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Vorwort

Telematische Anwendungen gewinnen immer grof3ere Bedeutung in der drztlichen
Praxis, Informations- und Kommunikationstechnologien durchdringen die moder-
ne Medizin. Haufig steht die Prozessoptimierung unter Kosten- und Effizienzge-
sichtspunkten im Vordergrund. Dabei darf die Qualitit der Patientenversorgung
unter wirtschaftlichen Gesichtspunkten nicht leiden, sie muss sich stets auf dem
aktuellen Wissens- und Versorgungsstand befinden.

Diesem Spannungsfeld unterliegt auch die Notfallmedizin, die sich ldngst von
der Ersten Hilfe in eine spezifische, priklinische Intensivtherapie gewandelt hat.
Um die Effizienz der gesamten Prozesskette der Rettungseinsitze zu optimieren,
setzt auch die Notfallversorgung grole Hoffnungen in den Einsatz moderner tech-
nologischer Entwicklungen. Von einer telematischen Vernetzung des préklini-
schen Bereichs verspricht sich die Notfallmedizin die Verbesserung der Versor-
gungsqualitit bei gleichzeitiger Senkung der betrieblichen und volkswirtschaftli-
chen Kosten.

Die vorliegende Schrift basiert auf einem Rechtsgutachten, das die Verfasser
im Rahmen des Forschungsprojektes ,,Med-on-@ix*“ erstellt haben. Die Untersu-
chung zeigt die vielféltigen rechtlichen Vorgaben und Anforderungen an den Pro-
bebetrieb und an die Implementierung eines teleassistierten Rettungssystems auf.
Medizin-, haftungs- und datenschutzrechtliche Fragestellungen werden analysiert,
dariiber hinaus erfolgt eine vergleichende Betrachtung ausgewdhlter europdischer
Rettungsdienstsysteme. Rechtsprechung und Literatur konnten bis Januar 2010 be-
riicksichtigt werden.

Koln, im Mérz 2010 Christian Katzenmeier und Stefania Schrag-Slavu
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