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ZVLASTNI RUBRIKA

PUVODNI ZAHRANICNI PRISPEVKY S CESKYM PREKLADEM

V této nepravidelné rubrice budou otiskovdny ¢ldnky zahranicnich autorii v anglictiné, némciné a francouzstiné spolu

s Ceskym prekladem.

AUFGABE UND ORGANISATION DES SANI-
TATSDIENSTES DER BUNDESWEHR

Generaloberstabsarzt Dr. G. Desch
Bundesministerium der Verteidigung, Bonn

Vorwort

Der rasche DemokratisierungsprozeB in den friiheren
Lindern des Warschauer Paktes erméglichte schon 1990
die Aufnahme freundschaftlicher Kontakte zwischen der
Bundeswehr und der ungarischen, polnischen und
tschechoslowakischen Armee sowie zu den Streitkriiften
der damaligen UdSSR.

Ergebnis der ersten hochrangigen Stabsgespriche
waren Zweijahresprogramme zur Entwicklung militiir-
.politischer/militéirischer Beziehungen zu diesen Staaten.

ProgrammgemiB die ersten militdrischen Kontakte
waren stets die Begegnungen der Chefs der jeweiligen
Sanititsdienste mit den Inspekteur des Sanitiits- und
Gesundheitswesens der Bundeswehr, Generaloberstabs-
arzt Dr, Gunter Desch.

Im August 1991 besuchte daher eine Delegation des
Sanititsdienstes der tschechoslowakischen Armee unter
Leitung von Oberst Dr. Suchomel die Bundesrepublik
Deutschland. Im Juli 1992 hatte der deutsche Inspekteur
des Sanitits- und Gesundheitswesens Gelegenheit, den
Sanititsdienst der tschechoslowakischen Armee einen
Gegenbesuch abzustatten.

Bei diesen Anlissen wurden neben dem Austausch
wehrmedizinischer Forschungsberichte, gegenseitige
Hospitationen und Informationsbesuche von Sani-
titsoffizieren auch die gegenseitige Vorstellung der Sani-
titsdienste in den entsprechenden wehrmedizinischen
Publikationen vereinbart.

Nachdem Oberst Dr. Suchomel bereits im letzten Jahrin
der "Wehrmedizin und Wehrpharmazie" den Sani-
titsdienst der tschechoslowakischen Armee vorgestellt
hat, berichtet heute Generaloberstabsarzt Dr. Gunter
Desch iiber den Sanitiitsdienst der Bundeswehr.

UKOLY A ORGANIZACE ZDRAVOTNICKE
SLUZBY
BUNDESWEHRU

Generalplukovnik dr. G. Desch
Spolkové ministerstvo obrany, Bonn

’

Uvod

Rychly proces demokratizace v byvalych zemich
VarSavské smlouvy umoZnil jiz roku 1990 zahdjeni
prételskych kontaktli mezi Bundeswehrem a mad'arskou,
polskou a Ceskoslovenskou armédou a ozbrojenymi sila-
mi byvalého SSSR.

Vysledkem prvnich 3tibnich rozhovorli na vysoké
drovni byly dvoulet¢ programy rozvoje vojensko-
politickych a vojenskych vztahi k témto stitdm,

Podle programu prvnimi vojenskymi kontakty byla jiz
setkdni nafelnikd pifisluinych zdravotnickych sluZeb
s inspektorem zdravotnické sluzby Bundeswehru, gene-
rdlem dr. Gunterem Deschem.

V srpnu 1991 proto delegace zdravotnické sluZby
Ceskoslovenské arm4dy pod vedenim plk. dr. Milana
Suchomela nav§tivila Spolkovou republiku Némecko.
V &ervenci 1992 mél némecky inspektor zdravotické
sluzby pfileZitost vykonat reciprodni navitévu u zdra-
votnické sluzby Ceskoslovenské armady.

Pii téchto piileZitostech byly krom& vymény vojensko-
lékaf'skych vyzkumnych zprav dojednény také vzijemné
hospitace a informa¢ni navit€vy diistojnikd zdravotnické
sluzby a také vzdjemné piedstaveni zdravotnickych
sluzeb ve vhodnych vojenskych 1€kar'skych publikacich.

Poté, co plk. dr. Suchomel jiZ v lofiském roce v ¢asopise
Wehrmedizin und Wehrpharmazie piedstavil zdra-
votnickou sluzbu Ceskoslovenské armédy, informuje dnes
generdl dr. Gunter Desch o zdravotnické sluzb&
Bundeswehru.
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1. Fithrung des Sanititsdienstes der Bundeswehr

Der Inspekteur des Sanitits- und Gesundheitswesens ist

dem Bundesminister der Verteidigung fiir die Leistungsfi-
higkeit der sanititsdienstlichen Versorgung der Streit-
krifte verantwortlich. Er hat unmittelbares Vortragsrecht
beim Minister.
_Die Erarbeitung der fachlichen Grundsitze und die
Uberwachung ihrer Einhaltung sowie die im Einver-
nehmen mit den Inspekteuren der Teilstreitkrifte vorzu-
nehmende Entwicklung der konzeptionellen Grundlagen
und der Struktur des Sanitiitsdienstes erfolgen in der
Gesamtverantwortung des Inspekteurs des Sanitits- und
Gesundheitswesens.

Um diese Aufgaben angemessen wahrmehmen zu
konnen, ist der Inspekteur des Sanitits- und Gesund-
heitswesens in Dienstgrad und Dienststellung den Inspek-
teuren der drei Teilstreitkrifte gleichgestellt. Er ist, wie
alle Inspekteure, Abteilungsleiter im Ministerium und
gleichzeitig htchster Fachvorgesetzter des gesamten Sani-
titspersonals der Bundeswehr sowie zusitzlich hichster
truppendienstlicher Vorgesetzter der Zentralen Sani-
titsdienststellen der Bundeswehr (Abbildung 1).

Der Inspekteur des Sanitits- und Gesundheitswesens ist
Mitglied der Abteilungsleiterkonferenz und des Mili-
tirischen Fiihrungsrates im Bundesministerium der
Verteidigung. In diesen beiden hochsten Fiihrungsgre-
mien nimmt er an der Streikrifteplanung teil, gibt den
Beitrag des Sanititsdienstes zum Verteidigungskonzept
und bestimmt die Grundsitze und Richtlinien fiir ein
leistungsfihiges militirisches Sanitiits- und Gesund-
heitswesen.

Diese hochrangige Einordnung des Inspekteurs des
Sanitits- und Gesundheitswesens ist, wie einige andere
Einrichtungenin Deutschland, so der Wehrbeauftragte des
Deutschen Bundestages, das uneingeschriinkte Petitions-
und Beschwerderecht u.v.a.m. Ausdruck der besonderen
Bedeutung, die man dem Soldaten als Biirger (in Uniform)
und seinem Schutz durch die im Grundgesetz niederge-
legten Grundrechte beimiBt.

Der Sanititsdienst ist daher auch kein Teil der Logistik,
Riickwiirtiger Dienste, des Quartiermeisterwesens oder
dhnliche Zuordnungen. In der Bundeswehr werden
Menschen nicht mit Wehrmaterial gleichgesetzt und
werden daher auch nach anderen Grundsitzen behandelt.

Dem Sanititsinspekteur steht als Arbeitsstab eine
selbstindige Abteilung innerhalb des BMVg mit dem
Namen Inspektion des Sanitits- und Gesundheitswesens
(InSan) zur Verfiigung. Sie gliedert sich in zwei Unter-
abteilungen, die Unterabteilung I, zustindig fiir alle den
Sanititsdienst der Bundeswehr betreffenden fachlichen
Angelegenheiten und die Unterabteilung II, die alle orga-
nisatorischen Aufgaben wahrnimmt (Abbildung 2).

Die beiden Unterabteilungsleiter im Range eines Briga-
degenerals unterstehen dem Chef des Stabes im Range
eines Generalmajors, der gleichzeitig der Stellvertreter des
Inspekteurs ist.

1. Rizeni zdravotnické sluzby Bundeswehru

Inspektor zdravotnické sluZby Bundeswehru odpovida
spolkovému ministru obrany za zpiisobilost zdra-
votnického zabezpeteni ozbrojenych sil. M4 prdvo
bezprostiedné vystupovat pfed ministrem.

Za zpracovini odbomych zisad a kontrolu jejich
dodrZovéani a také za v souladu s inspektory jednotlivych
druhii ozbrojenych sil zavadény vyvoj koncepEnich z4sad
a struktury zdravotnické sluzby nese odpovédnost
inspektor zdravotnické sluZby.

Aby mohl tyto dkoly ptiméfené plnit, je inspektor zdra-
votnické sluzby hodnostné a funk&né postaven na drovei
inspektoriim tfi druhli ozbrojenych sil. Je jako ostatni
inspektofi vedoucim odd€leni ministerstva a souasng
nejvy38im odbornym nadiizenym veSkerého personalu
zdravotnické sluzby Bundeswehru a také sluZebng
nejvy$¥im nadijzenym dstfednich zdravotnickych zafi-
zeni Bundeswehru (obr. 1.)

Inspektor zdravotnické sluzby je &lenem konference
vedoucich oddéleni a vojenské rady spolkového
ministerstva obrany. V obou t&chto nejvy$Sich fidicich
grémiich se podili na planovan{ ozbrojenych sil, stanovi
podil zdravotnické sluZby v konceptu obrany a urluje
z4sady a smé&mice pro vykonné vojenské zdravotnictvi.

Toto vysoké zafazeni inspektora zdravotnické sluZby je,
jako n&které jiné instituce v N&€mecku, povéfence pro
obranu Némeckého spolkového snému, s neomezenym
prdvem peti¢nim a stiZnostnim a mnoha jinych, funkce
vyrazem zvlaStniho vyznamu, ktery je piikladan vojiku
jako ob¢anu (v uniformé&) a ochrang jeho zdkladnich prav
stanovenych dstavou.

Zdravotnicka sluZba proto také neni soud4sti logistiky,
tylovych sluZeb, sluZby ubytovacf nebo podobné.
V Bundeswehru nejsou lidé stavéni na roveii vojenskému
materidlu a zach4z{ se s nimi proto podle jinych z4sad.

Inspektoru zdravotnické sluZzby je jako jeho pracovni
§tdb k dispozici samostatné oddéleni SMO s n4zvem
Inspekce zdravotnictvi (InSan). Toto se d&li na dvé
pododdéleni. Pododd€leni I, kompetentn{ pro odborné
zdleZitosti tykajici se v3ech zdravotnickych sluZeb
Bundeswehru, a pododdéleni II, které se zabyva orga-
nizatnimi dlohami (obr. 2). Vedouci obou odd&leni
v hodnosti brigadnich generéld jsou podifizeni n4¢elnikovi
Stdbu v hodnosti generdlmajora, ktery je souCasné
zéstupcem inspektora.

Bilddokumentation - s. Beilage S. 119-133

Obrazovd dokumentace - viz priloha str. 119-133
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2. Auftrag des Sanitiitsdienstes

Der Sanititsdienst der Bundeswehr wird in Zukunft
folgende Auftriige zu erfiillen haben:

1. Sicherstellung der unentgeltlichen truppeniirztlichen
Versorgung im Frieden,

2. sanititsdienstliche Versorgung von Truppenteilen,
die im Rahmen der deutschen Beteiligung an Krisen-
reaktionskriiften gegebenenfalls auch im Auftrag der
Vereinten Nationen zum Einsatz kommen,

3. organisatorische Vorsorge im Hinblick auf eine sani-
titsdienstliche Versorgung der Streitkrifte bei einem
Krieg auf deutschem Boden,

4. qualifizierte Aus-, Fort- und Weiterbildung des Sani-
titspersonals mit dem Ziel der Auftragserfiillung in Frie-
den und Krieg.

3. Organisation des Sanititsdienstes

Historisch gewachsen gliedert sich der Sanitiitsdienst
der Bundeswehr in 6 Teilbereiche (Abbildung 3)

- die Zentralen Sanitiitsdienststellen der Bundeswehr,

- die Sanititsdienste

+ des Heeres,

+ der Luftwaffe,

+ der Marine,

+ der Zentralen Militiirischen Dienststellen der
Bundeswehr

- und der Musterungsiirztliche Dienst (Wehrersatzwe-
sen).

Die Zentralen Sanititsdienststellen der Bundeswehr
sind solche medizinische Einrichtungen, die in einem
selbstiindigen Organisationsbereich zusammengefaBt sind
und spezialisierte medizinische Aufgaben fiir die gesamte
Bundeswehr wahrnehmen (Abbildung 4).

Das Sanititsamt der Bundeswehr, dem Inspekteur des
Sanitiits- und Gesundheitswesens unmittelbar unterstellt,
fithrt die Zentralen Sanitiitsdienststellen. Zur Zeit sind
dies:

- das Bundeswehrzentralkrankenhaus in KOBLENZ,

- 13 weitere Bundeswehr-Krankenhiuser,

- 3 Zentrale Institute des Sanititsdienstes der
Bundeswehr,

- 4 weitere regionale Untersuchungsinstitute,

- die Akademie des Sanitits- und Gesundheitswesens,

- das Institut fiir Wehrmedizinalstatistik und
Berichtswesen

- 3 Facharztzentren im Beitrittsgebiet.

Bis 1994 wird die Zahl der Bw-Krankenhiuser auf 10
und die der Untersuchungsinstitute auf 4 reduziert werden.

Bundeswehrkrankenhiiuser fiihren ambulante und
stationdre fachirztliche und zahnirztliche Begu-
tachtungen, Untersuchungen und Behandlungen von
Soldaten durch. Bei Notfillen und im Rahmen besonderer
Erlasse des Bundesministeriums der Verteidigung
behandeln sie auch zivile und auslindische Patienten.
Dariiberhinaus unterstiitzen die Bundeswehrkrankenhiiu-
ser KOBLENZ, HAMBURG und GIEBEN den zivilen
Rettungsdienst durch Bereitstellung von Notarztwagen; in
KOBLENZ, HAMBURG und ULM werden "Search And

2. Ukol zdravotnické sluzby

Zdravotnick4 sluZba Bundeswehru bude v budoucnu
plnit nasledujici dkoly:

1. Zabezpe&eni bezplatné 1ékai'ské péée u dtvarh v miru.

2. Zdravotnické zabezpedeni dtvari, které budou v ram-
ci némecké Gcasti nasazeny z povéieni OSN v krizovych
oblastech.

3. Organiza¢ni opatieni s ohledem na zdravotnické za-
bezpedeni ozbrojenych sil pffi vilce na némeckém dzemi.

4. Kvalifikovanou pfipravu, nistavbové a dal$i vzdéla-
vani zdravotnického persondlu s cilem splnéni dkoli
v miru i za vélky.

3. Organizace zdravotnické sluzby

Historicky se zdravotnick4 sluzba Bundeswehru déli do
6 dil¢ich oblasti (obr. 3):
- Gstfedni zdravotnick4 zafizeni Bundeswehru
- zdravotnick4 sluZba:
- pozemniho vojska
- vojenského letectva
- vojenského namoinictva
- Gstfednich vojenskych zafizeni Bundeswehru
- a lékai'sk4 odvodni sluZba (dopliiovani armady).

Ustiednimi zdravotnickymi zafizenimi Bundeswehru
jsou takové zdravotnick4 zafizeni, kterd jsou sloufena do
samostatného organizaéniho celku a plni specializované
zdravotnické dlohy procely Bundeswehr (obr.4). Ustiedni
zdravotnickd  zafizeni {idi  zdravotnicky iifad
Bundeswehru podfizeny piimo inspektoru zdravotnické
sluzby. V soucasnosti témito zafizenimi jsou:

- nemocnice Bundeswehru v Koblenz,

- 13 dalich nemocnic Bundeswehru,

- 3 (stfedni instituty zdravotnické sluzby Bundeswehru,

- 4 dal3i oblastni{ instituty pro vySetfovéni,

- Akademie zdravotnictvi Bundeswehru,

- Institut vojenské medicinské statistiky a informatiky,

- zdravotnické stfedisko Bundeswehru Bonn a

- 3 stfediska odbornych Iékaft v novych spolkovych
zemich.

Do roku 1994 se pofet nemocnic Bundeswehru sniZi na
10 a poCet vySetfovacich institutli na 4.

Nemocnice Bundeswehru provadi ambulantni a stacio-
niarni odbomé lékafské a stomatologické posudky; vySetfeni
a lé¢eni vojakd. Pfi nehodéch a v rimci zvlatich vynosi
spolkového ministerstva 16¢ také civilni a zahrani¢ni
pacienty. Navic nemocnice Bundeswehru v Koblenzi,
Hamburku a GieBenu podporuji civilni zichrannou sluZbu
poskytovénim pohotovostnich vozi; v Koblenzi, Hamburku
a Ulmu se nasazuji vrtulniky letecké patraci a zdchranné
sluzby ("Search And Rescue - SAR") s Iékafi z nemocnic
Bundeswehru.

Jako novy organizagni prvek struktury zdravotnické
sluzby vznikly v Uckermiinde, Neustadt/Glewe a Gotha
prvni tfi stfediska odbornych 1ékaii. Podle cilové struktu-
ry se do roku 1995 planuje zfizeni nejprve 9, pozdéji 15
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Rescue (SAR)" - Hubschrauber mir Arzten aus den
Bundeswehrkrankenhiiusern eingesetzt.

Als neues Organisationselement in der Struktur des
Sanititsdienstes sind in Uckermiinde, Neustad/Glewe
und Gotha die ersten drei Facharztzentren entstanden. In
der Zielstruktur ist bis 1995 die Aufstellung von zuniichst
9, spiiter 15 derartiger Einrichtungen in der gesamten
Bundesrepublik vorgesehen, die jeweils iiber eine Reihe
von Facharztgruppen verfiigen. Sie ergiinzen als Aulen-
stellen der Bundeswehrkrankenhiiuser teilstreitkraft-
iibergreifend die truppeniirztliche Behandlung durch
fachiirztliche Diagnostik, Therapie und Begutachtung.

Der Sanititsdienst des Heeres hat den groBten Perso-
nalumfang und ist gegliedert in den Truppensanititsdienst
und die Sanititstruppe (Abbildung 5): Der Truppensa-
nitéitsdienst kommt auf Verband-Ebene zum Einsatz, das
heiBt, jedes Bataillon hat einen Truppenarzt fiir die ambu-
lante Behandlung von Soldaten und verfiigt iiber eine
Arzneimittelausgabestelle. Die Sanitiitstruppen betreiben
im Krieg die mobilen Sanititseinrichtungen (Hauptver-
bandplatz, Feld-Lazarett) und die Krankentrans-
portfahrzeuge.

Der Sanitiitsdienst der Cuftwaffe hat neben der truppen-
irztlichen Versorgung eine Anzahl spezifischer Aufga-
ben, die sich aus dem Auftrag und Einsatzspektrum der
Luftwaffe ergeben und die zum Teil im Flugmedizini-
schen Institut der Luftwaffe wahrgenommen werden. Die
arbeitsmedizinische Betreuung und medizinische Be-
handlung des fliegenden Personals obliegt den Flie-
gerirzten (Abbildung 6). Der Sanitiitsdienst der Marine
fiihrt die truppenirztliche Versorgung an Marinestiitz-
punkten sowie anderen militirischen Einrichtungen an
Land und den medizinischen Dienst an Bord durch. Er
wird unterstiitzt durch das Schiffahrtmedizinische Institut
in Angelegenheiten der Schiffahrtmedizin, der U-Boot-
und Tauchermedizin und bei Taucherunfiillen (Abbildung
7.

Der Sanititsdienst der Zentralen Militirischen Dienst-
stellen fiihrt truppenirztliche Aufgaben durch und nimmt
iibergreifende sanititsdienstliche Interessen wahr. Zu
seinem Bereich gehdren zédhlen unter anderem auch die
Fiihrungsakademie der Bundeswehr sowie Sanititsdienst-
liche Versorgung der deutschen Anteile der NATO-
Hauptquartiere und der Militirattachéstibe in aller Welt.

Der Musterungsirztliche Dienst ist integraler Bestand-
teil der Bundeswehrverwaltung. In Kreiswehrersatz-
amtern und Freiwilligenannahmestellen wird durch
angestellte und beamtete Arzte der Bundeswehr-
verwaltung die Tauglichkeit zukiinftiger Soldaten fiir den
Wehrdienst festgestellt.

4. Der Sanitatsdienst der Bundeswehr im Frieden

Die unentgeltliche truppenérztliche Versorgung hat die
fir den Patienten nach dem Stand der medizinischen
Wissenschaft  erforderlichen  MaBnahmen,  unter
Beriicksichtigung wirtschaftlicher Aspekte zu erbringen.

Truppeniirzte der Bundeswehr sind in folgenden
Einrichtungen titig:

takovych zafizeni v celé Spolkové republice Némecko,
kter4 nyni disponuje fadou skupin odbornych lékaf. Jako
pobotky nemocnic Bundeswehru dopliiuji 1€kafskou pé€i
u utvand a provad&ji odbornou lékafskou diagnostiku,
terapii a posudky pro viechny druhy ozbrojenych sil.
Nejveétdi potetni stav m4 zdravotnicka sluzba pozemniho
vojska a déli se na zdravotnickou sluzbu utvarli a zdra-
votnické dtvary (obr. 5): Zdravotnicka sluZba dtvart
funguje na drovni jednotky, to znamend, Ze jiZ kaZdy
prapor mi pro ambulantni lé¢eni vojikd svého lékafe
a vydejnu 1ékd. Zdravotnické itvary za valky provozujf
mobilni zdravotnickd zafizeni (hlavni obvazi$té, polni
lazaret) a vozidla pro pfepravu nemocnych.

Zdravotnickad sluZba vojenského letectva ma kromé
lékafského zabezpeleni dtvard fadu specifickych ikold,
které vyplyvaji z tkolu a spektra ¢innosti vojenského
letectva a ¢asteCné se plni ve Vojenském lékafském insti-
tutu vojenského letectva. Pracovng Iékafsk4 péce 2 Iékat-
ské oSetfeni létajictho persondlu pfislusi lékaftim letch
(pilot) (obr. 6). Zdravotnicka sluzba vojenského namor-
nictva provadi lékafské zabezpeceni tvart na nAmoinich
zdkladnich a jinych vojenskych zafizenich na sousi
a zdravotnickou sluZbu na palub&. Je podporovédna
Namoinim zdravotnickym institutem ve vécech lodni
mediciny, mediciny ponorkové a pro potip&&e a pti neho-
dach pfi potapéni (obr. 7).

Zdravotnicka sluZba dstfednich zafizeni plni dkoly zdra-
votnického zabezpeleni u ttvari a stanoveny rozsah pfekra-
Cujici z4jmy zdravotnické sluZby. Do jeji oblasti patfi kromé&
jiného také Ridici akademie Bundeswehru a zdravotnické
zabezpeleni némeckych soulasti velitelstvi NATO a Stabid
vojenskych pfidélencii po celém svEtg.

Lékafsk4d odvodni sluZba je integrilni soudasti spravy
Bundeswehru. Na krajskych vojenskych doplfiovacich
ifadech a pfijimacich mistech dobrovolnikd zji¥tuji
zaméstnani a povéfeni lékafi sprivy Bundeswehru
schopnost budoucich vojaki k vojenské sluzbé.

4. Zdravotnicka sluzba Bundeswehru v miru

Bezplatni zdravotnickd péfe u dtvaru mé pacientovi
piinést podle stavu lékarské védy potiebna opatieni s ohle-
dem na aspekty hospoddrnosti.

Utvarovi 1ékafi Bundeswehru pasobi v nésledujicich
zatizenich:
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4.1 Standortsanitiitszentren

Die truppenirztliche Versorgung der Soldaten im Sinne
der allgemeinmedizinisch Betreuung ist im Frieden
Aufgabe der Teilstreitkriifte. Sowohl in den Standorten als
auch bei Ubungen muB allen Soldaten der Bundeswehr
eine derart qualifizierte medizinische Versorgung geboten
werden, daB Ungleichheiten innerhalb und zwischen den
Teilstreitkriften sowie im Vergleich zum zivilen Bereich
auszuschlieBen sind.

Daher wird die truppeniirztliche Versorgung zukiinftig
in Standortsanititszentren als zentralen, teilstreitkraft-
iibergreifenden Einrichtungen erfolgen, in denen - wo
immer moglich und sinnvoll - die Krifte und Mittel des
Truppensanititsdienstes zusammengefat werden. Je
nach Bedarf werden standortiirztliche und betriebsme-
dizinische Aufgaben iibertragen.

Standortsanitiitszentren werden bedarfsgerecht iiber
folgende Einrichtungen verfiigen:

- Bettenstation,

- Labor fiir Herz-, Kreislauf- und Lungenfunktion,

- Labor fiir Ultraschall-, Prokto- und Rektoskopie,

- Labor fiir Audiometrie,

- Labor fiir klinisch-chemische Untersuchungen,

- Radiologie

- physikalische Therapie und

- Sanititsmaterial versorgung.

In den fiinf neuen Bundeslindern wird diese Form der
truppeniirztlichen Versorgung derzeit erprobt. Auf der
Grundlage der gewonnenen Erfahrungen wird die
Einfithrung im Westen Deutschlands schrittweise mit der
Einnahme der neuen Streitkriiftestruktur erfolgen.

4.2 Facharztzentren (Abbildung 8)

Das bestehende Netz der ambulanten fachérztlichen
Versorgung an den Fachiirztlichen Untersuchungsstellen
der Bundeswehrkrankenhiuser  soll  durch  die
Facharztzentren verdichtet werden. Sie sollen an Statio-
nierungsschwerpunkten der Truppe eingerichtet werden,
dort, wo der Bedarf am groBten ist. Sie sollen jeweils iiber
die Arztgruppen Innere Medizin, Chirurgie, Derma-
tologie, Hals-Nasen-Ohrenheilkunde, Augenheilkunde
und Orthopidie verfiigen.

Aufkommensorientierte  Untersuchungen  haben
gezeigt, daB ein solches Facharztzentrum ausgelastet ist,
wenn in seinem 50 - 60 km umfassenden Einzugsbereich
& - 10 000 Soldaten stationiert sind.

Aufgrund der Hiufigkeit, in der Soldaten einer ambu-
lanten fachirztlichen Vorstellung bediirfen, und unter
Beriicksichtigung der eintretenden Wechselwirkungen
zwischen den Fachiirztlichen Untersuchungsstellen in den
Bundeswehrkrankenhiiusern und den Facharztzentren
sowie der Auslastbarkeit wird die Aufstellung von bis zu
15 Facharztzentren notwendig. Um ein moglichst giinsti-
ges Zusammenwirken mit den Bundeswehrkrankenhiiu-
sern zu erreichen und um die fachliche Aufsicht zu
gewihrleisten, werden sie trotz der riumlichen Entfernung
organisatorisch als Teileinheiten der Bundeswehr-
krankenhiusern gefiihrt.

4.1 Posadkova zdravotnicka strediska

Zdravotnické zabezpeeni vojiki ve smyslu vieobecné
1ékaiské péée v miru je ikolem jednotlivych druhi ozbro-
jenych sil. Jak v posadkach, tak i na cvi¢enich musi byt
viem vojikim Bundeswehru poskytovéina takova kvali-
fikovand zdravotnicka péce, aby nebyl rozdil uvnitiamezi
druhy ozbrojenych sil a také v porovnéni s civilni oblasti.
Proto bude dtvarova zdravotnickd péfe v budoucnu
poskytovadna v posadkovych zdravotnickych stfediscich
jako tstfednich, nad druhy ozbrojenych sil stojicich zarfi-
zenich, v nichZ - kde jen to bude moZné a Géelné - budou
soustiedény sily a prostiedky utvarové zdravotnické
sluzby. Podle potfeby budou na n& preneseny posiadkové
a provozné Iékai'ské dkoly.

Posadkové zdravotnické stfedisko bude podle potfeby
disponovat:

- liZkovou stanici,

- laboratofi pro vySetieni funkci srdce, krevniho ob&hu
aplic,

- laboratof{ pro ultrazvuk, proktoskopii a rektoskopii,

- laboratofi pro klinicko-chemick4 vySetieni,

- radiologii,

- fyzikdlni terapii a

- zafizenim pro zdsobovéni zdravotnickym materidlem.

V novych péti spolkovych zemich se v soucasnosti tato
forma dtvarového l€kafského zabezpeleni zkou¥i. Na
zakladé ziskanych zkuSenosti bude s pfijetim nové orga-
nizace ozbrojenych sil probihat jeji postupné zavedeni
v zdpadnim Némecku.

4.2 Strediska odbornych Iékafu (obr. 8)

Stavajici sif ambulantniho Iékafského odborného
zabezpefeni v Iékaf'skych odbornych vy3etfovnich
nemocnic Bundeswehru ma byt zhudténa stfedisky
odbornych 1ékaii. Maji byt zfizena v mistech soustiedéni
utvard, kde je nejveétsi potfeba. Maji disponovat skupinami
1ékait vnitiniho Iékarstvi, chirurgie, dermatovenerologie,
lé¢eni krénich-nosnich-u¥nich nemoci, o&niho Iékafstvi
a ortopedie.

Priizkuniy ukazaly, Ze takové stiedisko odbornych léka-
1 bude vytiZeno, pokud v jeho spadové oblasti 50-60 km
je umisténo 8000-10 000 vojéak.

Na zdklad€ Cetnosti, s niZ vojaci potiebuji ambulantni
odbornou lékaiskou péci, a s ohledem na nastupujici
vzijemné plsobeni odbornych lékar'skych vySetfoven
nemocnic Bundeswehru a stiedisek odbornych lékait
a také s ohledem na vytiZenost bude poti'eba vybudovat aZ
15 stfedisek odbornych 1ékatt. Aby byla zabezpeena co
moZnd nejpiiznivéjdi soudinnost s nemocnicemi
Bundeswehru a odbomny dozor, budou i pfes prostorovou
vzdalenost organizaéné vedeny jako souddsti nemocnic
Bundeswehru.
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4.3 Bundeswehrkrankenhiuser (siehe Abbildung 4)

Die Bundeswehrkrankenhéuser haben den Auftrag, die
fachirztliche ambulante und stationire Untersuchung,
Begutachtung und Behandlung der Soldaten sicherzu-
stellen. Sie sind wichtige Einrichtungen zur Durchfiihrung
von Aus-, Fort- und Weiterbildung im Sanititsdienst.Die
Anzahl der 2605 in den Bundeswehrkrankenhiusen betrie-
benen Betten errechnet sich aus dem statistisch ermittelten
Bedarf an stationdrer Untersuchung, Behandlung und
Begutachtung von 370 000 Soldaten.

Dies schlieBt alle medizinischen Bereiche ein und
betrachtet die Erfordernisse von Patienten, entsprechend
der Alterszugehorigkeit und dem Geschlecht, auBerdem
Notwendigkeit der Aus-, Fort- und Weiterbildung auf
angemessenem Niveau.

Mit der neuen Krankenhausstruktur wird folgendes
erreicht:

- Stationierung der Krankenhiuser bei den Statio-
nierungsschwerpunkten der Streitkriifte und damit fiir die
Soldaten moglichst kurze Entfernungen zum niichsten
Bundeswehrkrankenhaus,

- Bedarf an Krankenhausbetten im Stationierungsraum
und in einzelnen Fachrichtungen,

- MindestgroBe der Bundeswehrkrankenhiuser fiireinen
wirtschaftlichen Betrieb,

- Bedarfsgerechte Aus-, Fort- und Weiterbildungs-
moglichkeiten unter Beriicksichtigung der Anforderungen
der Bundeslinder und der entsprechenden Landesirzte-
kammern.

Dementsprechend wird die stationire Untersuchung,
Behandlung und Begutachtung von Soldaten zukiinftig im
wesentlichen in 10 Bundeswehrkrankenhiusern durch-
gefiihrt. Riickgrat der Regelversorgung sind 6 Bundes-
wehrkrankenhiuser mit jeweils 156 Betten. Im
Bundeswehrzentralkrankenhaus KOBLENZ und dem
Bundeswehrkrankenhaus ULM mit jeweils 497 Betten
sowie den Bundeswehrkrankenhiusern HAMBURG und
BERLIN mit 305 bzw. 370 Betten werden iiber die
Regelversorgung hinaus in einzelnen Fachgebieten Auf-
gaben der Zentralversorgung bis hin zur Maxi-
malversorgung wahrgenommen, zu denen den kleinen
Bundeswehrkrankenhiusern die strukturellen Voraus-
setzungen fehlen. )

Die 4 Bundeswehrkrankenhiuser MUNCHEN,
DETMOLD, WILDBAD und OSNABRUCK werden
geschlossen.  Eine  weitere  Verringerung  der
Gesamtbettenzahl oder eine Konzentration auf wenige
groBe Krankenhiuser wiirde das beschriebene Versor-
gungsnetz zerreiBen und nicht vertretbare Folgen haben.

5. Neue Aufgaben des Sanitatsdienstes der
Bundeswehr

Hier ist vor allem die sanititsdienstliche Versorgung der
Truppenteile zu nennen, die im Rahmen der
Biindnisverptlichtungen als deutscher Anteil an
Krisenreaktionskriften vorgesehen sind. Bis Ende 1994
miissen daher mehrere im Frieden priisente, das heiBt stets
einsatzbereite Sanititstruppenteile aufgestellt werden, um
Krisenreaktionskriifte im Einsatz vom ersten Tage an

4.3 Nemocnice Bundeswehru (viz obr. 4)

Nemocnice Bundeswehru maji za ikol zabezpetit
odborné lékarské ambulantni a Gstavni vy3etfeni, posudky
a léZeni vojaki. Jsou dileZitou soucasti realizace vzdé-
lavani ve zdravotnické sluzb&. Pocet 2605 v nemocnicich
Bundeswehru provozovanych liZek vychézi ze statisticky
zjisténé potfeby istavniho vyStieni, 1é¢eni a posudkd pro
370 000 vojkid. To zahruje viechny oblasti mediciny
a pfihliZi krom& nutnosti vzd&lavani na ptfim&ené drovni
k potiebam pacientil, odpovidajicim v&ku a pohlavi.

Novou organizaci vojenskych nemocnic se dosahne
nasledujiciho:

- umisténi nemocnic v mistech soustfedéni ozbrojenych
sil a tim pro vojiky co mozn4 nejmen3ich vzdalenosti do
nejblizsi nemocnice Bundeswehru,

- pokryti potfeby nemocni¢nich liZek v prostoru
rozmisténi a v jednotlivych odbornostech,

- nejmensi velikosti nemocnic Bundeswehru pro hospo-
darny provoz

- potfebam odpovidajici moZnosti vzd&lavani, pokra-
Covaci a dalSi piipravy pii respektovdni poZadavki
spolkovych zemi a odpovidajicich zemskych Iékai'skych
komor.

Tomu odpovidajicim zpisobem budou dstavni vy3etie-
ni, 1é&ba a posudky vojiki v budoucnosti v podstaté reali-
zovany v 10 nemocnicich Bundeswehru. Pétefi pravidelné
péle je 6 nemocnic Bundeswehru, vZdy se 156 lazky.
V Ustfedni nemocnici Bundeswehru v Koblenzi
a nemocnici Bundeswehru v Ulmu, vZdy se 497 liZky,
a nemocnicich Bundeswehru v Hamburku a Berling
s 305, resp. 370 lizky se nad pravidelnou pé¢i v jednotli-
vych odbornych oblastech budou plnit dkoly dstiedniho
zabezpeteni aZ po maximaln{ zabezpedeni, pro néZ malym
nemocnicim Bundeswehru chybi strukturilni pfedpokla-
dy.

('ftyﬁ nemocnice Bundeswehru - Mnichov, Detmold,
Wildbad a Osnabriick - jsou uzavieny. Dal$i sniZzovéni
celkového pottu liizek nebo soustied€ni na vice v&tsich
nemocnic by zde popsanou sit pée roztrhalo a mélo
neobhajitelné disledky.

5. Nové ukoly zdravotnické sluzby Bundeswehru

Zde je tfeba predevsim uvést zdravotnické zabezpeteni
utvard, které jsou v ramci smluvnich zivazka uréeny jako
némecky podil sil v krizovych oblastech. Do konce roku
1994 proto musi byt v miru vytvoreno nékolik stalych, to
znamend kdykoli pouZitelnych zdravotnickych jednotek,
aby bylo moZno sildm nasazenym v krizovych oblastech
od prvniho dne poskytovat kvalifikovanou péi. Pii nasa-



ROCNIK LXII, 1993, & 3-4

VOJENSKE ZDRAVOTNICKE LISTY 113

qualifiziert werden, um Krisenreaktionskrifte im Einsatz
vom ersten Tage an qualifiziert versorgen zu kénnen. Bei
Einsiitzenim Ausland benotigen alle Teilstreitkriifte neben
der intergrierten medizinischen Erstversorgung durch den
Truppensanititsdienst  eine  leistungsfihige  sani-
tiitsdienstliche Versorgung auf der Lazarettebene, die
national vorzuhalten ist. Personnel und materiell hat die
Ausstattung  der priisenten  Sanitiitseinheiten  den
Anspriichen an eine friedensmiiBige notfallmedizinische
Versorgung in Deutschland zu entsprechen. Dieser hohe
Anspruch setzt neben der Ausstattung mit modernem
medizinischen Geriit voraus, dal das Spezialpersonal der
im Frieden priisenten Einheiten auBerhalb des Einsatzes in
Bundeswehrkrankenhiiusern oder in zivilen Kranken-
anstalten stindig in Ubung gehalten wird, um die fachliche
Kompetenz aufrechtzuerhalten.

Im Heer gibt es bisher nur Kompanie, die im Frieden in
der Lage ist, den erhohten Anforderungen zur Versorgung
Verwundeter withrend eines Kriseneinsatzes zu
entsprechen. Es ist die vielfach bewiihrte 2. Kompanie des
Sanititslehrbataillons (2./SanLBtl 851). Sie ist Teil der
Allied Mobile Force (Land) (AMF) und hat zuletzt im
IRAN ein Feldlazarett fiir kurdische Fliichtlinge aufgebaut
und betrieben. Zur Zeit stellt sie den Kern des deutschen
Lazaretts in PHNOM PENH, Kambodscha als humanitire
Hilfeleistung fiir die Vereinten Nationen.

Zur Versorgung des bis 1994 bereitzustellenden
deutschen Heeresanteils an Krisenreaktionskriiften wiirde
im Kampfeinsatz eine Sanitiitskompanie nicht ausreichen.
In der Heeresstruktur 5 sind daher 6 weitere verstirkte
Sanitiitskompanien eingeplant, die nach dem Muster der
2. Kompanie des Sanititslehrbataillons 851 gestaltet
werden sollen und die zur personellen und materiellen
Regenerationsfihigkeit in jeweils ein Bataillon einge-
bettet sein werden. Fiir die Reaction Forces der Luftwaffe
und der Marine miissen zusitzliche priisente Kriifte des
Sanitiitsdienstes zur Sicherstellung der Behandlungsebene
2 (Hauptverbandplatz = HVPI) verfiigbar sein.

Diederzeitigen Liicken der Verwundetenversorgung der
Marine konnten durch ein Lazarettschiff geschlossen
werden. Dieses wiire aufgrund der personellen und mate-
ricllen Ausstattung in der Lage die sanititsdienstliche
Versorgung von Soldaten entsprechend deutschem Stand-
ard sicherzustellen. Es konnte die Ebene 3, im Bedarfsfall
auch die Ebene 2 der Verwundetenversorgung iiber-
nehmen und stiinde unter vélkerrechtlichem Schutz.

Die Einsatzoptionen eines derartigen Lazarettschiffs
wiire nicht auf die Unterstiitzung der Marine beschriinkt.

Im Bedarfsfall kann ein solches Lazarettschiff auch zu
humanitiren Zwecken eingesetzt werden. Das Sani-
titspersonal wiire teilstreitkraftiibergreifend zu stellen.

Die vorhandenen Sanititstruppen der Bundeswehr sind
fiir einen Auftrag im Rahmen eines umfassenden Vertei-
digungskrieges in Deutschland konzipiert. Sie sind daher
materiell und personell den Anforderungen fiir einen
Einsatz auBerhalb Deutschlands nicht oder nur sehr
eingeschriinkt geeigenet. Diese Sanitiitstruppen konnten
zwar allgemeine humanitiire Hilfe leisten, keine modernen
Grundsitzen entsprechende, sanititsdienstliche Versor-
gung von Verletzten und Verwundeten eines gréBeren
Truppenteils sicherstellen.

Bei Einsiitzen im Frieden sind fachlich wie rechtlich

zeni (akcich) v zahrani¢i potfebuji viechny ttvary kromg
integrovaného prvniho Iékai'ského zabezpeleni dtvarovou
zdravotnickou sluZzbou vykonné zdravotnické zabezpe-
Ceni na drovni lazaretu, zaji¥t€né nfrodné. Persondlni
a materidlni vybaveni piitomnych zdravotnickych jedno-
tek musi odpovidat narokdm na mirovou urazovou péci
v Némecku. Tyto vysoké naroky kromé vybaveni moderni
1ékaiskou technikou predpokladaji, Ze specidlni personal
v miru existujicich jednotek mimo pouZiti v nemocnicich
Bundeswehru nebo civilnich zdravotnickych zafizenich
bude stéle cvitit, aby byla udrZzena jeho odborna zpiso-
bilost.

U pozemniho vojska je pouze jedind rota, kter4 je v miru
schopna vyhovét zvySenym ndrokiim na péci o ranéné
v piipad€ krize. Je to mnohokrét osvédcen4 2. rota $kolni-
ho zdravotnického praporu (2./SanLBtl 851 = 2. rota 851.
zdr. k. pr.). Je soulasti Spojeneckych mobilnich sil
(Allied Mobile Force - AMF /Land/) a naposledy vysta-
véla a provozovala v Irdnu polni lazaret pro kurdské
uprchliky. V soucasné dobg tvoif jadro némeckého laza-
retu v Phnom Penh v KambodZi jako humanitarni pomoc
za OSN.

K zabezpeeni némeckého vojenského podilu sil reagu-
jicich na krize, ktery m4 byt postaven do roku 1994, by pii
bojovém nasazenf jedna zdravotnick4 rota neposta‘ovala.
V organizaci pozemniho vojska 5 se proto politd se
6 dal¥imi zesilenymi zdravotnickymi rotami, které maji
byt budovény podle vzoru 2. roty 851. zdravotnického
Skolniho praporu a budou kvilli persondlni a materidlni
schopnosti regenerace za¢lenény do jednoho praporu. Pro
sily reakce u letectva a nAimotnictva musi byt k dispozici
dodate¢né sily zdravotnické sluZby k zaji¥téni 1é&ebné
trovn& 2 (hlavni obvazi3tg).

Dosavadni mezery v pé€i o ranéné u ndmornictva lze
zacelit lazaretni lodi. Ta by vzhledem ke svému perso-
nilnimu a materidlnimu vybaveni byla schopna zajistit
zdravotnickou péti vojakd odpovidajici n&meckému
standardu. Mohla by pievzit stupeii 3, v piipad& potreby
také stupeii 2 péce o ranéné, a byla by pod ochranou mezi-
nérodniho prava.

MoiZnosti pouZiti takovéto lazaretni lodé by nebyly
omezeny jen na podporu nimoinictva.

V piipadé potieby lze takovou lazaretn{ lod’ pouZit i pro
humanitdm{ dG¢ely. Zdravotnicky personil by poskytly
vSechny druhy ozbrojenych sil.

Stavajici zdravotnické jednotky Bundeswehru jsou
koncipovény pro pouZiti v rdmci rozséhlé obranné valky
v Némecku. Proto se z persondlniho a materidlniho
hlediska nehodi, anebo hodi jen v omezené mife pro akce
mimo Némecko. Tyto zdravotnické jednotky by sice
mohly poskytovat vieobecnou humanitdmi pomoc, ale ne
zabezpelit modemnim z4saddAm odpovidajici zdra-
votnickou péci ranénych vEtsi asti vojsk.

Pfi akcich v miru je tfeba uplatnit odborn4 i pravni
méfitka na kvalitu 1ékaiské pé&e o némecké vojaky.

BudiZ vyslovné zdiiraznéno, ¥e pln&ni humanitdrnich
tkold, které se v rostouci mife od Bundeswehru olek4v4,
je moZné vyluéné na principu podpory a rozpo¢tovém
kryti ministerstvem zahrani¢i.
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FriedensmaBstiibe an die medizinische Versorgungsqua-
litéit deutscher Soldaten anzulegen.

Ausdriicklich sei vermerkt, dal dic Wahmehmung
humanitirer Aufgaben, die von der Bundeswehr in stei-
gendem Mafe erwartet wird, ausschlieBlich nach dem
Subsidiarititsprinzip und bei haushaltsrechtlicher Abdec-
kung durch das Auswiirtige Amt moglich ist.

6. Sanitiitsdienst der Bundeswehr im Krieg

Die wichtigsten Aufgaben des Sanititsdienstes im Krie-
ge sind:

- Sicherstellung der medizinischen Versorgung fiir die
Streitkriifte,

- Unterstiitzung alliierter Streitkrifte im Rahmen beste-
hender Vereinbarungen,

- gegenseitige Unterstiitzung und Zusammenarbeit mit
Einrichtungen des zivilen Gesundheitswesens

- und medizinische Hilfe fiir Kriegsgefangene.

Im Krieg steigt der Personalumfang des Sanitiitsdienstes
um mehr als das 5-fache seiner Friedensstirke an. Infolge
des aktuellen politischen Prozesses in Europa hat sich die
bisherige Staffelung der Kriifte, die auf den Einsatzraum
Zentraleuropa ausgerichtet war, iiberholt. Der neu defi-
nierte Grundsatz der sanititsdienstlichen Versorgung, der
auch unabhiingig von einem bestimmten Kriegsscenario
Bestand haben muB, lautet:

"Soldaten der Bundeswehr werden jederzeit und iiberall
nach dem aktuellen Stand der medizinischen Wissenschaft
versorgt.”

Der im Krieg vorgesehene Aufbau einer Organisation
zum Transport und zur stationiren Behandlung von
Verwundeten in der GroBenordnung von 16 % der Vertei-
digunsstirke, mit abgestufter Behandlung ausschlieBlich
in bundeswehreigenen Lazaretten mit 200 bzw. 1000
Betten, mit -fast vollstindiger Mobilmachungs-
abhingigkeit und den damit verbundenen personellen und
materiellen Problemen, entspricht konzeptionellen
Vorstellungen aus der Zeit des 2. Weltkrieges.

Fiir die kiinftige Struktur der Bundeswehr wurde diese
Konstruktion zuniichst - anteilig gekiirzt - iibernommen.
Allerdings wurde die Verpflichtung zur Zusammenarbeit
mit zivilen Krankenhiiusern stirker herausgearbeitet.

Dazu sollen die Lazarette der Bundeswehr das beste-
hende zivile Gesundheitssystem nach Bedarf personell,
materiell und ggf. auch infrastrukturell verstirken.

Auf diese Weise werden die zivilen Krankenhiuser
versetzt, im 24-Stunden-Betrieb zu arbeiten.

7. Personalstruktur (Abbildung 9)

Im August 1992 befanden sich ca. 2800
langerdienende Sanititsoffiziere aller Approbationen in
der Bundeswehr, davon 345 Frauen. Hierzu kommen
336  Grundwehrdiensteistende Sanititsoffiziere. Die
Zahl der lingerdienenden Arzte betrug 2073, davon 238
Frauen. Diese gegeniiber dem Vorjahr gestiegenen
Zahlen belegen, daB die bisher getroffenen MaBnahmen
zur Deckung des Bedarfs an lingerdienenden SanOffz,
z.B. die Ausbildung von Sanititsoffizieranwirter

6. Zdravotnicka sluzba Bundeswehru za valky

NejdaleZit&;jsi ikoly zdravotnické sluzby za valky jsou:

- zabezpeleni zdravotnické péte pro vlastni ozbrojené
sily,

- podpora spojeneckych ozbrojenych sil v tAmci stava-
jicich dohod,

- vzdjemn4 pomoc a spoluprice se zafizenimi civilniho
zdravotnictvi

- a 1ékafska péfe o vilecné zajatce.

Za vilky vzroste poletni stav zdravotnické sluzby na
vice neZ pétinasobek jejtho mirového stavu. V disledku
aktudlnfho politického vyvoje v Evropg bylo dosavadni
rozestaveni sil urfenych pro prostor stfedni Evropy pfeko-
n4no. Nové definovand zdsada zdravotnické péce, kterd
musi mit platnost nezévisle na ur¢itém scénafi valky, zni:
"Vojdkiim Bundeswehru se vZdy a viude poskytuje zdra-
votnick4 péte podle aktudlniho stavu lékafské védy."

Za vilky stanoveni struktura organizace odsunu
a dstavni 1éfeni ran&nych fadové o velikosti
16 % obrannych sil, s odstupfiovanym lé¢enim vyluéné ve
vlastnich lazaretech Bundeswehru s 200, popf. 1000
laZek, témér iipln4 zdvislost na mobilizaénim dopln&ni
a s tim spojené personélni a materidlni problémy odpo-
vid4 koncepnim pfedstavam z doby 2. sv&tové valky.

Pro budouci organizaci Bundeswehru byla tato struktura
nejprve - pom&mg zkrdcend - pfevzata. Hloubgji ale byla
rozpracovéna povinnost spolupréce s civilnimi nemocni-
cemi.

K tomu maji lazarety Bundeswehru podle potfeby perso-
naln&, materialng a popf. také v ramci infrastruktury posi-
lovat stdvajici civilni zdravotnicky systém.

Timto zpiisobem nabudou civilni nemocnice schopnost
pracovat po celych 24 hodin.

7. Personilni struktura (obr. 9)

V srpnu 1992 mé&l Bundeswehr asi 2800 déleslouZicich
distojnikt zdravotnické sluZby viech aprobaci, z toho 345
Zen. K tomu pfistupuje 366 distojnikéi zdravotnické
sluzby konajicich zdkladni vojenskou sluZbu. Potet
déleslouZicich 1ékait ¢inil 2073, z toho 238 Zen. Tato proti
pedchazejicimu roku vy3Si Cisla dokazuji, Ze dosud
provedend opatifeni k pokryti potfeby déleslouZicich
distojnikd  zdravotnické sluZby, napf. pfiprava
diistojnickych Cekateli zdravotnické sluZby, a otevieni
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(SanOA) und die Offnung der Laufbahn der SanOffz fiir
Frauen, erfolgreich waren.

Die seit 1989 erfolgte Einstellung von Frauen als
SanOA hat sich bewiihrt. Die bestehende Quotierung
(ca. 30 % Frauen) wurde aufgehoben. SanOA werden
ohne Ansehen des Geschlechts nur noch nach Eignung
und Leistung eingestellt.

Die Personalergiinzung der SanOffz erfolgt zu ca.
50 % iiber Sanititsoffizieranwiirter (SanOA), die sich
nach dem Abitur fiir eine Dienstzeit von 16 Jahren
verpflichten. Nach militirischen Vorausbildung von 15
Monaten werden die SanOA unter Gewihrung eines
Ausbildungsgeldes zum Studium der Medizin, der
Zahnmedizin, der Veterindrmedizin oder der Pharmazie
beurlaubt. Nach Erhalt der jeweiligen Approbation erfolgt
dann die Ubernahme in die Laufbahn der SanOffz, in der
sie dann im Durchschnitt noch 7,5 Jahre Dienst leisten.
Nach MaBgabe der zur Verfiigung stehenden
Studienplitze an zivilen Universititen werden derzeit 167
SanOA pro Jahr eingestellt.

Die Bewerberlage fiir die SanOA-Laufbahn ist befrie-
digend.

In Ergiinzung dazu iniissen insbesondere im
arztlichen Bereich zusiitzlich bereits approbierte
Bewerber - sogenannte Seiteneinsteiger - gewonnen
werden.

Die Offnung der Laufbahn der Mannschaften und Unter-
offiziere im Sanitétsdienst fiir weibliche Bewerber ist zum
01.01.1991 erfolgt. Auch fiir diesen Personenkreis ist
keine Quotierung mehr vorhanden. Die Zahl der
Einstellungen belegt, daB dieses Angebot von jungen
Frauen gut angenommen wird. Erste Erfahrungen im
tiglichen Dienst sind positiv zu bewerten. Der Sani-
tiitsdienst der Bundeswehr leistetdamit einen bedeutenden
Beitrag zur Verwirklichung der Gleichberechtigung von
Mann und Frau in unserer Gesellschaft. Derzeit leisten
rund 1000 weibliche Soldaten aller Dienstgrade Dienst in
den Streitkriiften.

8. Ausbildung/Reservisten (Abbildung 10)

Auch der Sanititsdienst beginnt seine Ausbildung mit
der allgemeinen Grundausbildung, in die jedoch ein 6-
wochiger Erste-Hilfe-Lehrgang aufgenommen wurde
(SanLehrg. I).

Die Folgenden 3 Monate waren bisher fiir die
Ausbildung der San-Soldaten zum Krankenpflegehelfer
vorgesehen (SanLehrg. II).

Zur Zeit werden in allen TSK Versuchslehrgiinge
"SanLehrg. [I-neu" durchgefiihrt, die zeigen sollen, ob die
Krankenpflegehelferausbildung durch eine Ausbildung
zum Rettungssanitiiter ersetzt werden kann, eine auch zivil
anerkannte Ausbildung. Diese besteht aus 200 Stunden
theoretischer und 320 Stunden praktischer Ausbildung.

Fiir Unteroffiziere folgt nach Bewihrung in der Truppe
der 12-wochige Laufbahnlehrgang (Uffz-Lehrg.), in dem
6 Wochen fachliche Ausbildung als " SanLehrg. II"
enthalten sind.

Der "SanLehrg.IV" dient der Ausbildung von fertigen
SanUffz zu Spezialisten (Operationsgehilfe, Rontgen-
helfer, Laborant, Narkosegehilfe eic.) die fiir den Betrieb
von San-Einrichtungen im F- und V-Fall notwendig sind.

kariéry distojnika zdravotnické sluiby pro Zeny byla
disp&¥na.

Odroku 1989 provedené zatazeni Zen do funkci Cekateld
zdravotnickych’ distojnikd se osv&d&ilo. Stavajici podil
(asi 30 % Zen) byl zruSen. Distojnici-Cekatelé zdra-
votnické sluZby jiZ budou zaméstnivini jen podle
schopnosti a vykoni, bez ohledu na pohlavi.

Dopliiovéani distojnikil zdravotnické sluZby se asi z 50
procent d&je prostfednictvim distojnickych &ekateld zdra-
votnické sluZby, ktefi se po maturit® zavazali ke sluZb& na
16 let. Po prvotnim vojenském vycviku v trvani 15 mésict
jsou diistojni¢ti Cekatelé zdravotnické sluzby odesl4ni se
stipendiem na dovolenou ke studiu lékafstvi, zubniho
1€kafstvi, veterindrnho lékaf'stvi nebo farmacie. Po zisk4-
ni piislusné aprobace se zahajuje kariéra diistojnika zdra-
votnické sluzby, v niZ se pak v primé&ru slouZi 7,5 roku.
Na univerzitich je v soufasné dob& ro¢né& 167 studijnich
mist pro distojnické &ekatele zdravotnické sluZby.

Pocet uchaze¢ll o mista distojnickych &ekateli zdra-
votnické sluzby je uspokojivy.

K doplnéni se musi, zejména v oblasti 1€kati, dodatedn&
ziskat jiZ aprobovani uchazeti - tzv. "nastupujici bokem".
Qd 1. 1. 1991 mohou konat sluZbu muZstva a poddistojni-
ki ve zdravotnické sluZbg Zeny. Ani pro tento okruh osob
uZ nenf stanoven Z4dny podil. Pofet pfijatych ukazuje, Ze
mladé Zeny tuto nabidku dobi'e ptijimaji. Prvni zkuZenosti
z kaZdodenni sluZby jsou hodnoceny kladn&€. Zdra-
votnickd sluZba Bundeswehru tim vyznamné piispiva
k uskutecfiovani rovnoprdvnosti muZi a Zen v nasi
spole¢nosti. V soutasné dob& kon4 sluZbu v ozbrojenych
silach asi 1000 Zen ve viech hodnostech.

8. Vycvik/ziloznici (obr. 10)

Také u zdravotnické sluZby zafind piiprava vieo-
becnym z4kladnim vycvikem, do kterého ale byl zatlenén
Sestitydenni kurs prvni pomoci (zdrav. kurs I).

Nisledujici 3 mé&sice byly doposud urfeny k vycviku
vojékil zdravotnické sluZby na pomocnika oSetfovatele
(zdrav. kurs II).

V soucasné dob€ ve viech druzich ozbrojenych sil probi-
haji zku¥ebni kursy "zdravotnické kursy II - nové", které
maji ukézat, zda vycvik na pomocnika ofetfovatele mie
byt nahrazen pifipravou zdravotnika-zdchrandte, i v civilu
uznavanou. Ta sestdva ze 200 hodin teoretické a 320 hodin
praktické piipravy.

Pro poddiistojniky nésleduje po praxi u vojsk dvandcti-
tydenni kurs (poddistojnicky), v ném% je jako odborna
piiprava obsaZen Sestitydenni "zdravotnicky kurs ITI".

"Zdravotnicky kurs IV" slouZi pro pfipravu hotovych
poddistojnikdl  zdravotnické sluZby na specialisty
(pomocnik pii operaci, pomocnik u rentgenu, laborant,
pomocnik u narkézy atd.), kteff jsou nutni pro finnost
zdravotnickych zaffizeni v miru i ve vélce. Kvalifikace
praporCika se ziskd po Gsp&n& vykonaném kursu
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Die Qualifikation zum Feldwebel wird durch den
bestandenen Laufbahnlehrgang und einem 12-wochigen
fachlichen Fortbildungslehrgang erworben. Besonders
qualifizierte Feldwebel konnen nach Aufbaulehrgang,
Offizierausbildung an der Offizierschule und an der
SanAkBw Fachdienstoffiziere werden.

Sanititsoffizieranwirter erhalten zu Beginn ihrer
Laufbahn eine 15-monatige allgemeinmilitirische und
militirfachliche Ausbildung, die mit der Offizierpriifung
und einer dreimonatigen Verwendung im Sanitéitsdienst
abschlieBt. Die wissenschaftliche Ausbildung erfolgt in
Form eines Studiums an einer zivilen Universitit. Vonder
sich obligatorisch  anschlieBenden  24-monatigen
klinischen Ausbildung entfallen 18 Monate auf die Phase
"Arzt im Praktikum". Der gesamte Zeitraum auf
Weiterbildung zum Arzt mit Gebietsbezeichnung anre-
chenbar.

Offizieranwiirter, die Pharmazie studiert haben, miissen
zusitzlich ein Studium der Lebensmittelchemie absolvie-
ren.

Nach einer mehrjihrigen Grundtitigkeit (z.B. als
Bataillonsarzt) nehmen alle Sanititsoffiziere, die als
Berufssoldat iibernommen wurden, gemeinsam mit den
Offizieren des Truppendienstes ihrer jeweiligen
Teilstreitkraft am dreimonatigen Stabsoffizierlehrgang an
der Fiihrungsakademie der Bundeswehr in Hamburg teil.

Der sich anschlieBende Ausbildungsabschnitt dient der
Weiterbildung im medizinisch/pharmazeutischen oder
militirmedizinischen Fachgebieten und der Ausbildung
fiir Fiihrerverwendungen.

Entscheidend fiir die Qualitit der fachlichen Aus-, Fort-
und Weiterbildung des Sanitiitspersonals ist die enge
Kooperation mit dem zivilen Bereich. Von besonderer
Wichtigkeit ist die Aufnahme von zivilen Patienten in den
Bundeswehrkrankenhiiusern, dabestimmte Erkrankungen
bei Soldaten nicht oder nur sehr selten vorkommen.

Die Forderung der Aus-, Fort- und Weiterbildung giltin
besonderem MaBe fiir die Reservisten, da der Sani-
titsdienst auch in Zukunft in hohem MaBe mobil-
machungsabhiingig bleiben wird. Neben der Ausbildung
im Laufe der aktiven Dienstzeit werden freiwillige
Einzelwehriibungen zunehmend die wichtigste Rolle spie-
len, um das Fehl an Spezialisten abzubauen. In sog.
" weiBen Wehriibungen" konnen Reservisten fachlich im
Krankenhaus qualifiziert werden. Sie tragen auch dazu
bei, die beabsichtigte Kooperation zwischen zivilen und
militirischen Krankenhiusern auf Arbeitsebene zu festi-
gen.

9. Sanititsmaterial (Abbildung 11)

Der Sanitiitsdienst der Bundeswehr hat u.a. den Auftrag,
in Frieden, Krise und Krieg die Streitkriifte mit Sani-
tatsmaterial zu versorgen. Dies beinhaltet MaBnahmen

- der Einfiihrung,

- der Bedarfsdeckung,

- der Bewirtschaftung,

- und der Erhaltung

von Sanititsmaterial. Diese Aufgaben werden von
SanOffz Apothekern wahrgenommen.

Die Sanitiitsmaterialversorgung ist in den Rahmen der

a dvanictitydennim odbomém néistavbovém kursu.
Zv14st€ kvalifikovani praporgici se mohou po nistavbo-
vém kursu, distojnické piipravé na distojnické Skole a na
Zdravotnické akademii Bundeswehru stit distojniky
odbomych sluZeb.

Diistojnicti Cekatel€ zdravotnické sluZzby na polatku své
kariéry absolvuji patnictimési¢ni vieobecny vojensky
a vojenskoodborny vycvik, ktery je ukoncen diistojnickou
zkouskou a tfimé&si¢ni praxi ve zdravotnické sluZbg.
Védeckd pfiprava probih4 formou studia na civilni
univerzit?. Z pfipojené povinné dvacetiftyfmé&si¢ni
klinické pfipravy pfipadd 18 mé&sict na fazi "lékaf na
praxi". Celkova doba je zapo€itatelna pro dal3i pripravu
odborného 1ékale .

Distojniéti tekatelé, ktefi studovali farmacii, musi
nésledné absolvovat studium potravinif'ské chemie.

Po n€kolikaleté zdkladnf praxi (napf'. jako Iékai u prapo-
ru) se G¢astni v¥ichni dbstojnici zdravotnické sluZby, ktefi
byli piijati za vojaky z povolani, spoledné s distojniky od
ttvart svého druhu ozbrojenych sil, tfim&si¢niho kursu
pro $tabni dbstojniky na Ridici akademii Bundeswehru
v Hamburku.

Navazujicf dsek piipravy slouZf k dal¥f pifpravé
v lékai'skych, farmaceutickych nebo vojenskolékarskych
odbomostech a k piipravé na fidici funkce.

Rozhodujici pro kvaliu odborné pfipravy zdra-
votnického persondlu je zk4 spolupréce s civilni oblasti.
Zvlastni vyznam m4 pfijimani civilnich pacientd do
nemocnic Bundeswehru, protoZe urdité nemoci se u voja-
ki nevyskytuji viibec, nebo jen vzicng.

Pomoc pfi pfipravé plati ve zvla¥tni mife pro zaloZniky,
protoZe zdravotnicka sluZba i v budoucnu bude ve vysoké
mffe z4visld na mobilizatnim doplnéni.

Kromé pfipravy v priib&hu aktivni sluzby budou hrit
nejdileZit€jsi dlohu pfibyvajici dobrovolnd vojenskd
cvieni, aby se sniZil nedostatek odborniki. ZaloZnici se
mohou odbomné kvalifikovat v nemocnicich pfi tzv.
"bilych cviéenich". Ta také pfispivaji k tomu, aby se posi-
lovala v pracovni rovin€ zamy3len4 spolupréce civilnich
a vojenskych nemocnic.

9, Zdravotnicky material (obr. 11)

Zdravotnick4 sluZba Bundeswehru mi mj. za kol
v miru, za krizea ve vélce zdsobovat ozbrojené sily zdra-
votnickym materidlem. Toto zahmuje opatifeni:

- zavedent,

- pokryviéni potieb,

- obhospodaiovani,

- a udrZovanf{
zdravotnického materidlu. Tyto dkoly pini ddstojnici
zdravotnické sluZby - lékarnici.

Zabezpeteni zdravotnickym materidlem je svézdno
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Arzneimittel- und Apothekengesetzgebung eingebunden.
Die Bundeswehr verfiigt iiber eine Eigenvollzugskompe-
tenz.

Da in Krise und Krieg eine zeitgerechte Bereitstellung
von wichtigen Arzneimitteln und Verbandstoffen durch
die Industrie im erforderlichen Umfang nicht méglich ist,
muB ein Verteidigungsvorrat mit einer Reichweite von 60
Tagen angelegt werden. Ahnliches gilt fiir Sanitéitsgeriit.
Dieser Vorrat wird zum GroBteil in den Sanititsdepots
gelagert. Sie sind die Bereitstellungsebene fiir zentral
durch das Bundesamt fiir Wehrtechnik und Beschaffung
beschafftes Sanititsmaterial.

Unterhalb diese Ebene ist ein Flichendeckendes Netz
von ortsfesten Bundeswehrapotheken eingerichtet, das
verbrauchenah  disloziert, regional zugeordnete
verbrauchende Truppenteile aller OrgBereiche mit Sani-
tidtsmaterial versorgt. Dazu gehéren die Bundeswehr-
krankenhausapotheken - zugleich Bereitstellungsebene
fiir dezentral beschaffte EinzelverbrauchsgiiterSan und
weitere Bundeswehrapotheken der Teilstreitkrifte. Das
Prinzip der regionalen Sanititsmaterialversorgung wird
auch in der neuen Struktur beibehalten und optimiert.

Im Sanititsdienst der Bundeswehr eingesetztes
handelsiibliches  Sanititsgerit wird durch die
Kundendienste der Herstellerfirmen instandgesetzt. Geri-
te der Feldsanititsausriistung (Wert ca. 900 vio DM)
werden z.Z. iiberwiegend im  Sanititsdepot
NEUGABLONZ bedarfsinstandgesetzt. Durch die
Einrichtung einer weiteren Instandsetzungskomponente
im SanDepot EPE Anfang 1993 wird eine Verbesserung
der Instandsetzung und der vorbeugenden Mate-
rialerhaltung erwartet.

10. Zivil-Militirische Zusammenarbeit
im Sanitatsdienst

Bereits im Frieden bestehen zahlreiche enge
Verbindungen zwischen dem zivilen Gesundheitswesen
und dem Sanititsdienst der Bundeswehr. So greift die
Bundeswehr z.B. im Rahmen der Heilfiirsorge fiir Solda-
ten auf zivile Kapazititen zuriick, da es aus finanziellen
und organisatorischen Griinden nicht méglich ist, alle
ambulanten und stationiren Leistungen durch den Sani-
titsdienst zu erbringen. Im Gegenzug werden zivile
Patienten in Bundeswehrkrankenhiusern behandelt.

Sehr enge Beziehungen bestehen auf dem Gebiet der
Aus-, Fort- und Weiterbildung. 'Einerseits nutzt die
Bundeswehr zivilen Ausbildungseinrichtungen, bietet
aber auch zivilen Bewerbern Ausbildungsplitze an, vor
allen in den Krankenpflegeschulen. Lehrginge an der
Sanititsakademie werden zudem von Angehorigen des
Bundesgrenzschutzes, der Polizei der Linder und den
Hilfsorganisationen genutzt.

Das Bundeswehrzentralkrankenhaus als Akademisches
Lehrkrankenhaus der Universitit MAINZ und das
Bundeswehrkrankenhaus ULM als Akademisches
Lehrkrankenhaus der Universitit ULM sind zu dem Teil
der allgemeinen akademischen Ausbildungsorganisation
fiir Medizinstudenten.

Nicht zuletzt tragen die Auftragsforschung im Bereich
der Wehrmedizin und der Wehrmedizinische Beirat als

v ramci zdkonodarstvi o lécich a Iékdmach. Bundeswehr
disponuje vlastni vykonnou kompetenci. ProtoZe za krize
a vilky neni moZné v&asné dodani diileZitych 1€kd a obva-
zového materidlu priimyslem v poZadovaném rozsahu,
musi se vytvolit vletna zdsoba na 60 dnli. Obdobné plati
pro zdravotnickou techniku. Tyto zdsoby jsou z vEi Casti
uloZeny ve zdravotnickych skladech. Sklady jsou pfipra-
venym mistem pro zdravotnicky materidl, obstardvany
centrdlng¢ Spolkovym idfadem pro vojenskou techniku
a nékup.

Pod touto trovni je ziizena celé Gzemi pokryvajici sit
staiych 1ékdren Bundeswehru, dislokovanych v blizkosti
spotfeby, které zésobuji zdravotnickym materidlem regio-
naln€ urtené dtvary viech organiza&nich oblast.

K tomu patii lékdmy nemocnic Bundeswehru - jsou
zéroveli mistem pro necentrilné obstardvany spotiebni
zdravotnicky materidl, a dal3f 1ékaAmy druhi ozbrojenych
sil.

Z4sada regiondlniho zdsobovani zdravotnickym mate-
ridlem bude zachovina a optimalizovdna také v nové
organizaci.

Ve zdravotnické sluzb& pouZivani b&Zn4 zdravotnicka
technika je opravovina sluXbami (servisem) vyrobnich
firem. Technika polniho zdravotnického vybaveni
(hodnota asi 900 miliénii DM) je v soufasnosti pfevaZzné
opravovéna ve zdravotnickych dilnich v Neugablonz. Od
vybudovani dal3f opravaiské soucasti ve zdravotnickych
diln4ch v Epe potatkem roku se oekéva zlepSeni oprav
a preventivni idrZzby materidlu.

10. Spoluprice civilu s arméadou v oblasti
zdravotnické sluzby

JiZz v miru existuji ¢etnd t&snd spojeni mezi civilnim
zdravotnictvim a zdravotnickou sluzbou Bundeswehru.
Tak Bundeswehr napi. v rdmci 1éebné péle o vojiky
vyuZiva také civilni kapacity, protoZe z finan¢nich a orga-
niza¢nich diivodd neni moZné, aby viechny ambulantni
a tstavni vykony zabezpefovala zdravotnick4 sluZba. Na
oplatku jsou v nemocnicich Bundeswehru 1€¢eni civilni
pacienti.

Velice t&sné styky jsou v oblasti vzdé€lavéni. Na jedné
strané vyuZiva Bundeswehr civilni 3kolni zafizeni, ale na
druhé stran& nabizi mista pro piipravu také civilnim ucha-
zettim, pfedeviim ve Zkol4ach pro o¥etfovani nemocnych.
Kursy na Zdravotnické akademii Bundeswehru také
vyuZivaji piisludnici Spolkové ostrahy hranic, policie
jednotlivych spolkovych zemf a &lenové pomocnych
organizaci.

Ustfedni nemocnice Bundeswehru jako fakultni
nemocnice univerzity Mainz a nemocnice Bundeswehru
Ulm jako fakultni nemocnice univerzity Ulm jsou sou¢4sti
vieobecné akademické vzd€lavaci organizace pro
studenty lékar'stvi.

V neposledni fadé pfispiva ke spoluprici univerzitni
organizace se zdravotnickou sluzbou Bundeswehru
vyzkum na objedndvku v oblasti vojenského Iékaistvi
a Vojenskolékarsk4 rada jako poradni grémium ministra.



118 VOJENSKE ZDRAVOTNICKE LISTY

ROCNIK LXII, 1993, & 3-4

Beratungsgremium des Ministers zur Kooperation der
universitiren Organisation mit dem Sanititsdienst der
Bundeswehr bei.

Der Sanitiitsdienst der Bundeswehr ist in vielfacher
Weise auch im Rahmen des Katastrophenschutzes der
Linder integriert. So sind z.B. GroBraumrettungs-
hubschrauber innerhalb von wenigen Stunden einsatzbe-
reit und konnen vorgepackte Brandverletzten-Sets an den
Ort eines Katastrophengeschehens fliegen, so geschehen
in RAMSTEIN. Auch fiir den raschen Transport einer
groBeren Zahl von Verletzten hat sich der GroB-
raumrettungshubschrauber wiederholt bewihrt, zuletzt
Ende Mai 1992 nach einem Chlorgasungliick in der Nihe
von LAUPHEIM.

Das wichtigste Feld der Zivil-Militirischen-Zusam-
menarbeit Offnet sich im Zusammenhang mit der
Einrichtung und dem Betrieb der Lazarettorganisation bei
einem Krieg auf deutschem Boden (Siehe Ziffer 6)

Die Zusammenarbeit des Sanititsdienstes mit zivilen
Organisationen im Rahmen des gesamten Feldes huma-
nitirer Hilfe ist keine primére Aufgabe der Bundeswehr,
sie wird auch kiinftig lediglich subsidiiren Charakter
behalten.

11. SchluBbetrachtung

Die Beschreibung der Aufgaben und der Organisation
des Sanititsdienstes der Bundeswehr,in Abhiingigkeit von
grundlegend geénderten Rahmenbedingungen, fillt in
eine Zeit, in der Hergebrachtes nicht mehr gilt und Neues
sich erst entwickelt.

Man kann auch ausgehen, daB sich das Autga-
benspektrum des Sanititsdienstes erweitern wird. So
werden wir uns auf die verstirkte Bereitstellung von
Kriiften fiir humanitiire Hilfseinsiitze ebenso wie auf die
sanititsdienstliche Unterstiitzung von Truppenteilen
auBerhalb des eigenen Territoriums, z.B. bei Einsitzen
unter dem Dach der Vereinten Nationen, einzustellen
haben.

Mit der Unterstiitzung der Vereinten Nationen in
Kambodscha durch iiber 140 Sanitiitssoldaten der
Bundeswehr, die unter anderem ein Hospital in Phnom
Penh betreiben, ist ein Anfang bereits gemacht.

Die Verpflichtung auf den humanitiren Grundgedanken
ist der gemeinsame Grundpfeiler aller Sanititsdienste.
Von diesem Geist getragen fanden die Gespriiche
zwischen Oberst Dr. Suchomel und mir in den Jahren 1991
und 1992 statt. Die bei diesen Besuchen vereinbarte
Zusammenarbeit der Sanititsdienste der Bundeswehr und
der Tschechischen und Slowakischen Streitkrifte hat
bereits begonnen. Das trifft sowohl fiir die Kontakte des
Bundeswehrkrankenhauses Amberg mit dem Mili-
tirkrankenhaus in Pilsen zu, die in diesem Jahr mit
gegenseitigen Besuchen begonnen haben, als auch fiir den
Besuch einer Delegation der Akademie des Sanitits- und
Gesundheitswesens der Bundeswehr in Prag.

Personliche Kontakte, Kennenlernen der jeweiligen
Gegebenheiten und ausfiihrliche Gespriche sind der beste
Einstieg in eine engere Zusammenarbeit, weil sie das
gegenseitige Verstindnis férdern. Wenn wir dies konse-
quent beachteten, werden wir Wegbereiter fiir eine
freundschaftliche und vor allem friedliche Zusammen-
arbeit zwischen unseren Volkern sein.

Zdravotnick sluzba Bundeswehru je mnohymi zpisoby
zapojena také do ramce ochrany pfi katastrofach jednotli-
vych spolkovych zemi. Tak jsou napf. pfipraveny
velkoprostorové zichranné vrtulniky b&hem nékolika
hodin k akci a mohou dopravit na misto katastrofy, jaka se
stala v Ramstein, pfipravené soupravy pro popélené.
Velkoprostorovy vrtulnik se také opakované osvéd¢il pro
rychlou piepravu vét§tho poltu zranénych, naposledy
koncem kvétna 1992 pii neStésti s chlérem v blizkosti
Laupheim.

NejdaleZitéjsi pole vojensko-civilni spoluprice se otvird
v souvislosti se zifizenim a provozovanim organizace laza-
retdl pfi vélce na némecké pldé.

Spoluprice zdravotnické sluzby s civilnimi orga-
nizacemi v rimci celé oblasti humanitérni pomoci neni
primérni ilohou Bundeswehru, také v budoucnu si podrZi
pouze subsididrni charakter.

11, Zavér

Popis iloh a organizace zdravotnické sluZby
Bundeswehru v zévislosti na zdsadn& zmé&nénych rdmco-
vych podminkich spadd do doby, kdy staré jiZ neplati
a nové se teprve vyviji.

Lze vychézet z toho, Ze spektrum dloh zdravotnické
sluZby se bude roz8ifovat. Proto se budeme muset pipravit
na Cast&j8i poskytovani sil pro humanitdrn{ pomoc a také
na zdravotnické zabezpeceni ditvari mimo vlastni dzemi,
napf. pii akcich zastieSenych OSN. Podporou Organizace
spojenych nrodd v KambodZi vice neZ 140 vojaky zdra-
votnické sluzby Bundeswehru, ktefi mimo jiné provozuji
nemocnici v Phnom Penbh, jiZ byl u€in&n prvni krok.

Zivazek humanitdrnf mySlence je spolednym zdkladnim
pilifem viech zdravotnickych sluZeb. V tomto duchu se
konaly rozhovory mezi plukovnikem MUDr. M. Sucho-
melem a mnou v roce 1991 a 1992. Pfi t¥chto navit€vich
jiZ zapo&ala dohodnuti spoluprice zdravotnickych sluZeb
Bundeswehru a &eskych a slovenskych ozbrojenych sil.
To se tyk4 jak stykd nemocnice Bundeswehru Amberg
s vojenskou nemocnicf v Plzni, které zapoCaly v tomto
roce vzijemnymi ndvit€vami, tak i ndvitdvy delegace
Akademie zdravotnické sluZby Bundeswehru v Praze.

Osobnf kontakty, poznanf{ soufasného stavu a obsdhlé
rozhovory jsou nejlep§im vstupem k uZ3f spolupréci,
protoZe napoméhaji vzdjemnému porozuméni. KdyZ toto
budeme disledn® sledovat, staneme se prikopniky
pfatelské a pfedevi¥fm mirové spoluprice mezi nafimi
nérody.

Pteklad dodalo MO CR

Do redakce doflo: 22. 2. 1993
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Abb. 1 BAVg
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Abb.2
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Obr.2
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Abb. 3
Der Bundesminister der
Verteidigung
Inspektion des Sanitdts- und
Gesundheitswesens
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Obr.3
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Abb. 4
Zentrale Sanitdtsdienststellen
- Lielstruktur -
Sanitdtsamt de Bundeswehr
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Obr.4
Ustfedni zdravotnickd zafizeni
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Abb. 8
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Abb. 9
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Abb. 10
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Abb. 11
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ROCNIK LXII, 1993, & 3-4 VOJENSKE ZDRAVOTNICKE LISTY

Obr. 11

Zabezpeleni Bundeswehru zdrav. spotfebnin
materidlem v miru
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