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KOORDINIERTER SANITATSDIENST

Wir setzten eine Frist bis Ende Oktober
und verlingerten die Spanne bis Ende
1995. Wir sind erfreut iiber den grossen
Riickfluss. Von den Kantonen haben alle
ihre Stellungnahme abgegeben. Auch die
einbezogenen Organisationen haben gut
mitgewirkt. Mittlerweile haben wir alles
aufgearbeitet. Bereits Mitte Januar lag der
Zusammenzug aller Stellungnahmen auf
dem Tisch.

Welche Trends kristallisieren sich nach
der Vernehmlassung heraus?

Dazu ist vorab zu sagen, dass die Akzep-
tanz fiir das neue KSD-Konzept sehr gut
ist. Das Wegkommen vom Kriegsszenario
findet breite Anerkennung, und auch der
Aufbau «von unten nach obeny» wird fiir
richtig befunden. Zurzeit ist es allerdings
noch verfriiht, auf Details der Vernehm-
lassung einzugehen. Es wurden teilweise

Wiinsche eingebracht, die schon zuvor
ausgeklammert worden waren, oder es
ging um die Korrektur missverstindlicher
Formulierungen. Zudem wurden zahlrei-
che Fragen aufgeworfen. Eine davon be-
traf die finanziellen Auswirkungen, was in
der heutigen Zeit nicht verwunderlich ist.
Dazu ist zu sagen, dass das neue KSD-Kon-
zept vorerst gar nichts kostet. Die Kosten-
frage stellt sich erst mit den Ausfiihrungs-
bestimmungen.

Trotzdem, lassen sich einige signifikante
Unterschiede gegeniiber dem alten KSD-
Konzept ausmachen?

Teilweise habe ich sie schon erwéhnt. Be-
sondere Merkmale sind, so lange wie mog-
lich Friedensmedizin zu betreiben und auf
moglichst tiefer hierarchischer Stufe aktiv
zu werden. Die wesentlichen Unterschiede
liegen auch in der verdnderten Denkweise.

Wie geht es nun weiter? Welches sind die
zeitlichen Vorgaben?

Nach der Uberarbeitung des Vernehmlas-
sungspaketes durch eine interne Arbeits-
gruppe mit zugezogenen Leuten wurde das
Konzept am 6. Februar présentiert. Nach
einer Denkpause, wihrend der noch Zeit
bleibt fiir Anderungen und Ergdnzungen,
wird das bereinigte Konzept am 9. Mai
dem Ausschuss Sanitédtsdienst vorgelegt.
Wenn es dort abgesegnet wird, geht es an
den Stab fiir Gesamtverteidigung, der es
genehmigen muss. Alsdann wird es an die
Partner weitergeleitet. Bis Ende 1996 soll-
te deren Zustimmung - allenfalls mit Vor-
behalten - vorliegen. Auf Stufe Bund wird
es dem Zivilschutz und der Armee abge-
geben, und der Bundesrat sollte davon
Kenntnis nehmen. Wenn wir soweit sind,
geht es an die Umsetzung und allenfalls an
die Anderung von Rechtsgrundlagen.
Interview: Eduard Reinmann

Das KSD-Team Schweiz zur aktuellen Lage

Der KSD befindet sich
auf dem richtigen Weg

rei. Im Jahr 1990 wurde im Ausbildungszen-
trum des Schweizerischen Roten Kreuzes in
Nottwil LU das KSD-Team Schweiz gegriindet.
Ziel war die Zusammenfihrung aller KSD-
Partner, der gegenseitige Gedanken- und Er-
fahrungsaustausch und die Evaluation der Zu-
sammenarbeitsmaglichkeiten.  «Zivilschutz»
sprach mit Dr. Johanna Haber, Prisidentin des
KSD-Teams Schweiz.

«Wir begriissen es sehr, dass sich Armee
und Zivilschutz vermehrt auf die Katastro-
phenbewiltigung ausrichten», betonte
Frau Haber. «Wir sind auch froh dariiber,
dass erkannt worden ist, dass in jedem
Fall die zivile Seite als erste Staffel Hilfe lei-
sten muss. Dem kommt entgegen, dass die
zivilen Wehrdienste personell und materi-
ell aufgewertet und durch Dispensationen
gestiitzt werden.»

Fiir das KSD-Team Schweiz, dessen Vor-
stand die Anfrage von «Zivilschutz» am
18. Januar eingehend behandelte, ist klar,
das eines der Hauptprobleme des Koordi-

]0 ZIVAILSGHURZ 3796

nierten Sanititsdienstes die Vernetzung
der verschiedenen Partner bzw. die Uber-
windung der Schaltstellen ist. Dabei ist
man sich im KSD-Team Schweiz bewusst,
dass die Verschiedenheiten innerhalb der
zivilen Seite, die verschiedenen gesetzli-
chen Grundlagen, die unterschiedlichen
topographischen Lagen, unterschiedliche
Katastrophenkonzepte, die Bevilkerungs-
zahl, die Wirtschaftsstruktur und die Fi-
nanzlage der Kantone diese Vernetzung
wesenlich erschweren.

Schwachstelle Schadenraum

Die grosse Schwachstelle in der sanitéts-
dienstlichen Katastrophenbewiltigung der
ersten Staffel ist laut Johanna Haber zwei-
felsfrei die Versorgung der Patienten im
Schadenraum. Dieser Fall tritt nur in der
Katastrophe ein und ldsst sich deshalb nur
beschrénkt iiben. Zudem fehlt dafiir weit-
gehend das Fachpersonal, darf solches
doch nicht oder nur beschrankt aus den
umliegenden Spitdlern und den Rettungs-
diensten abgezogen werden. Demzufolge
miissen Laienhelfer eingesetzt werden,
welche fiir diese besondere Aufgabe aus-
zubilden sind. Diesen Ausbildungsinhal-
ten, vor allem aber auch einer unbedingt
anzustrebenden Einheitlichkeit, gilt das
ausgesprochene Interesse des KSD-Teams.
Johanna Haber: «Wir sidhen es gerne,
wenn der Bund hier Verantwortung tiber-
nehmen und Richtlinien erlassen wiirde.

Wir wiren gliicklich, wenn der Bund regel-
missige Kontaktnahmen der sanitéts-
dienstlichen Fiihrungsstibe von Armee
und Zivilschutz in den Regionen mit den zi-
vilen Partnern anordnen wiirde. Die For-
derung von Gespridchen und Kontakten
unter den KSD-Partnern ist dem KSD-
Team ein grosses Anliegen.»

Das KSD-Team Schweiz

Dem KSD-Team Schweiz gehoren heute
rund 220 Einzel- und 30 Kollektivmitglie-
der an. Unter den Kollektivmitgliedern
sind verschiedenste Vereine und Organisa-
tionen wie Samaritervereine, Spitéler, Ret-
tungsdienste, Polizei, Rotes Kreuz, San
Arena, um nur einige zu nennen. Dem Vor-
stand gehoren folgende Personen an: Dr.
med. Johanna Haber, Menziken, Priasiden-
tin; Dr. med. Richard Hochuli, Rodels, Ver-
treter der Arzteseite; Therese Isenschmid,
Thun, Offentlichkeitsarbeit/Sekretariat;
Urs Krieger, Aarau, Informations-Beauf-
tragter/Interverband fiir Rettungswesen;
Dr. phil. Franz Peter, Nottwil, Vertreter des
SRK; Joseph Prontera, Genf, Co-Prési-
dent/Vertreter der Suisse Romande und
des kantonsérztlichen Dienstes; Dr. iur.
Christian Richner, Winterthur, Rechtsfra-
gen/militdrische Seite; Xaver Stirnimann,
Stans-Oberdorf, Vertreter im Ausschuss
Sanitéitsdienst/Zivilschutz; Karin Stréssle,
Luzern, Kassierin/Gesundheitswesen Kan-
tone. n
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Resume

| Les nouveaux plans directeurs de I'armée
| et de la protection civile exigent entre au-
| tres que soient optimisées la coordination
des moyens et la collaboration dans le ca-
dre du service sanitaire coordonné (SSC).
C’est pourquoi une nouvelle conception
du SSC se prépare. La consultation relati-
ve a ce document est terminée. Selon le
divisionnaire Peter Eichenberger, méde-
cin en chef de 'armée, la nouvelle con-
ception repose sur une base solide et a
rencontré, aupres des partenaires con-
sultés, une large approbation.

A lorigine, le SSC a été congu pour servir
en cas de guerre. [l était une organisation
présumant la mobilisation de I'armée
comme la mise sur pied de la protection
civile, ce qui exigeait une conduite venant

de I'échelon supérieur. Aujourd’hui,
I'image de la menace s’est modifiée et
Lon recherche I'aide nécessaire dans le
voisinage. Cette réalité exige a son tour
une structure du SSC allant du bas vers le
haut. En principe, la conduite doit coinci-
der, qu’elle soit exercée en temps de paix
ou en temps de guerre.

La nouvelle conception du SSC a été éla-
borée consciencieusement, pas a pas, en
collaboration avec les partenaires. On
s’est d’abord limité aux points fonda-
mentaux tels que les buts, les compéten-
ces et la situation relative au service sani-
taire. Dans une deuxieme phase, des
groupes de travail distincts ont rédigé des
conceptions partielles. Celles-ci concer-
nent le traitement, les soins et 1'assis-
tance des patients, comme le transport de
ces patients, le personnel et le matériel
sanitaire, pour terminer par la coordina-
tion et la conduite.

Les différences significatives, en compa-
raison avec l'ancienne conception du
SSC, résident, par exemple, dans le fait
que I'on maintient la médecine de paix
aussi longtemps que possible alors que
I'on active tous les échelons, jusqu’au
plus bas de la hiérarchie. Une différence
essentielle est en outre le fait qu'on a
passé du scénario de guerre au scénario
de paix, ce qui représente une nouvelle
maniére de penser.

Le team SSC Suisse s’est, lui aussi,
occupé de maniere intensive de la
nouvelle conception. Sa_ présidente,
Dr Johanna Haber, a insisté en disant:
«Nous sommes heureux de voir 'armée
et la protection civile s'axer de plus en
plus sur la maitrise de catastrophes et
que l'on ait reconnu que ce sont dans
tous les cas les organisations civiles qui |
doivent porter leur aide en premier» N

Riassunto

I nuovi Concetti direttivi dell’esercito e
della protezione civile esigono tra 'altro
una migliore coordinazione degli stru-
menti e una pit stretta collaborazione col
Servizio sanitario coordinato (SSC). Per
questo ¢ in corso di elaborazione una
nuova concezione di base del SSC per la
quale la procedura di consultazione ¢ gia

Eichenberger, medico da campo in capo,
la nuova concezione gode di un ampio
consenso ed & molto ben accetta da tutti i
partner considerati nella consultazione.

11 SSC ¢ stato creato originariamente per
il caso di guerra e prima era un’organiz-

zione dell’esercito e della protezione civi-

conclusa. Secondo il divisionario, Peter

zazione che presupponeva la mobilita-

le e la condotta dall’alto. Oggi la situazio-
ne della minaccia ¢ cambiata e si cerca di
piu l'aiuto vicinale. Questo a sua volta ri-
chiede che il SSC sia strutturato dal basso
verso l'alto. In linea di massima comun-
que, la condotta in tempo di guerra e in
tempo di pace devono essere analoghe.
La nuova concezione di base del SSC &
stata elaborata con cura in diverse fasi,
previa consultazione di tutti i partner.
Cosi facendo, ci si & limitati agli elementi
basilari come gli obiettivi, le competenze,
la situazione del servizio sanitario. In una
seconda fase sono poi state formulate
concezioni parziali da parte di alcuni
gruppi di lavoro. Tali concezioni riguar-
dano il trattamento, la cura e I'assistenza
dei pazienti, i trasporti dei pazienti, il
personale, il materiale sanitario come
pure la coordinazione e la condotta.

Le differenze piu notevoli rispetto al
vecchio SSC concernono ad esempio il
mantenimento della medicina del tempo
di pace per tutto il tempo possibile come
pure lattivazione del livello gerarchico
pit basso. Una differenza importante sta
nel nuovo modo di pensare che ha attua-
to il passaggio dallo scenario di guerra a
quello di pace.

Anche il gruppo SSC Svizzera si & occupa-
to a fondo della nuova concezione del
SSC. La sua presidente, dott. Johanna
Haber, ha sottolineato: «Siamo lieti di
constatare che 'esercito e la protezione
civile si concentrano maggiormente sul
fronteggiamento delle catastrofi ed
hanno riconosciuto che in ogni caso le
organizzazioni civii devono prestare
aiuto in primo scaglione.» n
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