auch 

von der pflegerischen Betreuung am Pa
tientenbett ab. In dem Artikel von Notz 
et al. haben einige berufspolitisch und in 
der intensivpflegerischen Fort und Wei
terbildung tätige Kolleginnen und Kolle
gen ihre Vorstellung von Qualität in der 
Intensivpflege formuliert. Der dritte Leit
themenartikel fokussiert sich auf die Not
fallmedizin. In einem in diesem Jahr er
schienenen Positionspapier haben wir ge
meinsam mit Notfallmedizinern aus ver
schiedenen Fachdisziplinen auf Probleme 
in diesem Bereich hingewiesen und Lö
sungsvorschläge unterbreitet [1]. Dieses  
Papier konnte in den aktuellen Gesetz
gebungsprozess zur Reform der Kran
kenhausfinanzierung eingebracht wer
den. In dem Gesetzentwurf ist vorgese
hen, dass die medizinischen Fachgesell
schaften in die Entwicklung von neu
en Finanzierungskonzepten schon in ab
sehbarer Zukunft mit einbezogen werden 
sollen. Eine Grundvoraussetzung für sol
che Reformkonzepte ist die Erhebung von 
aussagekräftigen Kennzahlen für Notauf
nahmen. Der Beitrag von Ries und Christ 
widmet sich daher speziell diesem Aspekt 
des QM/QS in der Notaufnahme. Sondie
rungsgespräche für eine Reform der Fi
nanzierung der Notfallmedizin haben be
reits begonnen, und wir dürfen gespannt 
sein, ob sich unser Gesundheitssystem 
hier als reformfähig erweisen wird. Eben
so wie die Notfallmedizin benötigt auch 
die Intensivmedizin vorrangig die gesi
cherte Finanzierung einer ausreichen
den Personalbesetzung sowohl im ärztli
chen wie auch im pflegerischen Bereich 
als Fundament einer qualitativ hochwer
tigen medizinischen Versorgung.
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