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AKTUELL

Sanitatsdienstliche Flihrung im
Grossereignis (SFG): Pilotkurs 2004

Dr. med. Mathias Ziircher,

Koordinator SFG, Departement Anédsthesie, Universitétsspital, 4031 Basel

Um ein Grossereignis erfolgreich
zu bewaltigen, braucht es auch im
Sanitatsdienst ausgebildete Fiih-
rungskréafte. Am Pilotkurs «Sani-
tatsdienstliche Fithrung im Gross-
ereignis» (SFG) wurden Notéarzte
und Rettungssanitidter wéhrend
fiinf Tagen ausgebildet. Die Kurs-
absolventen verfiigen nun liber die
Grundlagen, um sanitatsdienstli-
che Einsétze zu koordinieren und
zu leiten. Das Kurskonzept und der
Pilotkurs werden vorgestellt; das
provisorische Zertifikat SFG soll
durch eine nationale offizielle Ak-
kreditierung ersetzt werden.

Grossschadensereignisse sind in den
letzten Jahren im In- und Ausland
haufiger geworden. Das anhaltende
Mobilitatsbedirfnis mitimmer dichte-
ren und schnelleren Verkehrsstréomen,
die Bedrohung durch Terrorismus,
Epidemien mit mobilitdtsbedingter
grosser Dynamik sowie Naturkata-
strophen erhéhen die Wahrscheinlich-
keit solcher Ereignisse. Bei einem
Grossereignis sehen sich die Einsatz-
kréfte einer grésseren Zahl Verletzter
oder akut Erkrankter gegenuber, als
sie aus eigener Kraft bewaltigen kon-
nen. Umfangreiche personelle und
materielle Ressourcen und mogli-
cherweise spezialisiertes Know How
sind fir eine addquate Bewaltigung
notwendig. Diese Rahmenbedingun-
gen kollidieren allerdings mit den
streng kantonalen resp. kommunalen
Hoheitsstrukturen, wie sie fliir das
schweizerische Gesundheits- resp.
Rettungswesen gelten.

Kurse 2005

SFG-A 2005: 7.-9.9.2005
SFG-B 2005: 17./18.11.2005
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Fir eine erfolgreiche Bewaltigung ei-
nes Grossereignisses ist eine rei-
bungslose interkantonale oder sogar
internationale Zusammenarbeit vor-
teilhaft notwendig. Eine gemeinsame
Terminologie, abgesprochene Fulh-
rungskonzepte und Strategien dirften
daher die Interoperabilitdt zwischen
den moglichen Partnern wirksam ver-
bessern.Zudem erzwingt der Kosten-
druck im Gesundheitswesen den Ab-
bau von Uberkapazitaten und Reser-
vehaltung, womit die Forderung nach
optimaler Nutzung von Synergien
auch aus 6konomischer Sicht unter-
strichen wird.

Die erfolgreiche Bewaéltigung eines
Grossereignisses erfordert auch im
Sanitatsdienst FUhrungskrafte, die
aufgrund ihrer Fortbildungin der Lage
sind, den Einsatz zu koordinieren und
zu leiten. Das Fehlen von solchen
Personen in den meisten Kantonen,
vor allem aber auch das Fehlen einer
entsprechenden Ausbildung fur Not-
arzte zum Leitenden Notarzt (LNA)
und fur Kaderpersonal der Rettungs-
dienste zum Einsatzleiter Sanitat (EL
San), wurde als Defizit erfahren.

Von der Idee zum Pilotkurs

Die notwendigen Vorarbeiten fiir eine
entsprechende Ausbildung wurden
der Fachgruppe Schulung KSD (iber-
tragen. Diese konstituierte im Jahr
2002 eine Arbeitsgruppe aus Vertre-
tern des KSD, der SGNOR und von
Rettungssanitéatern unter dem Prési-
dium von Dr. med. Emil Schalch
(Oberageri), welche den «fil rouge»
dieser Ausbildung ausarbeitete. Als
Ergebnis dieser Arbeitsgruppe konnte
2004 das Grundsatzdokument «Sani-
tatsdienstliche Fihrung im Grosser-
eignis/Conduite sanitaire en cas

d’événement majeur» durch den Be-
auftragten des Bundesrates fir die
Vorbereitung des Koordinierten Sani-
tatsdienstes, Dr. med. Gianpiero A.
Lupi, verabschiedet werden (1). In die-
sem Dokument werden die Ziele die-
ser Ausbildung sowie mdgliche Auf-
gaben der sanitéatsdienstlichen Fiih-
rungskréfte in der Vorbereitung wie im
Einsatz formuliert. Ebenso wird dar-
auf hingewiesen, dass die Ausbildung
SFG obligatorischer Bestandteil fiir
eine Ernennung zum Leitenden Not-
arzt resp. Einsatzleiter Sanitat durch
die kantonalen Behérden werden soll-
te.

Die konkrete Umsetzung des Kurses
«Sanitatsdienstliche Fihrung im
Grossereignis (SFG)» wurde der
Plattform CEFOCA (Centre de forma-
tion en médecine de catastrophe) am
Centre interdisciplinaire des urgences
des CHUV (Lausanne) angegliedert
und als Bestandteil der SAMK
(Schweizerische integrierte Akade-
mie fir Militar- und Katastrophenme-
dizin) aufgenommen. Dank der Koope-
ration der Universitdten Lausanne
(Programm CEFOCA) und Basel
(SFG) konnte diese nationale Ausbil-
dung breiter abgestitzt werden (Abb.
1). Die enge Kooperation wird auch
durch die Namensgebung CEFOCA-
SFG zum Ausdruck gebracht.

Die Module CEFOCA M2 und
M3 gelten als franzdsisch-
sprachige Equivalente zu
SFG-A und SFG-B.

Kurskonzept

Notérzte und Rettungssanitater sollen
eine gemeinsame Fihrungsausbil-
dung absolvieren. Ziel ist das Vermit-
teln einer gemeinsamen Terminologie
sowie moglicher allgemeingultiger
Grundkonzepte. Die in der Schweiz
vorhandenen privaten und o6ffentli-
chen Partner sollen ihre Einsatzdok-
trin, Mittel und Méglichkeiten im Sinne
derVerbesserung der Kooperation vor-
stellen. CEFOCA-SFG bietet als na-
tionale Institution eine Plattform, Ide-
en und Konzepte zu vermitteln, zu
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diskutieren und im Rahmen von Sze-
narien zu testen. Die Kursteilnehmer
werden flur die Thematik sensibili-
siert. Die konkrete Umsetzung soll
danach durch die Kursbesucherin ih-
rem kantonalen Umfeld mit den dort
gegebenen Mdglichkeiten erfolgen.
Zur Erleichterung dieser konkreten
Aufgabe wurde den Teilnehmern durch
die Instruktoren ein umfassendes
Netzwerk angeboten. Zudem wurde
auf Literatur resp. weiterfihrende Aus-
bildungslehrgénge hingewiesen.

Die Instruktoren wurden dahingehend
ausgewahlt, dass mdglichst die offizi-
elle Meinung von Institutionen und
auch die verschiedenen Regionen der
Schweiz vertreten werden. Der
Schweizerische Feuerwehrverband
offerierte uns mit der Delegation von
Hans-Peter Spring und Beda Sartory
nicht nur ausgezeichnete Referenten
zum Thema «Partner Feuerwehr»,
sondern ermdbglichte es, unseren
Kursteilnehmern einen Workshop
«Einfihrung in die Stabsarbeit» anzu-
bieten. Die kunftigen blauen Fih-
rungskréfte werden dadurch mit den
gleichen Grundprinzipien vertraut ge-
macht, wie sie der Schweizerische
Feuerwehrverband propagiert.
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Die Plattform CEFOCA-SFG soll flr
die Partner des Rettungswesens und
interessierte Institutionen/Behérden/
Organisationen auch als Forum und
zur Netzwerkbildung dienen.

Pilotkurs 2004

Aufgrund von Vorabklarungen im
Kreis der Rettungssanitater und Not-
arzte wurde eine Kursdauer von maxi-
mal funf Tagen festgelegt (LNA in
Osterreich: acht Tage, Ausbildung in
Amiens, Frankreich: 15 Tage). Diese
kurze Ausbildungsdauer konnte auch
deshalb in Erwégung gezogen wer-
den, weil das Schweizer Konzept
LNA/EL San daraufbasiert, dass «de-
signierte Flihrungspersonen aktive
Notérzte resp. Rettungssanitéter in
Kaderpositionen sind, die durch ihre
Alltagstétigkeit unter Normalbedin-
gungen trainiert sind und somit die
Voraussetzung mitbringen, auch un-
ter erschwerten Bedingungen ad-
dquat zu funktionieren».

«Training on little incidents
ensures success on big inci-
dents». (2)

Liste der Partner und Organisationen, welche das Projekt unterstitzen.
Die Liste wird laufend aktualisiert (alphabetisch, Stand: Dezember 2004).
Alle interessierten Personen/Behérden/Organisationen sind eingeladen,
ihr Interesse zu bekunden. Die Aufnahme auf die Liste erfolgt in Absprache
mit dem College de Direction (Geschéftsleitung) CEFOCA.

e Geschaftsstelle Koordinierter Sanitatsdienst (KSD) im Eidg. Departe-
ment fur Verteidigung, Bevélkerungsschutz und Sport (VBS), Logistik-

basis der Armee

dizin (SAMK)

Gesundheitsdepartement des Kantons Waadt

Interverband fir Rettungswesen (IVR)

Medizinische Fakultat Universitat Basel

Medizinische Fakultat Universitat Lausanne

Schweizerische integrierte Akademie fir Militar- und Katastrophenme-

e Schweizerische Gesellschaft fur Notfall- und Rettungsmedizin

(SGNOR)

e Schweizerisches Katastrophenhilfekorps (SKH)

Schweizerische Medizinische Rettungskommission (SMEDREC)

e Vereinigung Rettungssanitater Schweiz (VRS)

Abb. 1: Partner und Organisationen, welche das Projekt untersttitzen.

Das Modul SFG-A (8.-10.9.2004)
stand unter dem Motto «Knowledge».
Der Pilotkurs fand aus zwei Griinden
im Ausbildungszentrum «La Rama» in
der Nadhe von Lausanne statt: die
Plattform CEFOCA-SFG ist in der
Schweiz das Kompetenzzentrum flr
Fragen der Kriegs- und Katastrophen-
medizin der SAMK. Zweitens hat es
sich sehr bewéhrt, eine Terra incognita
zu wahlen, um trotz 26 mdglichen
Lésungen (Fdderalismus) bereit zu
sein fur die Entwicklung gemeinsamer
Konzepte. Wahrend den drei Tagen
wurde vorwiegend Wissen vermittelt
und die Grundlagen fiir ein Netzwerk
zwischen den Kursteilnehmern und
Spezialisten der Schweiz aus den je-
weiligen Fachgebieten geschaffen.

Das Modul SFG-A umfasst 29 Lektio-
nen, davon elf als Atelier. Die vermit-
telten Themen und die Referenten
kénnen der Abb. 2 enthommen wer-
den.

Fir das Modul SFG-A haben sich 30
Teilnehmer angemeldet, wovon vier
Mitglieder der Fachgruppe Schulung
KSD den Kurs beobachteten und teil-
weise als Instruktoren tatig waren.

Basis einer effizienten Koopera-
tion ist eine gemeinsame Termi-
nologie und das gegenseitige
Verstandnis der Interventions-
konzepte.

Das Modul SFG-B(2.-3.12.04) stand
unter dem Motto «training & human
factors» (Kommunikation/Teamfakto-
ren) mit dem Ziel, wichtige Aspekte
der Terminologie (Leitender Notarzt
[LNA] und Einsatzleiter Sanitat [EL
San]) erneut zu thematisieren sowie
mogliche Pflichtenhefte flr die ge-
nannten Funktionen zu erarbeiten. Ein
halber Tag wurde der Thematik «hu-
man factors» gewidmet. Den Teilneh-
mern wurde auf spielerische Weise die
Spannbreite der subjektiven Wahrneh-
mung erlebbar gemacht. Sie wurden
auf Schwierigkeiten im Bereich der
Kommunikation zwischen fachglei-
chen und -fremden Partnern sensibili-
siert.
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Am zweiten Kurstag fand eine Ubung
mit rund 35 verletzten Figuranten statt
(davon 12 Schwerverletzte, acht er-
heblich Verletzte und 15 Randgruppen
und Kinder) das ganze unter Einbezug
eines Feuerwehrzuges (ca. 30 Mann)
und einer Polizeipatrouille. Die Zutei-
lung der Funktionen der Kursteilneh-
mer erfolgte durch das Los. Die Ubung
wurde von Spezialisten aus dem Be-
reich «human factor» beobachtet und
ausgiebig besprochen. Firdas Modul
SFG-B haben sich 24 Teilnehmer an-
gemeldet (40 Prozent Arzte, 60 Pro-
zent Rettungssanitater resp. Behor-
denvertreter).

Zertifizierung der Kurse SFG-A und
SFG-B

Die Kursteilnehmer erhielten fir jedes
besuchte Modul eine Teilnahmebesta-
tigung. Nach Abschluss des Moduls B
wird im Moment ein provisorisches
Zertifikat SFG ausgestellt (Abb. 3). Es
stellt die Grundlage dafiir dar, dass ein

Dauer Themen
(Min.)
Begriuissung/Einfiihrung
105

Logistik

60 Fuhrungs-Hilfsmittel; Checklisten; Triage, Diskussion

Chaosphase, Einsatztaktik, SanD Raume, San Hist,
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Arzt, sofern er auch Notarzt SGNOR
bzw. Rettungssanitéter in einer Kader-
position ist, von einer Behérde mit der
Funktion Leitender Notarzt (LNA)
resp. Einsatzleiter Sanitat (EL San)
ernannt werden kann. Das provisori-
sche Zertifikat soll nach Abschluss
der Verhandlungen zwischen KSD/
SAMK und SGNOR durch eine natio-
nale offizielle Akkreditierung ersetzt
werden.

Ausblick

In Anbetracht der kurzen Vorberei-
tungszeit von knapp einem Jahr und
des kleinen Budgets sind die Organi-
satoren des Pilotkurses SFG 2004
Uber das Erreichte sehr erfreut. Das
umfangreiche Feedback der Kursteil-
nehmer und Beobachter bestéatigt die-
sen Eindruck. Vieles muss aber noch
verbessert werden. Im Modul SFG-A
muss dem Thema «Triage» und «Me-
dizinische Entscheidungsfindung im
Ereignis» mehr Zeit eingerdumt wer-

Starke dank

e Kooperation zwischen sani-
tatsdienstlichen Partnern

e Kooperation mit Partnern der
Sanitat

e Fihrungund Training

den. Dem «Networking» mit unseren
Partnern wurde ein hoher Stellenwert
beigemessen. Aus diesem Grund wer-
den wir erneut und mit mehr Nach-
druck versuchen, den «Partner Poli-
zei», welcher sich im Pilotkurs zwar
ausgezeichnet durch Beda Sartory
vertreten liess, fir das kommende
Jahr «ins Boot SFG» zu holen.

Das umfangreiche Feedback der
Kursteilnehmer wird aufgearbeitet und
sicher dazu beitragen, die kommen-
den Kurse SFG weiter zu verbessern.

Die Plattform SFG-CEFOCA ist ge-
genwartig noch nicht konsolidiert. Sie

Referenten

Yersin/Ziircher

Mdller/Schalch

Hersche/Savary

150 Workshop «Einsatztaktik/SanHist/Triage» Hersche/Miiller/Salzgeber/Savary/
Schalch/Zlrcher

75 Rechtliche Situation CH Imbach
Rechtsmedizin Markwalder
Partner 1: Polizei Sartory

45 Massenkarambolage A1 Gabi

45 Partner2: Feuerwehr Spring

210 Einfihrungin die Stabsarbeit Spring/Sartory

150 KSD Lupi/Junker
Armee Lupi
Labor Spiez Aue
NAZ Seiler

60 Grossveranstaltung Niedermaier/Zircher

45 Care Braun

60 Gefahrenstoffe, Selbst-/Fremdschutz, Feuerwehréarzte Mayer

60 Gefahrenstoff-Messung/Monitoring Kaupp

75 Alpine Umgebung Zenruffinen/Jelk (SAC)

30 Luftrettungin der Schweiz Reichenbach

45 SBB Roth

30 Brandverletzungen Klnzi

60 Medienarbeit Bitterlin

30 Kursevaluation Yersin/Ziircher

Abb. 2: Ubersicht tiber die Themen des Modul SFG-A
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braucht eine breite Unterstitzung aller
Organisationen, welche sich um die
Schweizerische Rettungs- und Not-
fallmedizin bemuUhen. Sie braucht
auch weitere personelle Unterstiit-
zung, wenn daraus eine stehende In-
stitution werden soll, welche eine ak-
tive Interaktion und Diskussion zwi-
schen den Partnern erméglichen und
einen wirksamen Beitrag fur das Trai-
ning leisten soll.

Die Plattform CEFOCA-SFG ver-
sucht, eine «unité de doctrine» zu
vermitteln. Diese soll, wann immer
mdglich, auf vorhandenen nationalen
oder internationalen Empfehlungen
oder Richtlinien basieren. Sie arbeitet

*.:E?A

Sanitatsdinnstiche Fiikr ung (araesersigres
Pikatkurs 2004

AKTUELL

daran, im Interesse der Sache zu ver-
mitteln und Raum fir die Erarbeitung
eines noch fehlenden Konsenses an-
zubieten. Sie ist offen fir Kritik und
heisst alle Interessenten willkommen,
die sich im Rahmen der SFG-Kurse
einbringenwollen.

Dank

Die Konzeption, Organisation und
Durchfliihrung des Pilotkurses SFG
2004 wére ohne die Mithilfe und den
Goodwill einer ganzen Reihe von Mit-
arbeitenden nicht méglich gewesen.
Ihnen allen geblhrt Dank! Bedanken
mdchten wir uns vor allem bei Dr.med.
Giuseppe Savary und Dr. med. Emil

£
o

Zertifikat SFG

Pilotkurs 2004: Ausbildung
«Leitender Notarzt (LNA)/Einsatzleiter Sanitat (EL San)s

Wir bastdigan, dass

Herr Muster

das Modul SFG-A absolviart bl und am 2 & 3, Derernber 2002 in Bern mit dar Teilnakme am
Mool 5FG-B die Ausbildung Santsisdiensdiche Fihrung Grosssnsgnis (5FG) erdoigraich

abpeschingsan bl

Dag «Zerfiflat SFG Pilotkurs 2004= wind nach Abschiuss dar Varandlungan zwischen
SAMESGROARED und SFG-CEFOCA durch das offizisle Zertifkal der betaligian

L Ischiatten arsstH wenden

Der Beauftragie oes Bundearales fir die Vorbaratung des Koordinesien Sanildtsdensios
tardert dis Kantone auf, dieses Zeilhat als Basis {ir dia Emannung zum «Leilenden Motarzi-

reap. <Ereatdeiler Saritds- zu raspakisnen

Dinsas Dedilinal berucksiohligh de fr die Schweiz hpischen Besaonderhatan urd varmisal dis
niar glligen Prinzipien zur Bewaligung grassanc Sehadersansgrisse,

Bam'Lausarma, X Dezembsar 2004

Prof. Or, med. B. Yersin
Directeur du CEFDCA
Centre das urgancas
CHLY

GH - 1011 Laussnne

Abb. 3: Zertifikat SFG

0. M. Ziinchear
Koondiraior SFE-CEFOCA-SGNOR
Departemant Angeihedis

UniversAatssnial

CH - 431 Basel

Schalch, aber auch bei allen anderen
Referenten des Pilotkurses SFG
2004, welche meist unentgeltlich aus-
gezeichnete Arbeit geleistet haben
sowie bei allen Mitarbeitenden, wel-
che dank unzahligen Sekretariatsar-
beiten die nétigen Hand-outs und Ar-
beitsblatter fir die Kursteilnehmer
hergestellt haben.

Der KSD optimiert das Ret-

tungswesen in der Schweiz

durch

e Unterstliizung bei Grossver-
anstaltungen

e System IES (Information und
Einsatz im Sanitatsdienst)

o Fachgremien (Beispiel: Fach-
gruppe «Kontamination/De-
kontamination»)

e Schulung (SFG)

e Information
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B Per far fronte con successo a un
evento di grande portata, occorrono
anche nel servizio sanitario dirigenti
debitamente istruiti in tal senso. Du-
rante il corso pilota «Condotta sanita-
ria in caso d’evento di grande portata»
sono stati istruiti medici d’urgenza e
soccorritori. Questi saranno ora in
grado dicoordinare e dirigere impieghi
in ambito sanitario. Sono stati
presentati il corso pilota e il relativo
concetto. Il certificato provvisorio
dovrebbe essere sostituito da un ac-
creditamento a livello nazionale. &
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