Universitatsmedizin
Rostock

Richtlinie*
* Fassung vom 26.04.2005 — Aktualisierung vom 15. 04, 2014

fir die Erhebung (Aufzeichnung) der Inanspruchnahme im Bereitschaftsdienst am
Universitdtsmedizin Rostock

Grundlage bilden die Hinweise des Gruppenausschusses der VKA fiir Kranken- und
Pflegeanstalten vom 30.05.1983 in Verbindung mit dem TdL-Beschiuss vom 28./29.09.1983

Auf der Grundlage des Beschlusses des Vorstandes vom 26.04.2005 sind Erhebungen
(Aufzeichnungen) fir die Inanspruchnahme im Bereitschaftsdienst lber einen Zeitraum von 3
Monaten zusammenhangend durchzufiihren. Dieser reprasentative Zeitraum wird datumsmaRig
so von der Verwaltung vorgegeben, dass er weitestgehend der durchschnittlichen
Jahresbelegung entspricht. Der Uberpriifungszeitraum ist grundsatzlich von der Verwaltung zu
bestatigen, ansonsten werden die Dokumentationen nicht anerkannt.

1. Fiir die Aufzeichnungen ist ausdriicklich nur das hierfiir vorgesehene Formular
(Anlage) zu verwenden und muss zwingend folgende Angaben enthalten:

¢ Name des Beschéftigten, Name der Einrichtung
¢ Genaue Bezeichnung des Bereitschaftsdienstes (gemaf Dienstplan)
e Datum, Wochentag und Dauer des einzelnen Bereitschaftsdienstes (Beginn und Ende

e Tatsachliches Maf der Arbeitsleistung in Minuten. Aufrundungen z.B. auf volle flinf
Minuten, sind unzulassig!

e Unterscheidung der Arbeitsleistung nach stationdrer bzw. ambulanter
Behandlungstatigkeit

e Die einzelnen Verrichtungen sind in Schrift (mogl. Druckschrift) und Form so darzustellen,
dass die Arbeitsleistung verstanden und tberprift werden kann.

o Abweichungen vom normalen Verlauf missen begriindet werden.
(Normalverlauf: ist der Zeitaufwand, der von einem routinierten/erfahrenen Arzt fir die
Arbeitsleistung bendétigt wird; Abweichung vom Normalverlauf: ist, wenn z.B. ein
diensthabender Ausbildungsassistent flir dieselbe Verrichtung mehr Zeit benétigt.)

e Kennzeichnung (Erfassung) des Patienten, unter Beachtung des Datenschutzes bei dem
die Arbeitsleistung vorgenommen wurde (Station, Geschlecht, Alter).
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2. Zu den Arbeitsleistungen wihrend des Bereitschaftsdienstes zdhlen diejenigen,
die unvorhergesehen zur Versorgung stationdrer Patienten notwendig sind
sowie diejenigen, von denen von vornherein feststeht, dass sie zu verrichten
sind (z.B. Verbandswechsel, Anlegen von Infusionen, Injektionen).
Arbeitsleistungen sind auch die Versorgung und Behandlung ambulanter
Patienten. Zeiten der Arbeitsleistung sind Z.B. auch:

Wartezeiten, die entstehen, wenn sich die Einlieferung eines angekiindigten
Patienten

verzégert,

Zeiten, die erforderlich sind, um Patienten von Intensiv- oder Wachstationen zu
{ibernehmen,

Zeiten fir Kontrollbesuche bei Risikopatienten,

Zeiten, in denen telefonische Auskiinfte oder Anweisungen erteilt werden,

Zeiten fur Visiten, wenn diese in besonderen Féllen in Betracht kommen, z.B.
wenn

bei Wochenendbereitschaftsdienst die Visite vom leitenden Arzt oder-seinem

Beauftragten

angeordnet sind.

3. Nicht zu den Arbeitsleistungen wihrend des Bereitschaftsdienstes gehéren z.B.
folgende Tétigkeiten:

Zeiten fiir aligemeine Visiten,

Zeiten fir Visiten in Fachabteilungen, Wundversorgung durch Verbandwechsel,
Anlegen von Infusionen, Injektionen usw. wahrend des Bereitschaftsdienstes, wenn
diese Tétigkeiten nur vorgenommen worden sind, weil sie wé&hrend der
regelméfligen Arbeitszeit nicht erledigt wurden,

Routinearbeiten (z. B. das Schreiben von Arztbriefen, Erstellen von Dienstplanen,
Vornahme von Materialbestellungen u.d), die aus der regelmaRigen Arbeitszeit
herriithren,

Zeiten, die der Beschaftigte benétigt, um nach der Inanspruchnahme wieder den
Zustand der Ruhe oder gel6sten Entspannung zu erreichen,

Zeiten fur die Fahrung der Aufzeichnungen zur Ermittlung der
Bereitschaftsdienststufen.

4. Allgemeines

Die Aufzeichnungen sind vor der Weiterleitung an das Personaldezernat vom
Dienstellenleiter/in bzw. seinem/ihrem Beauftragten bzw. Kostenstellenleiter/in auf
ihre "sachliche Richtigkeit" zu Uberprifen und ein entsprechender Prifvermerk ist
anzubringen.

Die Aufzeichnungen sind wochentlich (gesammelt), am darauf folgenden Werktag
(i.d.R. Montag) dem Personaldezernat in einer "Pendelmappe" zuzuleiten.

Zum Namensvergleich der Diensthabenden sind die realisierten Dienstpldne in
nachvoliziehbarer Form bis zum 5. des nachfolgenden Kalendermonats vom
jeweiligen Vormonat einzureichen.
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5. Priifungsverfahren

e Unkorrekte, fehlende und unleserliche Angaben fihren zur Nichtberlicksichtigung
des Formblattes.

e Unkorrekte Angaben, z.B. vorgenommene Rundungen in der Zeitangabe, falsche
Angaben zur "Arbeitsleistung/Art der Tatigkeit", fihren zur Nichtbertcksichtigung.

e Fehlendes Datum und Unterschrift des/der Bereitschaftsdienstleistenden sowie
fehlender Nachweis der sachlichen Richtigkeitsbestatigung durch Datum,
Unterschrift des/der Dienstellenleiters/in bzw. seinem/ihrem Beauftragten bzw.
Kostenstellenleiters/in fuhren ebenfalls zur Nichtberiicksichtigung der gesamten
Seite.

o Verspatet eingehende Aufzeichnungen flhren ebenfalls zur Nichtbertucksichtigung
der betroffenen Aufzeichnungen und werden ggf. mit entsprechendem Hinweis
"verspéteter Eingang" an die Einrichtung zurlickgegeben (wbéchentlich gesammelte
Aufzeichnungen sind spatestens zum Ende der Folgewoche einzureichen).

Fir Bereitschaftsdienste ohne Inanspruchnahme wird empfohlen, auf dem
Formular "keine Inanspruchnahme" zu vermerken.

6. Hinweise

1. Auf fehlende bzw. nicht eingereichte Aufzeichnungen wird ausdriicklich im Rahmen
des Prifverfahrens nicht zusatzlich hingewiesen. Fir den (rechtzeitigen) Eingang der
Aufzeichnungsunterlagen, gem&R  den vorbeschriebenen Punkten, ist der/die
Bereitschafts-dienstleistende oder der/die von dem/r Einrichtungsieiter/in hierflr
festgelegte Beschéftigte verantwortlich.

2. Abweichungen in den Aufzeichnungen, hinsichtlich der festgesetzten Dienstzeiten,
fuhren zur

Nichtberiicksichtigung der gesamten Seite(n) bzw. betroffenen Zeile(n).
7. Hinweise zum Arbeitsschutzrecht
Nach § 7 Absatz 9 ArbZG ist in den Féllen, in denen die werktégliche Arbeitszeit Uber
zwolf Stunden hinaus verlangert wird, in unmittelbarem Anschluss an die Beendigung der
Arbeitszeit eine Ruhezeit von mindestens elf Stunden zu gewéhren.
Unter Berlcksichtigung der Verantwortlichkeiten nach § 103 Abs. 3 LHG und der

Satzung der Universitatsmedizin Rostock tragt der/die Leiter/in die &rztliche und fachliche
Verantwortung und entscheidet tiber den Einsatz der ihm unterstellten Beschéftigten.

Diese Richtlinie tritt mit Wirkung vom 01.06.2014 in Kraft, gleichzeitig wird die Richtlinie in
der Fassung vom 26.04.2005 aufgehoben.

o 21MAI 0%

Rostoc

Sddd

Kaufmannischer Vorstand
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