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Einsatz und Ausbildung

Ausbildung zum Militararzt — enge
Abstimmung mit dem Medizinstudium

Die Laufbahnplanung fiir Militdrdrzte, -zahnérzte und -apotheker
ist eng mit dem universitdren Studienverlauf verkniipft und
zeitlich wie inhaltlich darauf abgestimmt. Die Ausbildungsschwer-
gewichte liegen in der militdrischen Grundausbildung, der
Filhrungsausbildung Stufe Gruppe, im Sanitdtsdienst und der

medizinischen Ausbildung.

Andreas Stettbacher, Melchior Stoller

Der Oberfeldarzt ist verantwortlich
fiir die ausreichende Alimentierung der
Armee mir Militirirzren. Dabei besteht
eine ditekte Abhiingigkeit vom zivilen Ge-
sundheitswesen und insbesondere von den
Studienjahrgingen. Aufgrund zahlreicher
Verinderungen musste ein neuartiges
Ausbildungssystem entwickelt werden, in
enger Abstimmung mit dem Studienver-
lauf. Das Kompetenzzentrum des Bundes
fiir Militir- und Katastrophenmedizin
(SAMK)! koordiniert die militirmedizi-
nische Ausbildung mit den medizinischen
Fakultiten.

Bereits vor Studienbeginn wird mit der
Rekrutierung (idealerweise Sanitiits- oder
Spitalsoldat/Arzt Anwiirter) sowie mit
Informationsveranstaltungen der SAMK
und den an den Fakultiren citigen Ver-
bindungsoffizieren die militirische Lauf-
bahnplanung der Studienanfinger vorge-

Ausbildung

spurt. Neu umfasst die Grundausbildung
zum Militiratze in der Regellaufbahn eine
verkiirzte Rekrutenschule (5 Wochen), die
Militirirzte Unreroffiziersschule (6 Wo-
chen) und den Kaderkurs Medizin (8 Wo-
chen). Det praktische Dienst (12 Wochen)
wird, nach bestandener eidgenéssischer
Schlusspriifung, als Truppenarzt in der
Grundversorgung geleistet. Fiir Zahnirz-
te und Apotheker wird der Einsatz indi-
viduell geregelt. Die Nachdiplomausbil-
dung der AdA mitr Medizinalberufen wird
durch die SAMK geplant und koordiniert.

Militdridrzte UOS (Mil Az UOS)

Die Mil Az UOS findet nur einmal pro
Jahr, direkt im Anschluss an die verkiirzte
RS im Sommer statt und erméglicht so

Grafische Darstellung der Regellaufbahn fiir
Militdrdrzte, Zahnérzte und Apotheker.
Grafik: Oberst D. Fliickiger, LBA
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Gegeniiber dem geplanten Verlauf entfallt das Aufgebot in
den zen Of LG fur die Pilotphase.
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den Einstieg zum Herbstsemester des ers-
ten Studienjahres. Zugelassen wird nur,
wer den Eignungstest Medizinstudium be-
standen hat oder einen Studienplatz nach-
weisen kann. Die Mil Az UQS ist Teil der
Grundausbildung zum Sanititsoffizier
und endet mit der Beforderung der An-
wiirter zum Obergefreiten. Die Ausbil-
dungsschwergewichte liegen in der Fiih-
rungsausbildung der Stufe Gruppe (Mo-
dule Selbstkenntnis, persénliche Arbeits-
technik, Kommunikation und Informa-
ton sowie Fithrung einer Gruppe) und
im erweiterren Sanicitsdienst (primir im
prihospitalen Bereich). Weiter wird die
militirische Grundausbildung vertieft und
erweitert. Am Schluss der Dienstleistung
koénnen unter anderem folgende (zivil an-
erkannte) Zertifikate, bzw. Kursbescheini-
gungen erworben werden:

* Basic Life Support (BLS) Niveau I und
BLS-AED (Automated External Defi-
brillation), im Rahmen der Laienaus-
bildung im Rettungswesen;

¢ Fiihrung einer Gruppe (mit Zulassung
zur Modulzertifizierung Schweizerische
Vereinigung fiir Fiithrungsausbildung
SVE-ASEC);

¢ Pre Hospital Trauma Life Support
PHTLS® Advanced/Military Provider
(oder Trauma First Responder)?;

¢ Militirischer Fiihrerausweis Kat 921
(fiir Fahrzeuge bis 3,51t).

Der Umstand, dass die Teilnehmer im
Studienverlauf bereits frith mir notfall-
medizinischen Fachinhalten konfrontiert
werden, erweist sich gleichzeitig als grosse
Herausforderung mit hohem Anforde-
rungsdruck, stellt aber andererseits auch
einen hohen Motivationsfaktor (insbe-
SOndCI'C Huch ﬁif das SChf HnSmehSVOHC
Studium) dar. Entsprechend positiv wa-
ren auch die Resultate der Ausbildungen
im Pilotdurchgang 2012.



Ubung «CIMI»; Schadenplatzorganisation
und -fiihrung in Zusammenarbeit mit
Partnern unter Verantwortung der zivilen

Behdrden.  Bild: Oberst Dr. med W. Strupler

Kaderkurs Medizin (KK Med)

Der KK Med wird jeweils im Friih-
sommer (Mai/Juni) und im Herbst (Sep-
tember/Oktober) durchgefiihre und kann
in der Hilfte fraktioniert werden. Zuge-
lassen wird, wer die vorangehenden Be-
forderungsdienste (auch in anderen Trup-
pengattungen) absolviert und das Mas-
terstudium begonnen hat. Der KK Med
kniipft inhaltlich an die Mil Az UOS an,
wird aber durch das Gros der Teilnehmer
erst rund fiinf Jahre danach absolviert.
Die gesamte Ausbildungsdauer wird von
allen medizinischen Fakultiten voll an das
Wahlstudienjahr angerechnet. Dies nicht
zuletzt, weil die Ausbildungsschwerge-
wichte im Fachdienstbereich liegen. Pri-
mir werden Lerninhalte zur Militir- und
Katastrophenmedizin ausgebildet. Insbe-
sondere werden dabei der Truppenarze-
dienst, das irztliche Notfallmanagement
(inklusive Schadenplatzfiihrung und Not-
cingriffe), Injektions- und Infusionsaus-
bildung, Nahttechnik und Kriegschirur-
gie theoretisch und hauprsichlich prak-
tisch ausgebildet, bzw. in zahlreichen
Ubungen angewendet.

Bis zum Abschluss des Studiums kon-
nen weitere Zertifikate (z.B. Advanced
Cardiovascular Life Support ACLS® Pro-
vider?, zukiinftig Advanced Trauma Life

Support ATLS®)* erworben werden, wel-
che eine ideale Vorbereitung auf das Be-
rufsleben und die Arbeit als Militirarzt
darstellen und im Zivilen meist erst viel
spiter und mit hohen Kosten verbunden,
erlangt werden kénnen. Dazu kommt die
Fiihrungserfahrung. Solcherart ausgebil-
dete Jungirzte haben bei der Bewerbung
fiir besonders umworbene Assistenzarzt-
stellen sicherlich einen Vorteil.

Wie weiter?

In der engen Zusammenarbeit aller
Partner der Ausbildung (u.a. SAMK, Uni-
versititen und Lehrvetband Logistik) so-
wie in der optimalen Koordination zwi-
schen Studium und Militirdienstleistung
liegt der Erfolg des Systems und der
Grundstein fiir eine nachhaltige militi-
rische Kadergewinnung akademischer
Medizinalberufe. Entsprechend bedarf es
eines dauernden und institutionalisierten
Dialogs zum Curriculum, zu den Aus-
bildungsinhalten und zum Return on In-
vestment (sowohl fiir den AdA wie auch
fiir die Armee). Die Attraktivicit muss
hoch gehalten werden, so dass die mili-
tirische Ausbildung zum passage obligé
wird. Dabei muss die Kompetenzvermitt-
lung, nebst der soldatischen Grundaus-
bildung und der Kaderausbildung, schwer-
gewichtig in drei Handlungsfeldern sicher-
gestellt Wefden:
¢ als Berater der Vorgesetzen/Komman-

danten (in sanititstakrischen und fach-

technischen Belangen);

nsatz und Ausbildung

¢ als Ausbilder (mit der Verantwortung
zur Delegation von Fachkompetenzen
im Einsatzfall);

¢ als Fachspezialist (Humanmediziner ins-
besondere in den Bereichen Privention,
Diagnose und Behandlung).

Zudem ist es entscheidend, dass die in-
dividuelle Laufbahnplanung auch nach
erreichter Grundausbildung weitergefiihre
und mit der beruflichen Weiterbildung
synchronisiert wird, idealerweise mit
gleichbleibenden Ansprechpartnern fiir
die Aus- und Weiterbildung iiber alle Fiih-
rungsstufen und Finsatzbereiche. Nur so
gelingt es, die mittleren und oberen Ka-
der im zivilen Gesundheitswesen im Sys-
tem zu behalten und fiir die Bediirfnisse
der Schweizer Armee zu sensibilisieren.
Damirt wird offensichtlich, dass der heu-
tige Leistungsauftrag an den Sanitits-
dienst der Armee und den koordinierten
Sanititsdienst einen wichtigen Beitrag zu

Sicherheit und Freiheit darseellt. |

1 Das Kompetenzzentrum fiir Militdr- und Ka-
tastrophenmedizin (SAMK) wird interdeparte-
mental (VBS, EDA, EDI) und interkantonal ge-
tragen. Die medizinischen Fakulgiten bereiligen
sich daran.

2 Prehospiral Trauma Life Support (PHTLS®) ist
das weltweit verbreitete Konzepr zur priklini-
schen Versorgung schwerverletzter Patienten.
PHTLS® ist ein zweitigiges Ausbildungspro-
gramm, das die Teilnehmer im Rahmen der prii-
klinischen Traumaversorgung in der raschen Er-
kennung und Behandlung von kritischen und
nicht kritischen Traumapatienten schulr.

3 Advanced Caridovascular Lifesupport (ACLS®)-
Kurse sind international anerkannte, standardi-
sierte und zertifizierte Fortbildungskurse der
American Hearr Association im Bereich der kar-
diovaskuliren Notfallmedizin.

4 Advanced Trauma Life Support {ATLS®)-Kurse
sind international anerkannte, standardisierte
und zertifizierte Fortbildungskurse des American
College of Surgeons im Bereich des klinischen
Notfall-Managements von Traumapatienten. Sie
stellen den Anschlusspunkr der Betreuung von
Traumapatienten, welche nach PHTLS®-Kritetien
versorgt sind, sicher.
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