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In dem vorliegenden Entwurf des Notaufnahmeprotokolls sind die Datenelemente für 

Notaufnahmedokumentationssysteme (Stand 27.11.2019) definiert. Der tagesaktuelle Stand kann 

unter  

https://art-decor.org/art-decor/decor-datasets--aktin- eingesehen werden.  

Die Datenelemente für Notaufnahmedokumentationssysteme sind die Weiterentwicklung des 

Notaufnahmeprotokoll Datensatzes V2015.1. Darin werden die Datenelemente definiert, die 

während der innerklinischen Versorgung eines notfallmedizinischen Patienten in einer Notaufnahme 

/ Notfallambulanz / Notfallzentrum erhoben werden sollten/könnten. Externe Datenquellen wie 

präklinisches (prähospitales) Notfallprotokoll (z. B. Notarztprotokoll) oder Voranmeldungsdaten aus 

IVENA sind darin bereits integriert. 

Primäres Ziel der Definition der Datenelemente ist die medizinische Dokumentation zur 

Informationsweitergabe im Behandlungsverlauf. Sekundäres Ziel ist die Datenerhebung und 

Datenweiterleitung für Sekundärdatennutzer wie medizinische Register (TraumaRegister DGU, 

Reanimationsregister, Schlaganfallregister, Herzinfarktregister, AKTIN-NotaufnahmeRegister).  

Auf Basis der Datenelemente für Notaufnahmedokumentationssysteme sollen technische Artefakte 

wie Leitfäden für HL7 CDA oder HL7 FHIR entwickelt werden. Die Datenelemente sollen ebenfalls die 

Basis für Minimaldokumentationsdefinitionen (Minimaldatensätze) für spezifische klinische 

Situationen in der innerklinischen Notfallmedizin darstellen, die noch entwickelt werden müssen.  
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