SERVICE CIRSmedical - Fall des Monats

Problem bei tele-
medizinischer Ubertragun

Fiir die Thrombektomie eines Schlaganfall-Patienten muss aufgrund eines Engpasses ein
Krankenhaus in einem anderen Bundesland angefragt werden. Da die teleradiologische

Dateniibertragung wiederholt nicht funktioniert, verzogert sich die Versorgung des Patienten. medical

Ein 61- bis 70-jahriger Patient mit Mediainfarkt rechts, Carotis-
und Mediaverschluss rechts, Lyse- und Thrombektomieindika-
tion wird auf die Stroke Unit aufgenommen. Notfalldiagnostik
und intravenose Thrombolyse problemlos. Anfrage zur Throm-
bektomie: Die an diesem Tag zustindige Klinik kann wegen
einer bereits laufenden Thrombektomie nicht zusagen - die
Bereitschaft ist in dieser Klinik am Tag nur bis 19:00 Uhr vor-
gesehen. Die Anfrage erfolgte circa um 17:30 Uhr. Es folgt eine
Anfrage in der Klinik mit Thrombektomie-Bereitschaft in einem
anderen Bundesland. Die Kollegen sind laut dem meldenden
Arzt mit mehr als fiinf Jahren Berufserfahrung dufSerst hilfreich;
das Problem liegt bei der Dateniibermittlung. Diese kann tele-
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radiologisch wiederholt nicht erfolgen, eine direkte Verbindung
zu dieser Klinik besteht nicht. Die Daten werden schliefSlich
durch ein drittes Krankenhaus tibermittelt. Die Zusage zur
Thrombektomie erfolgte ohne Begutachtung der Bildmateria-
lien. Die Patientenversorgung verzogerte sich entsprechend,
was in einem moglichen Patientenschaden resultierte. Der
Meldende stufte die Zusammenarbeit und Kommunikation als
besonders gut ein; zugleich nannte er als Ratschlag eine bessere
Organisation der Thrombektomie-Bereitschaftsdienste, damit
keine Liicke in der Versorgung entsteht sowie die Uberprii-
fung und den gegebenenfalls besseren Ausbau der telemedizi-
nischen Kommunikation.
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Losungsvorschlag bzw. Fallanalyse

Die mechanische Thrombektomie hat sich als Standardverfahren
fur die Behandlung akuter ischamischer Schlaganfalle aufgrund
eines Verschlusses groBer proximaler Hirnarterien seit 2015
etabliert. Aufgrund der guten Ergebnisse hat sich seither eine
Indikationsausweitung ergeben, sodass einerseits der zeitliche
Rahmen als auch distalere Verschlusse zur Behandlung geeignet
erscheinen. Da die Thrombektomie auch bei Menschen, welche
mit D-OAK behandelt werden, eine Therapieoption darstellt, ist
durchaus mitweiteren hoherenIndikationsstellungenzurechnen.

Bedauerlicherweise steht diese MaBnahme nicht in allen
Bundeslandern und nicht zu jedem Zeitpunkt, an jedem Tag
uneingeschrankt zur Verfugung. Immer wieder bedingen diese
knappen Ressourcen auch die Notwendigkeit mit mehreren
interventionellen Abteilungen Kontakt aufnehmen zu mussen,
um eine ideale Versorgung zu ermoglichen, auch wenn hierbei
ein gewisser Zeitverlust damit verbunden ist.
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Die von den unterschiedlichen Krankenhaustragern zum Teil sehr
,Strengen” MaBnahmen zum Einhalten der Datenschutzgrundver-
ordnung (DSGVO) bedingen dartber hinaus, dass sich die Daten-
ubermittlung innerhalb dieser Trager zum Teil extrem erschwert
prasentiert.

Es versteht sich von selbst, dass eine Optimierung der Ressour-
cen beziehungsweise der Ablauforganisationen und hierbei im
Besonderen die Zusammenarbeit der unterschiedlichen Kranken-
haustrager, eine deutliche Verbesserung fur die Versorgung von
Personen mit einem akuten ischamischen Schlaganfall bedingt.

Aus medizinischer Sicht ist eine diesbezlgliche Optimierung
unter Einbindung der jeweiligen IT-Systeme unter allen Umstan-

den voranzutreiben und zu begriBen.
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