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Diese Studienarbeit wurde schon vor lédngerer Zeit aufgenommen.
An ihr beteiligen sich neben den Fachleuten des Zivilschutzes
auch Vertreter des Verteidigungs- und des Aussenministeriums,
der Armee, der wirtschaftlichen und sozialen Landesverteidigung
sowie solche der Forschungsanstalt der Landesverteidigung und
sozialer Flihrungsgremien.

Eine besondere Perspektivplanung befasst sich mit der Periode
der Jahre 1972 bis 1987. Sie wird unter der personlichen Leitung
des Generaldirektors des schwedischen Amtes fiir Zivilschutz,
Ake Sundelin, der kirzlich den Schweizer Zivilschutz besuchte,
durch ein besonderes Planungssekretariat seines Amtes bearbei-
tet. Endgliltige Anweisungen fiir die Entwicklung des ersten Per-
spektivplanes wurden vom schwedischen Verteidigungsminister
im April 1970 herausgegeben, wahrend der Plan am 1. Méarz ein-
gereicht werden soll.

Diese Information lasst erkennen, wie sorgféltig, weitblickend U“?
umfassend in Schweden auf allen Gebieten der Gesamtverteid
gung seit Jahren geplant wird. Es gibt kein Lebensgebiet, d¢
nicht griindlich durchleuchtet wird, um die Funktionen und 2!
sammenhinge im Frieden, in Kriegszeiten und auch im Katast’
phenfall zu erkennen und daraus die notwendigen Entschliis
und Massnahmen abzuleiten. Sehr weitgehend und alle Detalt
beriicksichtigend ist z.B. der Apparat fiir die wirtschaftlicht
Landesverteidigung vorbereitet. Auf allen Stufen wird sehr enf
die Zusammenarbeit der Ministerien und Dienststellen gepﬂeq|
Landesverteidigungsiibungen auf Landesebene und auch in Telt
bereichen gehdren in den Rahmen der erwéhnten Vorbereitung?!
und dienen der Erprobung bestimmter Massnahmen und dé
realistischen Ausbildung aller Mitarbeiter. Obsenv?

Unsere Armee in Einzeldarstellungen (XVIII)

Die Sanitétstruppen

Man zahlt die Sanitatstruppen zu den Hilfstruppen der Armee,
deren Aufgabe in gleicher Weise, wie dies etwa bei den Ver-
sorgungstruppen der Fall ist, darin besteht, die Kampftruppen in
ihrer eigentlichen Tatigkeit, besonders natiirlich im Gefecht zu
unterstiitzen und ihnen alle jene Verrichtungen abzunehmen, die
nicht zu ihren Kampfaufgaben gehoéren. Die Sanitatstruppen sind
aber mehr als eine «Hilfstruppe» gemeinhin — sie sind vielmehr
eine helfende Truppe, die jedem einzelnen Angehdrigen der
Armee, der, weil er krank oder verwundet ist, des sanitarischen
Beistandes bedarf, ihre rasche und bestmdgliche Hilfe angedeihen
lasst. Die Aufgaben, welche den auch als «blaue Truppe» bezeich-
neten Sanitatstruppen (ibertragen sind, lassen sich nach folgen-
den Hauptgruppen unterteilen:

1. Die Anordnung und Durchfiihrung der Vielfalt von Massnah-
men, welche der Gesunderhaltung der Truppe dienen. Diese
Obliegenheiten sind bereits in den Ausbildungsdiensten im
Frieden zu erfiillen; sie bilden hier eine der Hauptaufgaben
der Sanitatstruppen.

2. Die ausgesprochenen Kriegsaufgaben der Ubernahme aller
Verwundeten und kranken Wehrménner von der Truppe und
ihres Riicktransports in eine ausserhalb der Kampfzone ge-
legene sanitatsdienstliche Einrichtung, wo sie betreut und
behandelt und nach Mdglichkeit wiederhergestellt werden.

3. Die Sorge fiir den Nachschub von Sanitdtsmaterial aller Art
an die Truppe — eine Aufgabe, die schon im Frieden zu
erflllen ist und die im Krieg naturgeméss eine gewaltig ge-
steigerte Bedeutung erhalt.

Dieses nur sehr allgemein umschriebene Pflichtenheft der Sani-
tatstruppen lasst nicht nur erkennen, welche ausserordentliche
Wichtigkeit einem guten Sanitétsdienst fiir eine Armee zukommt —
es zeigt auch, dass dieser schon im Frieden ein sehr grosses
Arbeitspensum zu bewadltigen hat, das in einem kiinftigen, mit
modernsten Waffen gefiihrten Krieg den allerdussersten Einsatz
von Menschen und Material erfordern wiirde. Der Einsatz immer
modernerer und wirksamerer Waffen fiihrt zwangslaufig zu einer
sehr starken Steigerung der Menschenverluste in einem Krieg;
es wird heute damit gerechnet, dass die Verluste eines Gross-
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kampftages rund 20 % an Verwundeten betragen, die von dei
Sanitatstruppen betreut werden missen. Welch grosse Fortschrit!
die moderne Kriegsmedizin — im Verein mit der Verbesseru"
der Transportmittel — erzielt hat, geht aus einer amerikanisch?
Statistik hervor, wonach im Ersten Weltkrieg noch 8,3 % aller vof
Sanitatsdienst betreuten Verwundeten starben; im Zweiten welt
krieg sank diese Prozentzahl auf 4,3 % und im Koreakrieg aU"
2,6 %, wahrend im Vietnamkrieg (Werte von 1965) nur 1—2"
aller vom Sanitatsdienst libernommenen Verwundeten sterb®
Solche Ergebnisse kénnen nur von einer Sanitétstruppe erzif
werden, die zahlenméssig stark und sehr gut ausgebildet ist u"
die Uber das modernste Material, einschliesslich geeignetsia
Transportmittel, verfligt. Unerlésslich ist dabei auch, dass jé

einzelne Soldat in der Lage ist, sich selbst und seinem Neb?”’
mann rechts und links eine zweckmaéssige Erste Hilfe zu geW'a“'
ren und damit den Sanitatsdienst zu entlasten. Seit zehn Jah!?
werden deshalb in unserer Armee die Selbsthilfe und die Kam’
radschaft sehr intensiv geférdert.

Unser Armee-Sanitatsdienst, der heute nicht mehr zu den Riicl
wirtigen Diensten, sondern zur Front gehért, ist in den letztf
Jahrzehnten planméssig ausgebaut und modernisiert wordel
Heute gehdren ihm rund 45000 Offiziere, Unteroffiziere und 5%
daten an, was rund 6 % des Gesamtbestandes der Armee €'
spricht. Dieser Anteil mag als gross erscheinen; er ist es ab?’
keineswegs, wenn man an die ungeheuren Aufgaben denkt, dt
vom Sanitatsdienst im Kriegskatastrophenfall bewaltigt wefde;
missen — wobei man sich bewusst sein muss, dass sich ¢
Sanitatsdienst der Armee im totalen Krieg kaum auf den fe'n,
militarischen Einsatz beschréanken koénnen wird, sondern sich?
auch der schwer mitbetroffenen Zivilbevélkerung beizusteh?
haben wiirde. — Seitdem im Jahre 1949 das Genfer Verwundefes
und Krankenabkommen die Bewaffnung der Sanitatstruppen 2
nicht mit dem Rotkreuzgedanken im Widerspruch stehend b,
zeichnet hat, ist ein Teil unserer Sanitatstruppe mit Faustfeu?
waffen ausgeriistet und an diesen Waffen ausgebildet. Di‘*.a
Bewaffnung hat einzig den Sinn eines Selbstschutzes fir d',;
sanitatsdienstlichen Einrichtungen und zum Schutz ihrer w€ ‘
losen Insassen; fir die Truppe ist sie freiwillig. ‘



Der Gesunderhaltung der rund 380 000 Wehrmanner, die jahrlich
Unsere Rekruten- und Kaderschulen sowie die Kurse im Truppen-
Verband durchlaufen, dient der Krankenpflegedienst. Auf den
Waffenplétzen besteht der waffenplatzérztliche Dienst, der neben
achérzten iiber diplomierte Krankenpfleger und Hilfskranken-
Pfleger verfligt; dieses Kader wird erganzt mit Unteroffizieren und
S;""_lschai‘ten der Sanitatstruppen, die in den Schulen und Kur-
ihrn ihre E.K-Pflicht erfillen sowie mit Sanitatsrekruten, die heute
g € praktische Ausbildung im Rahmen kombattanter Rekruten-
Chulen erhalten. — Der Sanitatsdienst der im Truppenverband
Urchgefithrten Kurse wird in Perioden grosserer Truppenauf-
? Ote unterstiitzt von den gleichzeitig stattfindenden Dienst-
i'stUngen von Militarsanitatsanstalten (MSA), deren Einrichtungen
.'® erkrankten oder verunfallten Wehrménner aufnehmen. Im
5 ”Igfin hat die Truppe ihren Krankendienst mit ihren eigenen
Anitatsdienstlichen Mitteln zu besorgen.

Mit der letzteren Feststellung wird bereits angedeutet, dass es
gr“"dsétzlich zwei Arten von Sanitédtstruppen gibt: die den
'”Z.e]nen Formationen der Truppengattungen fest zugeteilten
ianlta'ts0ffiziere, -unteroffiziere und -soldaten, die organisatorisch
nen Bestandteil der Truppe bilden, bei der sie eingeteilt sind.
@ bezeichnet dieses Sanitdtspersonal als «Truppensanitét»,
®il es zu der betreffenden Truppe gehért und ihr die ersten
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Trn'ta‘sdlenstlichen Hilfen gewahrt. Bestandesmassig wird die
apPe”Sanitét erganzt durch die Spielleute der Regiments- und
b

}

ha Z'“F’”%piele, die eine Ausbildung im Sanitatsdienst erhalten

figr an' da ihre Friedenstatigkeit im Krieg dahinfallt, werden sie

s‘érksdere Aufgaben frei und bedeuten eine sehr wertvolle Ver-
Ng des eigentlichen Sanitatspersonals.

Oj
iTit.;‘_’Ve“e Kategorie bilden die Sanitdtsformationen, namlich
lup e”SChe Formationen (hauptsachlich Kompanien und Abtei-
Facm“)y die ganz nur aus Sanitatspersonal bestehen. Diese reine
Hier 'Uppe erlaubt auf den hoheren Stufen der militarischen
8¢ archie die Bildung von ausgesprochenen sanitatsdienstlichen
Ny if*rgewichten; so einmal auf der Stufe der Division, deren
erste:tSfO_r'mationen zugunsten der einzelnen Kampfgruppen die
Up grosseren sanitatsdienstlichen Einrichtungen installieren
Wiy, Streiben, und dann auf der Stufe der Armee, wo sich die
Kranirsmté’iler befinden, in welchen die definitive Behandlung. der
®n und Verwundeten erfolgt. Die folgende Ubersicht iiber

die einzelnen Etappen der sanitatsdienstlichen Betreuung im
Kampf legt die verschiedenen Stationen dar, die ein Verwundeter
normalerweise zu durchlaufen hat, bis er an der Statte der letzten
Behandlung eintrifft; gleichzeitig zeigt sie auch die Grenze, wo
die Verantwortung fiir den Verwundeten von der Truppensanitat
an die Sanitatsformationen (ibergeht. (Dieses Ablaufschema gilt
nicht starr; je nach den Verhéltnissen kénnen einzelne Stationen
ausfallen oder andere dazukommen).

In der unmittelbaren Kampfzone teilen die zur Truppe gehdérenden
Angehoérigen der Truppensanitdt Freud und Leid ihres Kampf-
verbandes. Vielfach unter Einsatz ihres Lebens bergen sie die




Verwundeten aus dem Kampf und bringen sie vorerst in ein
Verwundetennest, namlich einen in der Kampfzone befindlichen,
gegen Splitter, Kalte und Witterung einigermassen geschiitzten
Lagerplatz. Hier erhalten die Verwundeten die Erste Hilfe.

Ebenfalls von der Truppensanitdt — meist im Rahmen des Kampf-
bataillons oder des Regiments — werden Sanitétshilfsstellen
errichtet, in welchen den Verwundeten die erste arztliche Hilfe
zuteil wird. Diese Hilfsstellen werden in Deckungen hinter der
Front angelegt. Hier erfolgt eine Sortierung (Triage) der Ver-
wundeten nach Dringlichkeit, die Herstellung der Transport-
fahigkeit (Schmerz- und Schockbekéampfung) sowie unter Um-
standen die Ausfiihrung unmittelbar lebensrettender Eingriffe.

In der Sanitatshilfsstelle endet der  Verantwortungsbereich der
Truppensanitat. Hier werden die transportfdhigen Verwundeten
von den vordersten Transportelementen der Sanitatstruppen liber-
nommen und in einen mehrere Kilometer hinter der Front liegen-
den Verbandplatz verbracht, der in der Regel von einer Sanitéts-

kompanie errichtet und betrieben wird. Auf einem Verbandplat
der ein vorderstes kleines Spital darstellt, basieren in der Red'
ein bis zwei Kampfregimenter. Hier wird eine erneute gri]ndlich
Triage im Blick auf eine fristgerechte Einlieferung in den e"f
giiltigen Behandlungsort vorgenommen; nétigenfalls werden hit
auch operative Eingriffe gemacht, um die Transportfahigkeit V0
Verwundeten sicherzustellen. Wenn der Standort des Verbant
platzes noch nicht bestimmt ist oder wenn die Kampfhandlung?
einen solchen nicht notwendig machen, gelangen die Verwundett
in eine ebenfalls von der Sanitatstruppe errichtete Verwundeté!
Sammelstelle, welche den Sinn einer sanititsdienstlichen Sammé
und Meldeorganisation hat.

Verwundete erster Dringlichkeit werden in ein von den ChiV
gischen Ambulanzen der Sanitatsabteilungen betriebenes chin
gisches Feldspital transportiert, sofern nicht ihre direkte Ube!
fuhrung in ein Basisspital zweckmassiger ist. Die von den SPi.ta
abteilungen (Landwehr und Landsturm) gefiihrten Basissp“?"f
der Militédrsanitéts-Anstalten (MSA) sind eigens errichtete milit
rische Grossspitéler, die an méglichst geschiitzten Orten im g2
zen Land verteilt vorbereitet sind und in denen die Verwundet’
ihre endgliltige Behandlung und Wiederherstellung erfahren. U,”
diese grossen Spitaleinrichtungen betreiben zu kénnen, ist d
Sanitatstruppe auf die tatige Mithilfe von Berufspflegepersona
angewiesen, die ihm in der Gestalt der «freiwilligen Sanittshil®
des Schweizerischen Roten Kreuzes gewahrt wird (sogenannw
Rotkreuzdienst).

Dass dem Problem der Sanitédtsdienstlichen Transporte grésslz
Bedeutung zukommt, leuchtet bei diesem Ablauf des Riicksch!”
der Verwundeten sicher ein. Je rascher und je schonender

Riicktransport erfolgt, um so grésser sind die Heilungsaussicht?
Die Transportfragen sind deshalb ein Bestandteil des Beha"
lungsplans; sie bilden, zusammen mit Triage und Therapie
drei grossen T des Sanititsdienstes. In Frage kommen vor alldl
Strassentransporte mit Motorfahrzeugen und Bahntransporté !,!
Sanitatseisenbahnziigen, wahrend Flugtransporte (Helikopter) “j
unseren Verhéltnissen die Ausnahme bilden. ‘

Schliesslich sei darauf hingewiesen, dass der Abteilung ﬁ]rSéi”'"r
mit der Abwehr von ABC-Walfen sehr bedeutsame Aufgaben iF’
tragen sind. Seit 1966 ist der der Abteilung fiir Sanitat U"te[
stehende «AC-Schutzdienst» ein Dienstzweig der Armee; die "og
nehmlich medizinischen Fragen, die mit dem Einsatz von ba‘dr
riologischen Kampfstoffen (sogenannten B-Waffen) zusamm®

hangen, werden von der Abteilung fiir Sanitat direkt bearbeite!
Text: Oberst H. R. Kurz, Bern Bilder: Margrit Baumann, B

Nachster und letzter Beitrag: Die Reparaturtruppen
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