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I. Einleitung

1. Zweck der Publikation

Die vorliegende vom Departement fir Justiz, Sicherheit und Gesundheit verfasste Publikation
bezweckt, der Offentlichkeit in einer Gesamtsicht die aktuelle Organisation des sanitatsdienstli-
chen Rettungswesens aufzuzeigen. Bei der Organisation des sanitatsdienstlichen Rettungswe-
sens geht es um den Umgang mit Unféallen und medizinischen Notfallen, die sich im Alltag ereig-
nen. In diesem Sinne werden in der Publikation insbesondere der Ablauf der sanitatsdienstlichen
Versorgung und die in die Versorgung einbezogenen Organisationen einschliesslich ihrer Aufga-
ben abgebildet. Im Weiteren werden die bestehenden Vorgaben an die Organisationen bezliglich
Alarmierung, Einsatzbereitschaft, Ausriistung sowie Aus-, Fort- und Weiterbildung aufgefiihrt.

Alltagsereignisse sind Ereignisse, die durch die gemass ihrem gesetzlichen Auftrag oder durch
Leistungsvereinbarungen in die sanitatsdienstliche Versorgung einbezogenen Organisationen
gemass dem der Rettungskette (siehe Seite 6) zu Grunde liegenden Ablauf angegangen und
bewadltigt werden kdénnen.

Nicht Gegenstand der Publikation bilden die sich vom Ablauf bei Alltagsereignissen unterschei-
denden sanitatsdienstlichen Ablaufe bei Grossereignissen.

Die Darstellung des sanitatsdienstlichen Rettungswesens im Alltag des Kantons Graubiinden be-
inhaltet den Ist-Zustand im Dezember 2018. Entsprechend ihrem Zweck wird die Publikation pe-
riodisch angepasst, wenn sich Neuerungen in der Organisation des Rettungswesens im Kanton
ergeben.

2. Definition der Rettung

Rettung im Sinne der Publikation beinhaltet alle sanitétsdienstlichen Aktivitaten, die dazu beitra-
gen, in Gefahr befindende, kranke oder verunfallte Personen zu orten, zu bergen und dem néchst-
gelegenen, fir die definitive Versorgung der schwersten Schadigung kompetenten Behandlungs-
ort zuzufiihren. Dies erfolgt insbesondere durch Aufgebot der geeigneten Einsatzkréfte, Ortung,
Bergung, Betreuung, Vornahme von lebensrettenden und gesundheitserhaltenden Massnahmen
vor Ort, Herstellung der Transportfahigkeit sowie Transport durch entsprechend eingerichtete
Rettungsmittel mit qualifiziertem Rettungspersonal.

3. Zielund Grundséatze der Organisation des sanitatsdienstlichen Rettungs-
wesens

Fur Graubinden als Gebirgskanton mit 150 Talern und einer dezentralen Besiedelung wie auch
als Tourismuskanton ist ein effizientes Rettungswesen von besonderer Bedeutung.



Fur die Organisation des sanitatsdienstlichen Rettungswesens im Kanton steht entsprechend fol-
gendes Ziel im Vordergrund:

Das sanitatsdienstliche Rettungswesen im Kanton soll gewahrleisten, dass jeder in Gefahr befin-
denden, kranken oder verunfallten Person, egal, wo sie sich befindet, innert nitzlicher Frist mog-
lichst rasch und optimal Hilfe geleistet wird.

Um dieses Ziel zu erreichen, ist das sanitatsdienstliche Rettungswesen im Kanton nach folgen-
den Grundsétzen zu organisieren:

- Die Alarmierung der Rettungsdienste muss mdglichst einfach und schnell erfolgen
kénnen;

- Die Alarmierung und Koordination der Rettungsdienste muss rund um die Uhr ge-
wabhrleistet sein;

- Die Kranken- und Verunfalltentransportdienste der 6ffentlichen Spitaler sind be-
darfsgerecht durch Ambulanzstitzpunkte zu erganzen;

- Qualifiziertes Rettungspersonal sowie zweckmassige Rettungs- und Transportmit-
tel sollen eine optimale notfallmedizinische Betreuung vor Ort und wahrend des
Transportes gewahrleisten;

- Jede Person ist unter Berticksichtigung der freien Arzt- und Spitalwahl zum néchst-
gelegenen, fur deren Behandlung kompetenten Behandlungsort zu transportieren;

- Bei vitalen Gefahrdungen von kranken oder verunfallten Personen ist das best-
mdogliche Rettungs- und Transportmittel aufzubieten;

- Zur Sicherstellung der raschen und optimalen Hilfeleistung sind Leistungsverein-
barungen mit den entsprechenden Rettungsorganisationen abzuschliessen.



Il. Aktueller Stand des sanitatsdienstlichen Rettungswesens im Alltag
des Kantons

Die Gliederung der Darstellung des Ist-Zustands des sanitatsdienstlichen Rettungswesens im
Kanton Graubinden entspricht der Reihenfolge der Rettungskette:

Professionelle
Nothilfe Notruf Erste Hilfe Rettungsorgani- Spital
sationen

1. Nothilfe

Zu Beginn der Rettungskette steht die Nothilfe. In lebensbedrohenden Situationen haben Sofort-
massnahmen in den ersten Minuten einen entscheidenden Einfluss auf das Uberleben von plétz-
lich schwer erkrankten (Herzinfarkt, Schlaganfall) oder von schwer verunfallten Personen.

1.1 Aufgaben

Die Nothilfe umfasst die Sicherung der Unfallstelle, die Alarmierung der professionellen Rettungs-
dienste Uber den Notruf, eventuell die Bergung der verunfallten Person aus dem Gefahrenbe-
reich, die Vornahme von lebensrettenden oder gesundheitserhaltenden Sofortmassnahmen so-
wie die Betreuung der kranken oder verunfallten Person.

Die Nothilfe kann von jeder Person geleistet werden.

Die fur die Leistung der Nothilfe massgebenden lebensrettenden und gesundheitserhaltenden
Sofortmassnahmen werden z.B. im Rahmen von Nothelferkursen oder einer Mitgliedschaft in ei-
nem Samariterverein vermittelt.

Gesuchsstellende fir die Erteilung eines Lernfahrausweises fur Motorfahrzeuge und Motorrader
miissen nachweisen, dass sie an einem Kurs tber lebensrettende Sofortmassnahmen teilgenom-
men haben (Art. 10 Abs. 1 der Verkehrszulassungsverordnung, VZV; SR 741.51).

1.2 Zusammenarbeit

Die Nothilfe leistende Person ist angehalten, sofern moglich, den Anweisungen des Disponenten
der SNZ 144 Folge zu leisten.



1.3 Finanzierung und Entschadigung

Seitens des Kantons werden an die Durchfiihrung von und die Teilnahme an Nothelferkursen und
fur die Mitgliedschaft in einem Samariterverein keine Beitrage ausgerichtet.

Als allgemeine Beistandspflicht wird die Leistung der Nothilfe nicht entschadigt.

2. Notruf

2.1 Aufgaben

2.1.1 SNZ 144 Graubiinden

Der Sanitatsnotrufzentrale des Kantons Graublinden obliegen (mit Ausnahme der Spitalregion
Mesolcina-Calanca) insbesondere folgende Aufgaben:

- Entgegennahme der eingehenden Notrufe und Notfallmeldungen rund um die Uhr;

- Vornahme einer ersten Beurteilung der Notrufe beziehungsweise Notfallmeldun-
gen;

- Telefonische Beratung Uber Erste-Hilfe-Sofortmassnahmen;

- Entscheid Uber die zweckmassigen Rettungs- und Transportmittel sowie Aufgebot
und Koordination sédmtlicher Primér- und Sekundar-Einséatze aller strassengebun-
denen Rettungsdienste und Ambulanzstiitzpunkte im Kanton Graubiinden mittels
schriftlicher Auftragserteilung an den Rettungsdienst. Bis zum Abschluss eines
Einsatzes bleibt die SNZ 144 mit dem Einsatzteam mit geeigneten Kommunikati-
onsmitteln (z.B. Polycom, Natel, Statustubermittlungsgeréat, etc.) in Kontakt. Die
Bestimmung des Zielspitals erfolgt am Einsatzort durch das Einsatzteam. Die SNZ
144 klart die Aufnahmemaglichkeit der Spitaler ab.

- Bei vital gefahrdeten Personen (insbesondere bei mehrfachverletzten Personen,
Personen mit einem Schadel-Hirn-Trauma oder Personen mit dem Verdacht auf
schwere innere Verletzungen sowie allen schwerwiegenden Notféllen [Schlagan-
fall, Herzinfarkt, usw.]) ist dasjenige Rettungs- und Transportmittel aufzubieten,
das unter Bertcksichtigung der topografischen Gegebenheiten, der Verkehrslage
und der Wetterverhaltnisse am schnellsten am Ereignisort ist und die Rettung der
Person am besten gewahrleisten kann;

- Aufgebot der Dienstarzte und Arzte eines Rettungsdienstes bei Vorliegen einer
vitalen Gefahrdung. Den Entscheid, ob aufgrund vitaler Gefahrdung ein Arzt auf-
geboten werden muss, trifft die SNZ 144 anhand einer Indikationsliste selbstéandig
oder aufgrund der Rickmeldung des Einsatzteams entsprechend der vorgefunde-
nen Situation;

- Die Flugrettung und die Einsatzkoordination bei Flugrettungen werden von der
Rega wahrgenommen. Die SNZ 144 arbeitet dabei eng mit der Rega zusammen,;



- Fir Rettungen in unzugéanglichem Gelande tUbertragt die SNZ 144 das Aufgebot
der geeigneten Rettungsdienste und die Einsatzkoordination der Rega bezie-
hungsweise der. Alpinen Rettung Schweiz (ARS);

- Aufgebot von First Respondern;

- Aufgebot der Mitglieder des Care Teams Grischun;

- Enge Zusammenarbeit mit Polizei und Feuerwehr und dem Rettungspersonal der
Bergbahn- und Skiliftunternehmen (Patrouilleure, etc.);

- Koordination der strassengebundenen Rettungsdienste mit anderen kantonalen
und interkantonalen Koordinationsstellen wie beispielsweise der Einsatzleitzent-
rale (ELZ) der Kantonspolizei Graubiinden (Tel. 117 und 118), der Einsatzzentrale
der Rega (Tel. 1414) oder den Sanitatsnotrufzentralen anderer Kantone und des
grenznahen Auslands.

Fur die Spitalregion Mesolcina-Calanca erfolgt das Aufgebot und die Koordination der Rettungs-
einsatze durch die Sanitatsnotrufzentrale des Kantons Tessins (Ticino Soccorso 144; vgl. Art. 55
Abs. 2 KPG).

Die SNZ 144 befindet sich in den gleichen Raumlichkeiten wie die Einsatzleitzentrale der Kan-
tonspolizei.

2.1.2 Einsatzzentrale Rega

Die Einsatze der Luftrettung werden durch die Einsatzzentrale der Rega (Tel. 1414) koordiniert
und disponiert (Art. 38 VOzKPG). Anrufe bei der SNZ 144 werden von dieser an die Einsatzzent-
rale der Rega weitergeleitet.

2.1.3 Einsatzleitzentrale der Kantonspolizei

Die Polizei (Tel. 117) und die Feuerwehr (Tel. 118) werden durch die Einsatzleitzentrale der Kan-
tonspolizei in Chur (ELZ) aufgeboten.

Wenn ein Unfall oder ein Notfallereignis den Einsatz von Polizei, Feuerwehr und weiteren Orga-
nisationen erfordert, stellt die Kantonspolizei die Einsatzleitung sicher (Art. 2 Abs. 1 lit. f des Po-
lizeigesetzes des Kantons Graubiinden (PolG; BR 613.000).

Anrufe auf die Telefonnummern 112 (Euro-Notruf) und 911 (Amerikanischer Notruf) werden im
ganzen Kanton Graubiinden durch die Einsatzleitzentrale (ELZ) der Kantonspolizei Graubiinden
entgegengenommen. Soweit die Anrufe medizinische Notfélle betreffen, werden sie an die SNZ
144 weitergeleitet.



2.2 Anforderungen

2.2.1 Betriebliche Anforderungen

Der Betrieb der SNZ muss rund um die Uhr sichergestellt werden, von 09:00 bis 21:00 Uhr mit
doppelter Besetzung und von 21:00 bis 09:00 Uhr genugt eine einfache Besetzung. Fiir den Fall,
dass Anrufe bei der SNZ 144, speziell wahrend der Zeit der einfachen Besetzung (21:00 bis 09:00
Uhr), nicht entgegengenommen werden kdnnen, ist eine Weiterleitung an die Einsatzleitzentrale
der Kantonspolizei vorzusehen.

2.2.2 Personelle Anforderungen

Fur das Personal gelten folgende Anforderungen:

- Verfugt Uber eine notfallmedizinische (Rettungssanitater HF (Hohere Fachschule)
oder Transportsanitater HFP (Hohere Fachprifung) oder eine aquivalente Ausbil-
dung oder Uber eine Ausbildung in einem anderen Beruf des Gesundheitswesens
auf der Sekundar-Stufe Il oder der Tertiar-Stufe und mindestens funf Jahre Berufs-
erfahrung;

- Muss sich mindestens in folgenden Sprachen verstandigen kdnnen: deutsch und
englisch oder italienisch;

- Verfugt tber EDV-Kenntnisse;

- Personensicherheitstiberprifungen miissen in Kauf genommen werden.

Fur die betriebliche Leitung (100% Stelle) gelten folgende Anforderungen:

- Verfugt Uber eine notfallmedizinische Ausbildung;
- Mehrjahrige Erfahrung im Rettungswesen;

- Fuhrungserfahrung;

- Vertiefte System- und EDV-Kenntnisse.

Fur die Medizinische Leitung (5% Stelle) gelten folgende Anforderungen:

- Notarzt SGNOR (Schweizerische Gesellschaft fur Notfall- und Rettungsmedizin);
- Mehrjahrige Erfahrung im Rettungswesen (idealerweise auch alpin).

Die SNZ 144 hat geméass Vorgabe des Departements in der Ausschreibung (datiert vom 12. Feb-
ruar 2016) bis am 1. Januar 2020 die Richtlinien des IVR zur ,Anerkennung von Sanitatsrufzent-
ralen SNZ 144 zu erfullen. Ausgenommen davon ist die Vorgabe zur personellen Doppelbeset-
zung rund um die Uhr (Pt. 6.6 der Richtlinien).



2.3 Organisation

Die SNZ 144 ist dem Gesundheitsamt angegliedert. Sie befindet sich in den Raumlichkeiten der
Kantonspolizei in unmittelbarer N&he zu deren Einsatzleitzentrale (ELZ). Im vom SNZ 144 und
der Kantonspolizei verfassten Betriebskonzept vom 31. Oktober 2017 werden die Flihrungsstruk-
tur der Einsatzzentrale und die betriebsiibergreifende Zusammenarbeit geregelt.

2.4 Zusammenarbeit

Die Alarmierung der strassengebundenen Rettungsdienste muss jederzeit mit mindestens zwei
technisch voneinander unabhéngigen Kommunikationsmitteln (Polycom, Pager, Fax, etc.) mog-
lich sein (Redundanz).

Die Kommunikationsmittel fir die direkte Kommunikation zwischen SNZ 144 und den Rettungs-
diensten im Einsatz sind aktuell das Sicherheitsfunksystem ,Polycom®, das 6ffentliche Mobiltele-
fonnetz und ein Ubermittlungsgerat fir Standort und Einsatzbereitschaft der Rettungsmittel (sog.
Statusgeber).

2.5 Finanzierung

Personen, die durch einen von der zentralen Koordinationsstelle alarmierten Notfall- und Kran-
kentransportdienst eines offentlichen Spitals transportiert werden, haben sich an den Betriebs-
kosten der Koordinationsstelle zu beteiligen (Art. 52 Abs. 3 Satz 1 KPG). Die Hohe der Beteiligung
wird von der Regierung festgelegt und betragt maximal 200 Franken pro durch die Koordinations-
stelle disponierten Einsatz (Art. 52 Abs. 3 Satz 2 KPG). Der festgelegte Betrag ist vom Spital in
Rechnung zu stellen und an die Koordinationsstelle weiterzuleiten (Art. 52 Abs. 3 Satz 3 KPG).

Die Dispositionspauschale betragt ab 1. Januar 2019 fur Priméareinsétze 50 Franken und fur Se-
kundareinséatze 30 Franken (Art. 46 Abs. 1 lit. a und b VOzKPG).

Die ungedeckten Kosten der SNZ 144 werden durch den Kanton getragen.

Der Kanton leistet einen Beitrag an den Ticino Soccorso 144 fir die Disposition und Koordination
der Rettungseinsatze in der Spitalregion Mesolcina-Calanca.

3. Erste Hilfe

Die Erste Hilfe kann wie die Nothilfe von jeder Person geleistet werden.

Die ,Erste Hilfe* umfasst - soweit nicht bereits als Nothilfe erfolgt - die Sicherung der Unfallstelle,
die Alarmierung der professionellen Rettungsdienste tber den Notruf, eventuell die Bergung der
verunfallten Person aus dem Gefahrenbereich, die Vornahme von lebensrettenden oder gesund-
heitserhaltenden Sofortmassnahmen sowie die Betreuung der kranken oder verunfallten Person
sowie allenfalls in Weiterfihrung der Nothilfe die fir die Erstversorgung von kranken oder verun-
fallten Personen notwendigen beziehungsweise zweckmassigen Massnahmen bis zum Eintreffen
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der professionellen Hilfe. Dazu gehoren insbesondere erweiterte lebensrettende und gesund-
heitserhaltende Massnahmen und Schmerzbehandlung.

Exkurs: First Responder (alarmierbare Laien)

In einigen Regionen des Kantons Graubiinden sind vor Ort First Responder Organisationen gebildet
worden, da einerseits das Eintreffen der professionellen Rettungsdienste am Ereignisort zu lange dauert
und andererseits die mangelnde Einsatzhaufigkeit die Einrichtung eines zusatzlichen Ambulanzstitz-
punktes nicht rechtfertigt.

Aufgaben

First Responder leisten Erste Hilfe bis zum Eintreffen der professionellen Einsatzkrafte und geben diesen
einen Kurzrapport ab. Gegebenenfalls unterstiitzen sie deren Einsatz.

Der Einsatz von First Respondern ist insbesondere in folgenden Fallen angezeigt: Leblose Personen /
Kreislaufstillstand, Bewusstlosigkeit, starke sichtbare Blutungen, Brustschmerzen, Atemnot sowie
Warme- und Kéalteschutz.

Aufgebot, Zusammenarbeit

First Responder missen, damit sie im Sinne von Art. 42 der VOzKPG von der SNZ 144 aufgeboten
werden, einer First Responder Organisation angeschlossen sein.

Das Aufgebot der First Responder erfolgt durch die SNZ 144, parallel zum Aufgebot der professionellen
Einsatzkréafte. Die Kontaktdaten werden der SNZ 144 durch die First Responder Organisation mitgeteilt.
Nicht aufgeboten werden First Responder, sofern sie nicht Angehdrige einer Blaulichtorganisation wie
Polizei und Feuerwehr sind, aus Griinden des Selbstschutzes bei Verkehrsunféllen.

Mitarbeitende der professionellen Einsatzkrafte sind gegentber den First Respondern weisungsbefugt.

First Responder Organisationen

Aktuell bestehen an folgenden Standorten im Kanton Graubiinden First Responder Organisationen:
Albula, Avers-Ferrera, Lenzerheide, Trin und Vals.

Anforderungen

First Responder Organisationen und ihre Mitglieder miissen folgende Voraussetzungen erfillen:
First Responder Organisationen

- Ausrlstung: Jede First Responder Organisation hat Uber eine medizinische Ausriistung zu
verfligen. Diese hat insbesondere einen Notfallrucksack, einen automatisierten Defibrillator
(AED) sowie eine Sauerstoffflasche zu umfassen. Die medizinische Ausriistung ist an einem
zentralen Ortim Dorf so zu deponieren, dass der aufgebotene First Responder die Ausristung
zum Ereignisort mitnehmen kann.

- Abschluss einer Haftpflicht- und Unfallversicherung von First Responder Organisationen fiir
die Einsatze und die Aus- und Weiterbildungskurse ihrer Mitglieder.
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First Responder

- Ausristung: Jedes Mitglied einer First Responder Organisation hat iber ein geeignetes Kom-
munikationsmittel (mindestens Mobiltelefon) sowie tGber folgendes weiteres Material zu verfu-
gen: Grune Einsatzweste First Responder, Einsatzprotokolle, Taschenlampe sowie Karten-
material.

- Personliche Fahigkeiten: First Responder miissen sowohl allein als auch im Team arbeiten,
in Notfallsituationen die Filhrung ibernehmen, in belastenden Situationen die Ruhe bewahren
kénnen und Uber emotionale Stabilitat und kérperliche Robustheit verfiigen.

- Aus- und Weiterbildung der Mitglieder von First Responder Organisationen: First Responder
mussen Uber einen Abschluss des Ausbildungsniveaus 2 gemass Kurssystematik der Zertifi-
zierungsstelle fiir Laienausbildung im Rettungswesen oder ein Aquivalent verfiigen.?

Zudem mussen sie bereit sein, die eigenen Kompetenzen laufend zu aktualisieren.

Finanzierung und Entschadigung

Im Gegensatz zu den professionellen Einsatzkraften konnen First Responder oder ihre Organisationen
als Laienorganisationen ihre Leistungen weder den Krankenversicherern noch den kranken oder verun-
fallten Personen in Rechnung stellen. Der Kanton leistet keine Beitrdge an First Responder Organisati-
onen.

1

https://www.svbs-asse.ch/assets/downloads/
w7de81e13032200073056144f9dfb626/w7de81e13032a-0036fc360d9c13491d3/uebersicht ni-
veau 1-3 2010.pdf (aufgerufen am 13.11.2018).
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4. Rettungsorganisationen

4.1 Bewilligungspflicht

Der gewerbsmassige Kranken- und Verunfalltentransport ist gemass Art. 17 Abs. 1 lit. f des Ge-
setzes zum Schutz der Gesundheit im Kanton Graubiinden (Gesundheitsgesetz, GesG; BR
500.000) bewilligungspflichtig. Als Transport gilt der Transport von kranken und verunfallten Per-
sonen, die wahrend des Transports einer medizinischen Betreuung bedurfen oder liegend trans-
portiert werden mussen. Der Transport gilt als gewerbsmassig, wenn er berufsméssig und gegen
Entgelt erfolgt (Art. 23 Abs. 1 und 2 der Verordnung zum Gesundheitsgesetz, VOzGesG; BR
500.010).

Die Bewilligungsvoraussetzungen sind in Art. 19 und 24 des Gesundheitsgesetzes sowie Art. 24
der Verordnung zum Gesundheitsgesetz geregelt.

Art. 19 GesG lautet wie folgt:

Die Betriebsbewilligung wird der Eigentimerin beziehungsweise dem Eigentumer oder der Tragerschaft

erteilt, wenn:

a) die Bezeichnung einer den Betrieb leitenden Person vorliegt;

b) der Betrieb den angebotenen Leistungen und den Vorgaben der Regierung entsprechend eingerichtet
ist und betrieben wird;

c) der Betrieb die personellen Vorgaben der Regierung in qualitativer und quantitativer Hinsicht erfillt
(Strukturqualitat);

d) der Nachweis eines vom Amt anerkannten Qualitatssicherungssystems vorliegt;

e) der Nachweis Uber den Abschluss einer Betriebshaftpflichtversicherung nach Massgabe der Art und

des Umfanges der Risiken oder liber andere, gleichwertige Sicherheiten erbracht wird.

Art. 24 GesG lautet wie folgt:

1 Die Betriebsbewilligung fir den gewerbsmassigen Transport von Kranken und Verunfallten wird der Ei-

gentiimerin beziehungsweise dem Eigentiimer oder der Tragerschaft des Betriebs erteilt, wenn zudem:

a) die Bezeichnung einer medizinisch verantwortlichen Person mit einer Berufsaustibungsbewilligung als
Arztin beziehungsweise Arzt vorliegt. Ein Wechsel der verantwortlichen Person ist dem Amt zu melden;

b) die freie Arzt- und Spitalwahl gewahrleistet wird.

2 Betriebe, die Kranke und Verunfallte ohne Beeintrachtigung der Vitalfunktionen gewerbsmassig trans-

portieren, sind von der Erfullung der Voraussetzung von Absatz 1 Litera a ausgenommen.
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Art. 24 Abs. 1 VOzGesG konkretisiert Art. 19 lit. ¢ GesG. Danach wird die Bewilligung zum ge-
werbsmassigen Kranken- und Verunfalltentransport erteilt, wenn der Betrieb Uber die Anerken-
nung des Interverbandes fiir Rettungswesen (IVR) verfligt oder wenn er dem Betriebszweck ent-
sprechend folgende Voraussetzungen erfillt:

a) die Anforderungen an eine fachlich qualifizierte Personenrettung sind erfiillt und die notwendige Ret-
tungsausrustung ist vorhanden;
b) die Einsatzbereitschaft ist sichergestellt;

c) das Personal verfugt tGiber die notwendige Aus-, Fort- und Weiterbildung.

In der Bewilligung werden insbesondere das Einsatzgebiet und die zugelassenen Einsatzarten
festgelegt (Art. 25 Abs. 1 VOzGesG). Rettungsdienste, die Uber eine gleichwertige Bewilligung
des Bundes oder eines andern Kantons verfugen, bedirfen keiner kantonalen Bewilligung (Art.
25 Abs. 2 VOzGesG).

4.2 Kategorien von Rettungsdiensten

Das Krankenpflegegesetz des Kantons Graublinden unterscheidet beziglich der Organisation
der Rettung und der Zustandigkeitsregelung zwischen dem Notfall- und Krankentransport auf der
Strasse (Art. 54 Abs. 1 KPG) und dem Notfall- und Krankentransportdienst ausserhalb der
Strasse (Art. 54 Abs. 2 KPG).

4.2.1 Strassengebundene Rettungsdienste

Die strassengebundenen Rettungsdienste sind fur die Bergung und Rettung von kranken und
verunfallten Personen in Gebieten, die mit einem strassengebundenen Fahrzeug gut erreicht
werden koénnen, zustandig.

Folgende Akteure sind in die strassengebundene Rettung involviert:
Rettungsdienste der 6ffentlichen Spitaler

Gemass Art. 54 Abs. 1 KPG sind die oOffentlichen Spitaler in ihrer Region fur einen
leistungsféahigen Notfall- und Krankentransport auf der Strasse verantwortlich. Zu die-
sem Zweck haben die 6ffentlichen Spitéler strassengebundene Rettungsdienste zu be-
treiben.

Weitere Rettungsdienste
a) mit Beitragsberechtigung

Gemass Art. 57 Abs. 1 KPG kann die Regierung in Erganzung der Rettungsdienste der
offentlichen Spitaler weitere Rettungsdienste als beitragsberechtigt anerkennen, wenn
aus Sicht des Kantons ein Bedarf an der Leistung gegeben ist. Dies ist in abgelegenen
Talern und Ortschaften der Fall. Die Anerkennung erfolgt fir konkrete Einsatzgebiete.
Die betreffenden Rettungsdienste betreiben sogenannte Ambulanzstiitzpunkte. Die an-
erkannten Rettungsdienste beziehungsweise die Ambulanzstitzpunkte kénnen selbst-
standig oder vom Spital der Region betrieben werden.
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b) ohne Beitragsberechtigung

Diese Rettungsdienste erfiillen zwar die Bewilligungsvoraussetzungen. Aus Sicht des Kantons
ist indessen bei diesen Rettungsdiensten entweder kein Bedarf an der Leistung gegeben oder
aber die Notwendigkeit einer finanziellen Unterstitzung nicht ausgewiesen. Die oOffentlichen
Spitaler haben die Méglichkeit, diese Rettungsdienste in die Organisation der strassengebun-
denen Rettung einzubeziehen.

4.2.1.1 Rettungsdienste der dffentlichen Spitaler

AUFGABEN

Die Aufgabe der Rettungsdienste der 6ffentlichen Spitéler fir den Notfall- und Krankentransport
auf der Strasse umfasst sowohl Primartransporte (Transport vom Notfallort zu einem geeigneten
stationdren Behandlungsort) als auch Sekundartransporte (Verlegung von einem stationaren Be-
handlungsort zu einem anderen).

Die kranke oder verunfallte Person ist unter Berticksichtigung der freien Arzt- und Spitalwahl (Art.
24 Abs. 1 lit. b GesG) dem nachstgelegenen, fur die definitive Versorgung der schwersten Schéa-
digung kompetenten Behandlungsort zuzufiihren. In seltenen Ausnahmefallen kann es lebens-
rettend sein, wenn der Patient zuerst in das Regionalspital transportiert wird und erst nach einer
weiteren Stabilisierung weiterverlegt wird.

Sekundartransporte sind Bestandteil eines leistungsfahigen Kranken- und Verunfalltentransports
auf der Strasse. Die Spitéler haben entweder selber entsprechende Vorhalteleistungen zu erbrin-
gen oder sich mit anderen Spitélern oder Privaten dazu abzusprechen.

ANFORDERUNGEN

Die vom Spital erforderlichen personellen und infrastrukturellen Anforderungen zur Erfullung der
Aufgaben werden in den Leistungsvereinbarungen zwischen dem Departement und dem Spital
festgelegt. Die Rettungsdienste der 6ffentlichen Spitéler erfillen entweder die Richtlinien des IVR
zur Anerkennung von Rettungsdiensten? oder die auf Art. 24 Abs. 1 VOzGesG basierenden Richt-
linien zur Anerkennung beziehungsweise zur Bewilligung von kleinen Rettungsdiensten und Am-
bulanzstitzpunkten im Kanton Graublinden vom 15. Dezember 2009 (erstellt und genehmigt von
der Rettungskommission)3.

2 http://lwww.ivr-ias.ch/rettungsdienst.html (aufgerufen am 25.10.2018)

8 https://www.gr.ch/DE/institutionen/verwaltung/djsa/ga/ueberuns/Seiten/verordnungen.aspx (aufgerufen
am 13.11.2018)
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ORGANISATION

Die folgenden zwolf 6ffentlichen Notfall- und Krankentransportdienste auf der Strasse sind mit
Ausnahme des Notfall- und Krankentransports in der Spitalregion Mesolcina-Calanca, welche
uber kein eigenes Regionalspital verfugt, den 6ffentlichen Spitélern angegliedert:

- Rettung Chur (Rettungsdienst des Kantonsspitals Graublnden)

- REO Oberengadin (Rettungsdienst des Spitals Oberengadin Samedan)

- REDA Davos (Rettungsdienst des Spitals Davos)

- RD Poschiavo (Rettungsdienst des Centro Sanitario Valposchiavo; Ospedale San
Sisto Poschiavo)

- RD Prattigau (Rettungsdienst der Flury Stiftung; Spital Schiers)

- RD Scuol (Rettungsdienst des Center da sanda Engiadina Bassa)

- RD Surselva (Rettungsdienst des Regionalspitals Surselva llanz)

- RD Surses (Rettungsdienst des Center da Sanadad Savognin)

- RD Thusis (Rettungsdienst des Spitals Thusis)

- RD Val Bregaglia (Rettungsdienst des Centro Sanitario Bregaglia)

- RD Val Mustair (Rettungsdienst des Center da sanda Val Mistair)

- SAM Mesolcina (Servizio Ambulanza del Moesano Roveredo)

EINBEZUG DER ARZTE IN DEN KRANKEN- UND VERUNFALLTENTRANSPORT

Es ist den Spitéalern zu Uberlassen, ob sie bei einem Notfalleinsatz mit bestehender oder vermu-
teter Beeintrachtigung der Vitalfunktionen (P1) neben den diplomierten Rettungssanitatern und
Transporthelfern mit Berufserfahrung die in inrem Betrieb angestellten Arzte (System "Arzte im
Rettungsdienst") oder Dienstarzte (System "Dienstarzte") in den Kranken- und Verunfalltransport-
dienst einbinden.

System "Arzte im Rettungsdienst"

Im System "Arzte im Rettungsdienst" setzen die Spitaler die in ihnrem Betrieb angestellten Arzte
fur die professionelle praklinische Versorgung ein. Sie garantieren deren Erreichbarkeit und so-
fortige Freistellung im Bedarfsfall sowie die Ausriistung mit dem geforderten Material und risten
sie gegebenenfalls mit dem erforderlichen Fahrzeug aus.

Die Arzte fahren entweder im Fahrzeug des Rettungsdiensts ("Kompakt-System") oder unabh&n-
gig vom Rettungsteam zum Einsatzort ("Rendezvous-System").

System "Dienstérzte"

Beim System "Dienstarzte" haben sich die Spitaler mit den regionalen &rztlichen Notfalldiensten
abzusprechen und die Arztinnen und Arzte fir ihre Leistungen im Rahmen der Notfalltransport-
dienste zu entschadigen (Art. 54 Abs. 1 KPG). Basierend auf der Leistungsvereinbarung vom 12.
Mai 2006 (vgl. Beschluss der Regierung vom 30. Mai 2006; Prot. Nr. 612) stellt der Bundner
Arzteverein (BuAeV) die flachendeckende dienstarztliche Versorgung im Kanton sicher. In der
zwischen dem Kanton und dem Biindner Arzteverein abgeschlossenen Leistungsvereinbarung
werden die Aufgaben, die Aus- und Fortbildung, das notwendige Material sowie die Entschadi-
gung der Dienstérzte und des Bundner Arztevereins geregelt. Der Dienstarzt riickt mit seinem
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Privatfahrzeug aus ("Rendezvous-System"). Der Dienstplan fiir den Einsatz der Dienstarzte wird
vom Biindner Arzteverein pro Spitalregion festgelegt. Der Biindner Arzteverein organisiert die
Weitergabe der Dienstplane der Dienstérzte an die SNZ 144.

Die Vorstande der Regionalvereine kdnnen in Zusammenarbeit mit den Notfalldienstregionen und
den Spitalern fur die einzelnen Notfalldienstregionen 6rtliche und zeitliche Kooperationen fir den
dienstarztlichen und hauséarztlichen Notfalldienst eingehen (vgl. Art. 2 des Reglements Uber die
Organisation des hausarztlichen Notfalldienstes im Kanton Graubinden vom 24. Marz 2018).

AUFGEBOT

Die Rettungsdienste der offentlichen Spitaler und die Dienstarzte werden durch die SNZ 144 auf-
geboten.

Das Aufgebot des Servizio Ambulanza del Moesano und der Dienstarzte in der Spitalregion Me-
solcina-Calanca erfolgt durch den Ticino Soccorso 144.

FINANZIERUNG DER RETTUNGSDIENSTE UND ENTSCHADIGUNG DER DIENSTARZTE

Die Finanzierung des Einsatzes der Rettungsdienste erfolgt tiber den Beitrag der obligatorischen
Krankenpflegeversicherung. Gemass Art. 26 f. der Krankenpflege-Leistungsverordnung (KLV,
SR 832.112.31) tbernimmt die Versicherung 50 Prozent der Transportkosten, maximal jedoch
500 Franken pro Kalenderjahr, und 50 Prozent der Rettungskosten, maximal jedoch 5000 Fran-
ken pro Kalenderjahr. Die Restfinanzierung ist von der transportierten Person zu Gbernehmen.

Die Entschadigung der frei praktizierenden Arzte fiir inre Einbindung als Dienstarzte in den Not-
fall- und Krankentransportdienst des Spitals ist in Art. 45 VOzKPG geregelt. Sie betragt 800 Fran-
ken pro Tag fir die Uber 12.5 Diensttage an Wochenenden oder Feiertagen pro Jahr hinausge-
henden Diensttage an Wochenenden oder Feiertagen.

Der Kanton leistet zudem gestitzt auf Art. 22 KPG Beitrage an die Spitéler fir die Rettungs-
dienste.

4.2.1.2 \Weitere Rettungsdienste

4.2.1.2.1 Organisationen mit Beitragsberechtigung

Gestutzt auf Art. 57 Abs. 1 KPG konnen zur Sicherstellung der Notfallversorgung Ambulanzstitz-
punktorganisationen von der Regierung als beitragsberechtigt anerkannt werden.

Aktuell werden in folgenden Ortschaften im Kanton von der Regierung als beitragsberechtigt an-
erkannte Ambulanzstutzpunkte betrieben:

- Arosa

- Disentis/Mustér (Cadi)

- Samnaun

- St. Moritz (als zweiter Standort der Rettung Oberengadin)
- Zernez
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- Bergin (wahrend der Wintermonate als zweiter Standort des Rettungsdienstes
Thusis)

- Klosters (wéahrend der Wintermonate als zweiter Standort des Rettungsdienstes
Schiers)

AUFGABEN

Die Aufgaben der Ambulanzstitzpunkte entsprechen den Aufgaben der Rettungsdienste der 6f-
fentlichen Spitaler (vgl. Ziff. 4.2.1.1, Kapitel "Aufgaben”).

ANFORDERUNGEN

Die Anforderungen der Ambulanzstiitzpunkte entsprechen den Anforderungen der Rettungs-
dienste der offentlichen Spitéler (vgl. Ziff. 4.2.1.1, Kapitel "Anforderungen”).

ORGANISATION

Aufgrund von Art. 54 Abs. 1 KPG, wonach die 6ffentlichen Spitaler in ihrer Region fur einen leis-
tungsfahigen Notfall- und Krankentransport auf der Strasse verantwortlich sind, ist der Ambulanz-
stitzpunkt fachlich dem fur den Notfall- und Krankentransport in der Spitalregion verantwortlichen
Spital unterstellt.

Der Einbezug der Ambulanzstutzpunkte in den 6ffentlichen Notfall- und Krankentransport der Spi-
talregion ist in einer Leistungsvereinbarung zwischen dem Ambulanzstitzpunkt und dem Spital
festzuhalten.

AUFGEBOT

Patiententransporte, die durch in den 6ffentlichen Notfall- und Rettungsdienst eingebundene Am-
bulanzstitzpunkte erfolgen, sind mit Ausnahme des Ambulanzstitzpunktes SAM Mesolcina
durch die SNZ 144 Graubiinden zu disponieren (Art. 33 VOzKPG).

FINANZIERUNG

Die Finanzierung des Einsatzes erfolgt tiber den Beitrag der obligatorischen Krankenpflegeversi-
cherung (Art. 26 f. KLV), durch einen Beitrag des 6ffentlichen Spitals oder des Kantons sowie die
Restfinanzierung durch die transportierte Person.

Der Kanton leistet gesttzt auf Art. 22 KPG den 6ffentlichen Spitdlern Beitrdge fir den Betrieb
der anerkannten Ambulanzstitzpunkte.

4.2.1.2.2 Organisationen ohne Beitragsberechtigung

Bei diesen Rettungsorganisationen handelt es sich um Kranken- und Verunfalltentransport-
dienste, welche die Bewilligungsvoraussetzungen erfullen, fur die indessen aus Sicht des Kan-
tons kein Bedarf an der Leistung gegeben und die Notwendigkeit einer finanziellen Unterstitzung
nicht ausgewiesen ist.

Zu diesen Rettungsorganisationen gehoéren die Bergbahn- und Skiliftunternehmen mit ihren
Transportdiensten.
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Exkurs: Transportdienste der Bergbahn- und Skiliftunternehmen

Einige Bergbahn- und Skiliftunternehmen betreiben Patiententransportdienste auf der Strasse.

Aufgaben

Patiententransportdienste der Bergbahn- und Skiliftunternehmen transportieren in der Wintersaison ver-
unfallte Schneesportler ohne Beeintrachtigung der Vitalfunktionen auf der Strasse (P2 Einsatze: Sofor-
tiger Einsatz fiir einen Notfall ohne Beeintrachtigung der Vitalfunktionen) zum nachsten Behandlungsort
(in der Regel Hausarztpraxis).

Anforderungen

Die Transportdienste der Bergbahn- und Skiliftunternehmen muissen uber ein Fahrzeug verfigen, in
welchem der Rettungsschlitten mit der verunfallten Person fixiert werden kann. Es findet keine Umlage-
rung der verunfallten Person statt.

Die verunfallte Person ist grundsatzlich wahrend des Transports durch eine Begleitperson
(je nach Skigebiet mit Patrouilleurausweis A, B oder C Seilbahnen Schweiz [SBS], vgl. Ziff. 4.2.2.3.3
Kapitel "Aufgebot, Einsatzbereitschaft, Ausriistung sowie Aus-, Fort- und Weiterbildung") zu betreuen.
Aufgrund der kurzen Transportstrecken ist diese Vorgabe auch bei P2 Einsatzen ausreichend.

Organisation

Der Betrieb der Rettungsdienste wird durch die Bergbahn- und Skiliftunternehmen organisiert.

Aufgebot

Die Rettungsdienste werden durch die Bergbahn- und Skiliftunternehmen aufgeboten.
Die Einsatze werden nicht durch die SNZ 144 disponiert, da die entsprechenden Fahrzeuge fir keine
anderen Einsatze eingesetzt werden dirfen.

Finanzierung

Die Kosten gehen zu Lasten der transportierten Person.

4.2.2 Nichtstrassengebundene Rettungsdienste

ZUSTANDIGKEIT

Die nichtstrassengebundenen Rettungsdienste sind fir die Ortung, Bergung und Rettung von
kranken, verunfallten oder sich in Gefahr befindenden Personen in Gebieten, die mit einem stras-
sengebundenen Fahrzeug nur schwer oder gar nicht erreicht werden kénnen, zustandig. Dies
betrifft insbesondere die Bergung und Rettung von verunfallten oder verirrten Personen abseits
befahrbarer Strassen und Wege, in unwegsamen Gelande und im Bereich von Gewassern, na-
mentlich von Wanderern, Mountainbikern, Bergsteigern, Skifahrern und Langlaufern.
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AUFGABEN

Die Aufgabe der nichtstrassengebundenen Rettungsdienste besteht darin, bei kranken und ver-
unfallten Personen Massnahmen zur Erhaltung des Lebens und/oder zur Vermeidung weiterer
gesundheitlicher Schaden durchzufuhren, sie transportfahig zu machen und unter fachgerechter
Betreuung bis zu einem Ort zu transportieren, an dem die Ubergabe an den strassengebundenen
Rettungsdienst oder an die Luftrettung erfolgen kann sowie sich in einer Gefahr befindende Per-
sonen zu orten und zu bergen.

AUFGEBOT

Das Aufgebot der nichtstrassengebundenen Organisationen zur Ortung, Bergung und Rettung
von kranken, verunfallten oder sich in Gefahr befindenden Personen in Gebieten, die mit einem
strassengebundenen Fahrzeug nur schwer oder gar nicht erreicht werden kénnen, erfolgt geméass
Art. 38 ff. VOzKPG bei der Luftrettung durch die Einsatzzentrale der Rega, bei der Berg- und
Wasserrettung durch die zentrale Koordinationsstelle (SNZ 144) oder die Einsatzzentrale der
Kantonspolizei und bei der Schneesportrettung durch die Konzessionstrager (Bergbahn- und Ski-
liftunternehmen).

UNEINBRINGLICHE KOSTEN

Gestitzt auf Art. 60 Abs. 2 KPG i.V.m. Art. 47 Abs. 1 VOzKPG kann der Kanton uneinbringliche
Kosten von Such-, Bergungs- und Rettungsaktionen beteiligter Organisationen bernehmen,
wenn die Such-, Bergungs- oder Rettungsaktion von einer dazu berechtigten Organisation bezie-
hungsweise Koordinationsstelle in Auftrag gegeben und bei dieser Aktion keine Person gefunden
wurde.

ANERKENNUNG

Zur Gewabhrleistung des nichtstrassengebundenen Notfall- und Krankentransports und der Or-
tung, Rettung und Bergung von sich in Gefahr befindenden Personen kann die Regierung private
und offentliche Institutionen des Rettungswesens als beitragsberechtigt anerkennen (Art. 54 Abs.
2 KPG).

Die Regierung anerkennt Organisationen, wenn aus Sicht des Kantons ein Bedarf an der Leistung
gegeben ist und die Notwendigkeit einer finanziellen Unterstiitzung ausgewiesen ist. Sie schliesst
mit diesen Organisationen eine Leistungsvereinbarung ab, welche die Aufgaben und deren Ent-
schadigung regelt (Art. 57 KPG).

4.2.2.1 Organisationen mit Beitragsberechtigung

Die nachfolgenden Organisationen sind von der Regierung anerkannt und erhalten entsprechend
Beitréage des Kantons.
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4.2.2.1.1 Alpine Rettung Schweiz

Die Alpine Rettung Schweiz (ARS) ist vom Kanton mit der Suche, Ortung, Rettung und Bergung
von Personen im alpinen oder schwer zuganglichen Gebiet beauftragt (Beschluss der Regierung
vom 23. August 2011, Prot. Nr. 778). Dazu gehdren Lawinenrettungen in allen Situationen, Such-
aktionen und Evakuationen in schwierigem Gelande, in beziehungsweise an verschiedenen Ge-
wassern sowie Unterstitzung bei Grossereignissen.

AUFGABEN
Gemass der Vereinbarung vom 17. Juni 2011 obliegen der ARS folgende Aufgaben:

- Suche, Ortung, Rettung und Bergung von verungliickten oder vermissten Perso-
nen im alpinen oder schwer zuganglichen Gebiet

- Unterstutzung bei Grossereignissen in schwierigem Gelande

- Lawinenrettung ausserhalb der gesicherten und markierten Skipisten

- Unterstitzung bei der Lawinenrettung in gesicherten Skigebieten

- Unterstutzung bei Lawinenkatastrophen in bewohnten Gebieten

- Unterstitzung bei Suchaktionen und Evakuationen im unwegsamen Gelande

- Beratung und Unterstitzung kantonaler Fihrungsorgane insbesondere bei der Be-
urteilung von alpinen Gefahren

Die ARS st fir die Organisation und Durchfiihrung von Aus- und Weiterbildungskursen fir die
kantonalen Rettungsspezialisten und das Kader der alpinen Rettungsstationen verantwortlich.
Zu diesem Zweck hat die ARS ein Ausbildungskonzept erstellt.

Die ARS wird in der Vereinbarung ermachtigt, ihre Leistungen durch Unterbeauftragte zu erbrin-
gen.

ORGANISATION

Die ARS ist eine selbstandige, gemeinnitzige Stiftung und wird durch die Rega und den Schwei-
zerischen Alpen-Club SAC getragen. Die ARS ist in sieben Regionalvereine unterteilt.

Die ARS hat ihre Aufgaben im Gebiet des Kantons Graubiinden an den Regionalverein Alpine
Rettung Graubiinden (ARG) delegiert. Mitglieder der ARG sind die Bindner Sektionen des SAC
sowie der CAS Bellinzona. Die ARG verflugt Giber 27 Rettungsstationen.

Fur Spezialeinsatze im Gebirge und in schwer zuganglichem Gelande verfiigt die ARG uber ver-
schiedene Fachspezialisten (Fachspezialist Helikopter RSH, Fachspezialist Lawinen- und Gelén-
desuchhunde, Fachspezialist Medizin und Fachspezialist Canyoning).

AUFGEBOT UND KOMMUNIKATION

Die Rettungsspezialisten der ARG werden durch die Einsatzzentrale der Rega 1414 alarmiert
und aufgeboten. Die SNZ 144 leitet bei ihr eingehende Anrufe, die den Einsatz von Rettungsspe-
zialisten der ARG bedingen, an die Einsatzzentrale der Rega weiter.
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Fur Einsétze im Verbund mit anderen Blaulichtorganisationen hat die ARS im Kanton Graubun-
den auf der Fihrungsebene das Sicherheitsfunksystem POLYCOM anzuwenden.

VERSICHERUNGSSCHUTZ

Gemass der Leistungsvereinbarung zwischen dem Kanton Graubiinden und der ARS obliegt es
der ARS sicherzustellen, dass die von der ARS beziehungsweise von den Unterbeauftragten
eingesetzten Personen gegen Unfall versichert sind. Weiter ist die ARS verpflichtet sicherzustel-
len, dass alle am Einsatz beteiligten Rettungsstationen, Retter und die zustandige SAC-Sektion
in Bezug auf alle Elemente der Rettung gegen Haftpflichtanspriiche versichert sind.

FINANZIERUNG UND ENTSCHADIGUNG

Der Kanton Graubiinden entschadigt die ARS fiir die Vorhalteleistungen durch einen in der Leis-
tungsvereinbarung festgelegten Pauschalbetrag.

Die aus einem Einsatz resultierenden Kosten werden gemass den vertraglichen Tarifregelungen
(Vereinbarung zwischen den Versicherern gemass Bundesgesetz Uber die Unfallversicherung,
vertreten durch die Medizinaltarif-Kommission UVG [MTK], die Militarversicherung, vertreten
durch die Unfallversicherungsanstalt [Suva] und der ARS vom 31. Marz 2006 sowie Vereinbarung
zwischen Santésuisse und der ARS vom 21. Dezember 2010) durch die ARS der geretteten Per-
son beziehungsweise ihrer Versicherung in Rechnung gestellt.

4.1.2.1.2 Schweizerischer Verein fur Such- und Rettungshunde

Der Schweizerischer Verein fur Such- und Rettungshunde (REDOG) ist von der Regierung mit
der Erbringung von Dienstleistungen im Rahmen der biologischen und technischen Ortung von
vermissten und verschitteten Personen bei Naturereignissen wie Erdbeben, Erdrutsch, Murgang,
Infrastruktur- und Geb&audeeinstiirzen sowie bei Unféllen beauftragt (Beschluss der Regierung
vom 28. November 2017, Prot. Nr. 1028).

AUFGABEN

Gemass der Vereinbarung vom 30. November / 6. Dezember 2017 obliegen dem REDOG fol-
gende Aufgaben:

- Organisation und Durchfiihrung von Aus- und Weiterbildungskursen fir Vermiss-
ten- und Verschitteten-Suchteams (Mensch-Hunde-Teams fir Geldnde-, Kata-
strophen- und Leichensuchhunde sowie Spezialisten fir technische Ortung)

- Beschaffung des zur Ortung erforderlichen Rettungsmaterials

- Gewabhrleistung der personellen und materiellen Einsatzbereitschaft (Interventi-
onszeit zwischen zwei und vier Stunden rund um die Uhr) von einsatzféhigen, re-
gelmassig gepriften Katastrophenhunde-Teams (KH-Teams), von mit GPS aus-
geristeten Gelande-Suchteams (GS-Teams), von mit Flir-Suchgeréaten und Droh-
nen ausgerusteten Search and Rescue (SAR)-Helfern, sowie von mit Search-Cam
und akustischen Ortungsmitteln ausgertsteten Teams fir die technische Ortung
in Trimmern (TO)
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- Erfahrungsaustausch und Einsatzausbildung mit den kantonalen und kommunalen
Fuhrungsstaben sowie den Einsatzorganisationen des Zivil- und Bevdlkerungs-
schutzes zur biologischen und technischen Ortung und Erstellung von entspre-
chenden Ausbildungsmodulen

Fur die biologische und technische Ortung von vermissten und verschitteten Personen bei Na-
turereignissen wie Erdbeben, Erdrutsch, Murgang, Infrastruktur sowie bei Unféllen stellt der RE-
DOG gemass der Leistungsvereinbarung folgende Soforteinsatzequipe zur Verfligung:

Bestand im Katastrophenfall:

- 1 Chef Ortung

- 1 Equipenleiter

- 3 Hundefuhrer

- 2 Spezialisten Technische Ortung

Bestand bei Gelandesucheinsatz:
- 1 Chef Einsatz

- 3-6 Hundeteams

-  SAR-Helfer

- Flir-Suchgerate

Je nach Schadengrosse Verstarkung mit entsprechenden Teams:
In Absprache mit den kantonalen und kommunalen Fiihrungsstaben sowie Rettungs-
organisationen und der Polizei

ANFORDERUNGEN

Der REDOG erfullt die Richtlinien der United Nations-International Search and Rescue Advisory
Group (UN-INSARAG). Diese Qualitatsanspriche erfiillen ebenfalls die im Kanton eingesetzten
SAR-Teams bei Ernsteinsatzen.

ORGANISATION

Der REDOG ist eine Rettungsorganisation des Schweizerischen Roten Kreuzes. Der Verein be-
steht aus zwolf in der gesamten Schweiz verteilten Regionalgruppen, die fur die Grundausbildung
ihrer Rettungshunde-Teams verantwortlich sind und Uber eine eigene Einsatzinfrastruktur verfi-
gen. Das Gebiet des Kantons Graubinden wird von der Regionalgruppe Graubinden (REDOG
GR) abgedeckt.

ZUSAMMENARBEIT, ALARMIERUNG, AUFGEBOT

Partnerorganisationen von REDOG sind die Rega und die Alpine Rettung Schweiz (ARS).

Die Soforteinsatzequipen des REDOG kodnnen 24h/365d von Privaten und Behorden Uber die
REDOG-Notrufnummer 0844 441 144 alarmiert und aufgeboten werden. Die Interventionszeit
betragt zwischen zwei und vier Stunden.
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VERSICHERUNGSSCHUTZ

Gemass der Leistungsvereinbarung zwischen dem Kanton Graubiinden und dem REDOG obliegt
es dem REDOG sicherzustellen, dass die von ihm eingesetzten Personen gegen Unfall versichert
sind. Weiter ist der REDOG verpflichtet sicherzustellen, dass alle am Einsatz beteiligten Vermiss-
ten- und Verschitteten-Suchteams in Bezug auf alle Elemente der Ortung gegen Haftpflichtan-
spriche versichert sind.

FINANZIERUNG UND ENTSCHADIGUNG

Der Kanton Graubiinden entschadigt den REDOG mit einem in der Vereinbarung festgelegten
Pauschalbeitrag.

4.1.2.1.3 Bundner Samaritervereine

Samatriter stellen als Freiwillige die professionelle Erstversorgung bei kleineren Verletzungen wie
auch bei lebensbedrohlichen Notfallen sicher. Ausbildungen und regelméassige Ubungen ermdg-
lichen den Samaritern im Ernstfall rasch und professionell zu handein.

Gemass dem von der Regierung genehmigten Leistungsvertrag vom 4. September 2015 erbringt
der Kantonalverband Biindner Samaritervereine (KVBS) Dienstleistungen im Rahmen der Aus-
und Weiterbildung von Laien (Beschluss der Regierung vom 13. Oktober 2015, Prot. Nr. 853).

AUFGABEN

Bindner Samaritervereine

Die Bindner Samaritervereine bilden Laien in Erster Hilfe und cardiopulmonaler Reanimation
(CPR, basic life support) aus.

Kantonalverband Biindner Samaritervereine
Gemass Leistungsauftrag sorgt der KVBS dafir, dass

- alle Regionen des KVBS von einer Instruktorin beziehungsweise einem Instruktor
bei fachtechnischen Fragen, Vereinsfihrungsthemen und der Organisationsent-
wicklung betreut werden;

- das aktive Vereinskader (Samariterlehrer, Kursleiter) sowie die aktiven Instrukto-
rinnen und Instruktoren die jahrlichen Weiterbildungen (1 Tag pro Jahr) besuchen;

- die Qualitatssicherung in der Erste Hilfe-Laienausbildung gemass Vorgaben des
Schweizerischen Samariterbundes (SSB) sowie des Interverbands fir Rettungs-
wesen (IVR) eingehalten und bei den Samaritervereinen Uberprift werden. Die
Aus- und Weiterbildungskommission KVBS hat zu diesem Zweck jéhrlich in jeder
Region mindestens eine Qualitatskontrolle (Kursbesuch, Uberpriifung von Sani-
tatsdiensten, Ubungsbesuch) vorzunehmen;

- auf Anfrage des Amtes fir Zivilschutz zwei bis finf Samariterlehrerinnen und -leh-
rer beziehungsweise Samariterinstruktorinnen und -instruktoren fuir die Ausbildung
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der Schnellen Sanitatsziige (Zusatzausbildung Zivilschutzsanitater und Weiterbil-
dungskurse) zur Verfiigung stehen;

- die Samaritervereine beim Aufbau einer First-Responder-Organisation gemass
kantonalem Konzept First Responder unterstiitzt werden;

- auf Anfrage bei Uberregionalen oder kantonalen Einsatz- oder Alarmibungen des
Bevolkerungsschutzes Figuranten (maximal 30) aus den oOrtlichen Samariterverei-
nen zur Verfligung stehen und die Moulagen geméass Weisung der Ubungsleitung
vorgenommen werden;

- die Zusammenarbeit mit den Gemeinden beziehungsweise den 6rtlichen Feuer-
wehren aufgebaut und etabliert werden kann.

Der KVBS setzt sich dafiir ein, dass die Blindner Samaritervereine mit den 6rtlichen Feuerwehren
zur Sicherstellung der Erstversorgung von Patienten (bis zum Eintreffen der professionellen Ret-
tungsmittel) zusammenarbeiten.

Er orientiert sich bei der Ausrichtung seiner Arbeit an den aktuellen Standard des Schweizeri-
schen Samariterbundes.

AUS- UND WEITERBILDUNG

Der KVBS ist daflir besorgt, dass aktive Vereinsmitglieder (Samariterlehrer, Kursleiter) sowie die
aktiven Instruktorinnen und Instruktoren die jahrliche Weiterbildung (ein Tag pro Jahr) besuchen.
ORGANISATION

Der KVBS ist ein gemeinniitziger, konfessionell und parteipolitisch unabhangiger Verein im Sinne
von Art. 60 ff. des Schweizerischen Zivilgesetzbuches (ZGB, SR 210) mit Sitz am jeweiligen Woh-
nort des Mitglieds des Prasidiums, das den Verband nach aussen vertritt.

Der KVBS ist Aktivmitglied des Schweizerischen Samariterbundes (SSB).

ZUSAMMENARBEIT

Die Bundner Samaritervereine arbeiten im Zusammenhang mit dem Aufbau von First-Responder-
Organisationen mit den regionalen Rettungsdiensten zusammen.

Die Bundner Samaritervereine arbeiten bei Einsatzen der Feuerwehr mit den Gemeinden und
den drtlichen Feuerwehren zur Sicherstellung der Erstversorgung von kranken oder verunfallten
Personen bis zum Eintreffen der professionellen Rettungsmittel zusammen.

Bei vielen Grossanlassen besorgen Samaritervereine den Sanitatsdienst geméass dem "Regle-
ment Postendienst" des Schweizerischen Samariterbundes.

FINANZIERUNG UND ENTSCHADIGUNG

Der KVBS wird vom Kanton Graubiinden pauschal entschadigt.

Fur den Einsatz ihrer Mitglieder (z.B. Teilnahme an kantonalen Einsatz- und Alarmtbungen) ent-
schadigt der Kanton das Kader der Samaritervereine mit einem in der Vereinbarung festgelegten
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Taggeld von 100 Franken pro Einsatztag und die Figuranten mit 50 Franken pro Einsatztag. Bis
vier Stunden wird der Einsatz der Mitglieder mit einem halben Taggeld entschadigt.

4.2.2.2. Organisationen ohne Beitragsberechtigung

Die nachfolgenden Organisationen verfugen nicht Gber eine Anerkennung der Regierung und
erhalten entsprechend keine Beitrage des Kantons.

4.2.2.2.1 Schweizerische Rettungsflugwacht
Die Schweizerische Rettungsflugwacht (Rega) fuhrt Flugrettungen im Kanton durch.

AUFGABEN

Aufgabe der Rega ist, die kranke oder verunfallte Person unter Beriicksichtigung der freien Arzt-
und Spitalwahl dem nachstgelegenen fur die definitive Versorgung der schwersten Schadigung
kompetenten Behandlungsort zuzuftihren.

ANFORDERUNGEN

Die Anforderungen sind in den Richtlinien des IVR fir die Anerkennung von Rettungsdiensten
enthalten.

Die Besatzung eines Rettungshelikopters hat sich bei allen Einsétzen wie folgt zusammen zu
setzen: diplomierter Rettungssanitater, diplomiertes Pflegepersonal (Pilot) und Notarzt.
ORGANISATION

Bei der Rega handelt es sich um eine humanitare und gemeinnttzige Stiftung im Sinne von Art.
80 ff. ZGB. Stifter der Rega ist der Verein Schweizerische Rettungsflugwacht (SRFW).

AUFGEBOT UND ZUSAMMENARBEIT

Die Einsatze aller Rettungseinsatze mit Helikoptern und Flachenflugzeugen werden durch die
Einsatzzentrale der Rega 1414 disponiert und koordiniert (Art. 38 VOzKPG).

Die Einsatzzentrale 1414 arbeitet eng mit der SNZ 144 zusammen. Anrufe bei der SNZ 144 wer-
den von dieser an die Einsatzzentrale der Rega weitergeleitet.

Die Rega arbeitet mit geeigneten privaten Helikopterbetreibern zusammen. Die Verantwortung
hierzu liegt bei der Rega.

HeliBernina unterstitzt mit medizinisch komplett ausgeristeten Helikoptern und einer entspre-
chend ausgebildeten Besatzung die Rega bei Primareinsatzen auf Skipisten, bei Berg- und
Skitourenunfallen sowie bei Lawinenniedergéngen.

FINANZIERUNG

Die Finanzierung des Einsatzes der Rega erfolgt Gber Gonnerbeitrage, Spenden und Uber den
Beitrag der obligatorischen Krankenpflegeversicherung (Art. 26 f. KLV) sowie die allfallige Finan-
zierung durch die transportierte Person.
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4.2.2.2.2 Bergbahnunternehmen (Sommerbetrieb)

Verschiedene Bergbahnunternehmen unterhalten fir Unfalle wahrend den Betriebszeiten im
Sommer auf den Freeride-Pisten (z.B. Davos Klosters Bergbahnen AG auf der Freeride-Piste
vom Gotschnaboden nach Klosters) und den Bikeparks (z.B. Lenzerheide Bergbahnen AG im
Bikepark Lenzerheide) einen Rettungsdienst.

4.2.2.3 Organisationen mit einem gesetzlichen Leistungsauftrag

4.2.2.3.1 Feuerwehr

Das Gesetz Uber den vorbeugenden Brandschutz und die Feuerwehr im Kanton Graublnden
(Brandschutzgesetz; BR 840.100) regelt neben dem Schutz von Personen, Tieren, Sachen und
der Umwelt vor den Gefahren und Auswirkungen von Feuer, Rauch, Explosionen und Naturer-
eignissen auch den Einsatz der Feuerwehr als allgemeine Schadenwehr (Art. 1 des Brandschutz-
gesetzes).

AUFGABEN

Gemass Art. 23 Abs. 1 lit. ¢ des Brandschutzgesetzes sind die Feuerwehren bei der Suche und
Rettung von Menschen und Tieren die allgemeinen Schadenwehren im Sinne von Art. 1 des
Brandschutzgesetzes.

Im Rahmen der allgemeinen Schadenwehr leisten die Feuerwehren insbesondere Hilfeleistungen
und Bergungsaufgaben auf Strassen, Bahnanlagen und Tunnels (z.B. Befreiung von in Fahrzeu-
gen eingeklemmten Personen).

ORGANISATION

Die Feuerwehrorganisation im Kanton Graubiinden umfasst sieben Bezirke mit aktuell 56 Orga-
nisationen mit ca. 4'000 Angehorigen der Feuerwehr (AdF).* Verschiedene Gemeinde- und Be-
triebsfeuerwehren sind mit Stiitzpunktaufgaben betraut. So stehen fiir Strassen-, Bahn- und Tun-
nelrettungen und fir den ABC-Bereich insgesamt 30 Stitzpunktfeuerwehren mit schweren Ret-
tungsgeraten zur Verfigung.

ZUSAMMENARBEIT, AUFGEBOT, AUSBILDUNG

Die Gemeindefeuerwehren unterstiitzen die Rettungsdienste durch Hilfeleistungen bei speziellen
Aufgaben (wie z.B. der Personenbergung mit schweren Mitteln). Sie kooperieren je nach Bedarf
mit allen anderen Rettungsorganisationen.

Die Gemeindefeuerwehren leisten einander in der allgemeinen Schadenwehr Hilfe und unterstit-
zen sich gegenseitig.

4 https://gvg.ar.ch/gvg-feuerwehr-feuerwehrorganisation (aufgerufen am 30. Oktober 2018).
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Die Alarmierung und das Aufgebot der Feuerwehren erfolgt fur alle Einsétze tber die Notrufnum-
mer 118 durch die Einsatzleitzentrale der Kantonspolizei.

Den Angehdrigen der Feuerwehr werden in der Grundausbildung Massnahmen der Ersten Hilfe
vermittelt (Verbé&nde, Lagerungen, Basic Life Support [Basismassnahmen der Herz-Lungen-Wie-
derbelebung], Blutstillung etc.). Allfallige vertiefte Kenntnisse Uber Nothilfe eignen sich die Ange-
horigen der Feuerwehr aufgrund privater Kurse an.

FINANZIERUNG

Hilfeleistungen bei Bergungs-, Such- und Rettungsaktionen sind soweit méglich der Nutzniesse-
rin beziehungsweise dem Nutzniesser nach Aufwand zu verrechnen (Art. 34 Brandschutzgesetz).

4.2.2.3.2 Kantonspolizei

AUFGABEN

Gemass Art. 2 Abs. 1 lit. e des Polizeigesetzes des Kantons Graubiinden (PolG; BR 613.000) hat
die Kantonspolizei Menschen zu helfen, die unmittelbar an Leib und Leben bedroht oder ander-
weitig in Not sind.

Die Kantonspolizei stellt die Einsatzleitung sicher (Art. 2 Abs. 1 lit. f PolG), wenn ein Unfall oder
Notfallereignis den Einsatz von Polizei, Feuerwehr und weiteren Organisationen erfordert.
AUS- UND WEITERBILDUNG

Die Vermittlung von sanitatsdienstlichen Grundkenntnissen (Notmassnahmen wie Lagerung, Ver-
bande etc.) bildet Teil der Aus- und Weiterbildung der Mitarbeitenden der Kantonspolizei.

Zudem verflugt die Kantonspolizei tiber folgende im Bereich der Rettung zum Einsatz kommende
Spezialisten: Hundefuhrer, Fliegende Einsatzleiter (FEL) sowie Bergspezialisten der Alpinpolizei.
ORGANISATION

Die Kantonspolizei ist an 27 Standorten im Kanton vertreten.

ZUSAMMENARBEIT, ALARMIERUNG
Die Kantonspolizei kooperiert mit allen anderen Rettungsorganisationen.

Die Kantonspolizei verfigt Uber eine eigene Einsatzleitzentrale. Sie ist Giber die Notrufnummer
117 zu erreichen.

FINANZIERUNG

Wer polizeiliche Massnahmen verursacht, kann zum Ersatz der Kosten verpflichtet werden (Art.
35 Abs. 1 PolG).
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4.2.2.3.3 Amt far Militar und Zivilschutz

CARE TEAM GRISCHUN

Die Ausfuhrungen zum Care Team Grischun finden sich separat abgebildet unter Ziffer 4.2.2.3.6.

TIEFENRETTUNG

Die kantonale Einsatzkompanie verfiigt Uber eine Einheit Tiefenrettung fur Rettungs- und Hilfe-
leistungseinsatze mit speziellen Rettungs-, Sicherungs- und Bergungstechniken. Die Einheit
kommt in erster Linie bei Erdbeben, Explosionen und Geb&audeeinstirzen zum Einsatz. Sie kann
auch zur Unterstiitzung der Partner im Rettungswesen eingesetzt werden. Mitglieder der Einheit
Tiefenrettung sind Zivilschiitzer mit Kenntnissen aus den Bereichen Alpine Rettung, Seilbahnret-
tung, Kletterspezialisten usw. Die Einheit Tiefenrettung tbt und trainiert in enger Zusammenarbeit
mit dem REDOG. Fir den Einsatz zur Ortung und Rettung von Personen aus Trimmerlagen
arbeitet sie geméass dem technischen Standard eines Medium USAR (Urban Search and Rescue:
Suchen und Retten in Stadten) Teams.

4.2.2.3.4 Bergbahn- und Skiliftunternehmen (Winterbetrieb)

AUFGABEN

Die Bergbahn- und Skiliftunternehmen haben auf den Schneesportabfahrten verunfallte Perso-
nen zu orten, zu bergen und bis zur Talstation oder zum Talboden zu transportieren (Art. 39
VOzKPG).

Die Bergbahn- und Skiliftunternehmen sind gemass der Rechtsprechung des Bundesgerichts auf
Skipisten beziehungsweise Schneesportabfahrten verkehrssicherungspflichtig. Ein gut organi-
sierter und leistungsfahiger Rettungsdienst ist ein wesentlicher Bestandteil der Verkehrssiche-
rungspflicht (BGE 121 111 358).

Gemass den Richtlinien fiir Anlage, Betrieb und Unterhalt von Schneesportabfahrten der Schwei-
zerischen Kommission fur Unfallverhiitung auf Schneesportabfahrten SKUS (im Folgenden
SKUS-Richtlinien, Auflage 2015) erstreckt sich die Rettungspflicht der Unternehmen auch auf
Sonderanlagen (wie Snowparks, Slowlopes und Kidparks).

Gemass Art. 6 f. des Bundesgesetzes uber die Personenbeférderung (PBG, SR 745.1) bendtigen
Skilifte und Kleinseilbahnen ohne Erschliessungsfunktion eine Bewilligung des Kantons (Art. 7
Abs. 1 PBG). Gemaéss Art. 5 Abs. 2 des Konkordats Uber die eidgendssisch konzessionierten
Seilbahnen und Skilifte (BR 873.400) erteilen die Kantone die Bewilligung zum Betrieb, wenn die
betriebsbereiten Anlagen nach den Bestimmungen des Konkordates und des zugehdrigen, nicht
publizierten Reglements begutachtet worden sind. Gemass Art. 52 des Reglements ist fur Skilifte
ein Rettungsdienst zu organisieren. Die Aufgaben der Rettungsdienste richten sich nach den Ziff.
42 ff. der SKUS-Richtlinien. Danach haben die Rettungsdienste erste Hilfe zu leisten und die auf
Pisten und Abfahrtsrouten sowie auf Sonderanlagen (wie Snowparks, Slowlopes und Kidparks)
verunfallten Personen abzutransportieren. Der Abtransport der im freien Gelande verunfallten
Benutzer ist hach Mdglichkeit ebenfalls vom Rettungsdienst zu Gbernehmen, soweit er nicht
durch Rettungsstationen des Schweizer Alpen-Clubs besorgt wird. Basierend auf den SKUS-
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Richtlinien hat die Kommission Rechtsfragen auf Schneesportabfahrten von Seilbahnen Schweiz
die Richtlinien "Die Verkehrssicherungspflicht fir Schneesportabfahrten" formuliert (vgl. Ziffer 11
zu den Aufgaben und zur Organisation der Rettungsdienste).

Wer eine Seilbahn betreiben will, fir die regelméssige und gewerbsmassige Personenbeforde-
rung bestimmt ist und fiir die nach dem Personenbeférderungsgesetz eine Personenbeforde-
rungskonzession notwendig ist (Art. 3 f. des Bundesesetzes lber Seilbahnen zur Personenforde-
rung, Seilbahngesetz, SebG; SR 743.01), hat fiir die Betriebsbewilligung nachzuweisen, dass die
Bergung unter allen zulassigen Betriebszustanden jederzeit sicher und rechtzeitig erfolgen kann
(Art. 44 der Verordnung tber Seilbahnen zur Personenbeférderung [Seilbahnverordnung, SebV;
SR 743.011)).

Eine Rechtsprechung wie auch gesetzliche Vorgaben bezlglich des Betreibens von Rettungs-
diensten durch die Bergbahn- und Skiliftunternehmen ausserhalb der Schneesportabfahrten be-
stehen nicht.

AUFGEBOT, EINSATZBEREITSCHAFT, AUSRUSTUNG SOWIE AUS-, FORT- UND WEITERBILDUNG

Die Rettungsdienste der Bergbahn- und Skiliftunternehmen werden direkt oder tGiber die SNZ 144
aufgeboten.

Die Rettungsmassnahmen haben gemass den Richtlinien "Die Verkehrssicherungspflicht fir
Schneesportabfahrten” von Seilbahnen Schweiz ausschliesslich durch speziell ausgebildete Pa-
rouilleure zu erfolgen, die entsprechend ihrer Aufgabe ausgertistet sind. Die Anzahl der einge-
setzten Patrouilleure richtet sich unter Beachtung des Grundsatzes der Verhaltnismassigkeit
nach den konkreten Verhéaltnissen und nach der auf den markierten Abfahrten zu erwartenden
Frequenz. Der Branchenverband Seilbahnen Schweiz organisiert entsprechende Ausbildungs-
kurse fir den Pisten- und Rettungsdienst. Die Ausbhildungskurse sind modular aufgebaut und
dauern jeweils ein bis zwei Wochen. Der Zentralkurs A fihrt zum Patrouilleurausweis A und um-
fasst folgende Inhalte: Erste Hilfe, Lawinenbeurteilung und Rettung, Abtransport terrestrisch und
mit dem Helikopter, Verkehrssicherungspflicht, Kommunikation mit Gasten und wéahrend Ret-
tungsaktionen, Gebirgstechnik. Der Zentralkurs B fuhrt zum Patrouilleurausweis B und umfasst
folgende Inhalte: Einfluss des Wetters auf die Lawinengefahr beurteilen, Schneedeckenaufbau
und die Lawinengefahr beurteilen, nétige Schutz- und Vorsichtsmassnahmen bei Lawinengefahr
treffen, Sofortmassnahmen bei einer Lawinenrettung einleiten, Erste Hilfe Massnahmen bei La-
winenverschutteten durchfihren. Der Zentralkurs C fihrt zum Pistenpatrouilleurausweis C und
wird mit der Eidgendssischen Berufsprifung "Fachmann des Pisten- und Rettungsdienstes" ab-
geschlossen. Inhalt der Ausbildung sind die fachliche und administrative Leitung Pisten- und Ret-
tungsdienst, Praparation und Unterhalt Schneesportgebiet, Sicherheit im Schneesportgebiet, Or-
ganisation und Koordination der kiinstlichen Lawinenauslosung, Erweiterte Rettungstechnik auf
und neben der Piste. Je nach Skigebiet wird von den Bergbahnunternehmen der Patrouilleuraus-
weis A, B oder C verlangt. Die Teilnahme an Weiterbildungskursen, die durch die Bergbahnun-
ternehmen einer Region durchgefihrt werden, ist Voraussetzung fir die Aufrechterhaltung der
Gliltigkeit des entsprechenden Patrouilleurausweises. Wahrend der Betriebszeit ist ein Pikett-
dienst einzurichten, der moglichst schnell und einfach aufgeboten werden. Kleine Skilifte im Tal
haben tber einen Rettungsdienst zu verfiigen, nicht aber Uber ausgebildete Patrouilleure, da die
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Rettungsmassnahmen durch eine andere Organisation wie zum Beispiel die Alpine Rettung
Schweiz durchgefuhrt werden kénnen.

4.2.2.3.5 Eisenbahn-Infrastrukturbetreiberinnen

GESETZLICHE VORGABEN

Gemass dem Eisenbahngesetz (EBG; SR 742.101) ist die Einsatzplanung, die Ausbildung der
Einsatzkrafte und die Bereitstellung des Materials bei Unféllen und Brandféllen eine gemeinsame
Aufgabe der 6ffentlichen Wehrdienste und der betroffenen Infrastrukturbetreiberinnen (ISB). Die
Unterstitzung der Infrastrukturbetreiberinnen ist insbesondere bei der Bergung von Todesopfern
oder verletzten Personen notwendig (BBl 2011 S. 941).

Gemass Art. 32a EBG haben sich die Infrastrukturbetreiberinnen an den Vorhaltekosten der
Wehrdienste in dem Masse, in dem die Wehrdienste Leistungen fur den Einsatz auf Eisenbahn-
anlagen erbringen, zu beteiligen. Sie haben zu diesem Zweck mit den Kantonen Vereinbarungen
Uber die Leistungserbringung und Kostentragung abzuschliessen (Art. 32a Abs. 2 EBG). Das
Eidgendssische Departement fur Umwelt, Verkehr, Energie und Kommunikation (UVEK) legt ins-
besondere fest, welche Leistungen die Vorbereitung der Wehrdienste auf Einsétze umfassen
kann und wie die Vorhaltekosten zu berechnen sind (Art. 32a Abs. 3 EBG).

Gemass Art. 6 und 7 der Verordnung des UVEK Uber die Beteiligung der Infrastrukturbetreiberin-
nen an den Vorhaltekosten der Wehrdienste (Feuer- und Chemiewehren) fir Einsatze auf Eisen-
bahnanlagen (VWEV; SR 742.162) haben die Feuer- und Chemiewehren den Risiken ange-
passte Vorbereitungen zu treffen, um Ereignisse auf Eisenbahnanlagen bewadltigen zu kénnen,
und sicherzustellen, dass ihre Angehdrigen in der erforderlichen Anzahl fur die Bewaltigung mog-
licher Ereignisse einsetzbar sind (Art. 6 und 7 Abs. 1 VWEYV). Die einsetzbaren Angehdrigen der
Feuer- und Chemiewehren miissen fir die Bewaltigung der Ereignisse ausgebildet sein und sich
regelmassig weiterbilden und an Einsatziibungen teilnehmen (Art. 7 Abs. 2 VWEV).

ALLGEMEINE BESTIMMUNGEN ZUR VEREINBARUNG ZWISCHEN EISENBAHN-INFRASTRUKTURBETREI-
BERINNEN UND KANTONEN GEMASS ART. 32A EISENBAHNGESETZ

REGELUNGSINHALT

In den allgemeinen Bestimmungen "Vereinbarung zwischen den Eisenbahn-Infrastrukturbetrei-
berinnen und den Kantonen gemass Art. 32a Eisenbahngesetz" (Anhang 1, Version 11,
16.12.2013) werden die Vorhalte- und Ausbildungsleistungen der Feuer- und Chemiewehren so-
wie der ISB und die Kostentragung im Hinblick auf die Bewdltigung von Ereignissen auf den Ei-
senbahnanlagen der Eisenbahn-Infrastrukturbetreiberinnen im Kanton (Personen- und Giterver-
kehr, inkl. Unterhalts- und Bauarbeiten) geregelt. Die Vereinbarung definiert Umfang und Qualitat
der bestellten Vorhalteleistungen, regelt die Zusammenarbeit zwischen bahneigenen Betriebs-
wehren und den Feuer- und Chemiewehren und definiert die Ablaufe im Ereignisfall. Fur die
Feuer- und Chemiewehren werden differenziert nach Risiko und Zugéanglichkeit des Ereignisortes
Ausrickzeiten zwischen 45 und 150 Minuten definiert. Mit dem Abschluss der Vereinbarung wer-
den die Vorgaben von Art. 32a EBG sowie der VWEYV erfilllt.
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AUFGABEN DER WEHRDIENSTE

Die Aufgaben der Wehrdienste werden in der Vereinbarung unter anderem wie folgt geregelt:

Im Einsatz

Bei Unféllen und Ereignissen im Personenverkehr stellen die Wehrdienste auf den Eisenbahnan-
lagen der ISB im Kanton die technische Intervention zur Rettung von Leben sicher.

Zu diesem Zweck erfullen sie im Verbund mit den Betriebswehren der ISB folgende Aufgaben:

- Die sofortige Rettung, Bergung und Evakuation verunfallter Personen auf Eisen-
bahnanlagen

- Die Zusammenarbeit mit dem kantonalen Einsatzleiter und den weiteren Bereichs-
leitern der beteiligten Partnerorganisationen (Betriebsfiihrung Pikett, Einsatzleiter
Lésch- und Rettungszug [LRZ] und Partnerdienste etc.)

In der Vorbereitung

Die Wehrdienste gewéhrleisten im zugewiesenen Einsatzraum die permanente Einsatzbereit-
schaft im Hinblick auf die spezifischen Anforderungen eines Bahnereignisses auch unter er-
schwerten Bedingungen (Nacht, Witterung, Tunneleinsatz etc.).

Sie stellen die Vertrautheit inrer Angehoérigen mit den ortlichen Gegebenheiten sicher (Ortskennt-
nisse). Sie richten die zusatzliche bahnspezifische Grund- und Weiterausbildung ihrer Angehori-
gen auf die speziellen Erfordernisse des Einsatzes auf Eisenbahnanlagen aus.

AUFGABEN DER INFRASTRUKTURBETREIBERINNEN

Die ISB hat im Ereignisfall fir die unverziigliche Benachrichtigung an die Notfallrufnummer 118
und fur die Mobilisierung der bahneigenen Mittel zu sorgen.

Der Kanton, vertreten durch die Geb&udeversicherung Graubiinden (GVG), hat mit der Rhati-
schen Bahn AG und der Matterhorn Gotthardbahn zu den Allgemeinen Bestimmungen "Verein-
barung zwischen den Eisenbahn-Infrastrukturbetreiberinnen und den Kantonen gemass Art. 32a
Eisenbahngesetz" vom 16. Dezember 2013 ergdnzende Vereinbarungen abgeschlossen.

Gemass Vereinbarung vom 16. Dezember 2015 wurden zwischen der RhB und dem Kanton in
Abweichung von den Allgemeinen Bestimmungen spezifische Ausbildungsvorgaben definiert. Zu-
dem ist, da die RhB ein eigenes Stitzpunktkonzept aufbaut, das in Zusammenarbeit mit der Ge-
baudeversicherung Graubiinden betrieben wird, vorgesehen, die Bahnanlagen an jeden Punkt
des RhB-Netzes innerhalb von 60 Minuten zu erreichen. Das Konzept stellt durch acht Stitz-
punkte (Arosa, Bergin/Bravuogn, llanz, Klosters Platz, Samedan/Pontresina, Susch/Lavin, Thu-
sis, Poschiavo). sicher, dass innert 60 Minuten nach Alarmierung zwei Ersteinsatzelemente, be-
stehend aus Mitgliedern der Kantonspolizei, Sanitat, Feuerwehr und allenfalls RhB-Mitarbeiten-
den mit den dazu notwendigen Mitteln am Ereignisort eintreffen, um Personen zu bergen und zu
retten.
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Bei Bahnunfallen auf der Strecke Disentis-Andermatt werden gemass der Vereinbarung des Kan-
tons, vertreten durch die Gebaudeversicherung Graublnden, mit der Matterhorn Gotthardbahn
vom 8. Mai 2017 immer beide Stitzpunkte (Andermatt und Sursassiala) aufgeboten.

4.2.2.3.6 Care Team Grischun

AUFGABEN

Fur Personen, die durch ein Notfallereignis derart akut betroffen sind, dass sie psychische Not-
hilfe bendtigen, stellt der Kanton Fachpersonen aus dem Care Team Grischun zur ersten psychi-
schen Nothilfe zur Verfugung (Art. 41 VOzKPG).

Das Care Team Grischun kommt bei Primaropfern (Opfer, Zeugen) und Tertidropfern (Angeho-
rige der Opfer) zum Einsatz und deckt je nach Bedarf die erste kurze Zeit nach dem Ereignis ab
(Akute Intervention).

Fur die Betreuung von Sekundaropfern sind grundsétzlich die Blaulichtorganisationen wie Polizei,
Feuerwehr und Rettungsdienste selbst verantwortlich. In der Regel bilden sie dazu in den eigenen
Reihen entsprechende Peers (Einsatzkrafte) aus. Notfallpsychologen oder Care Giver kénnen
zur Unterstiitzung der Peers, welche als Sofortmassnahme traumatisierte Einsatzkrafte betreuen,
Uber die SNZ 144 angefordert werden.

ANFORDERUNGEN

Care Giver sind Fachpersonen aus den Berufsgruppen Psychologie, Psychiatrie, soziale Arbeit
und Seelsorge. Notfallpsychologen verfiigen tber die Zusatzausbildung fiir Psychologische Not-
hilfe der Fdderation Schweizer Psychologinnen und Psychologen (FSP).

Alle Mitglieder des Care Teams Grischun besuchen einen Einfiihrungstag, an dem ihnen die Auf-
gaben, Einsatzrichtlinien, Strukturen und Prozesse vorgestellt werden, sowie Fachkurse des Bun-
desamtes fiir Bevolkerungsschutz in Schwarzenburg, welche in Zusammenarbeit mit der Stiftung
CareLink (nicht profitorientierte, unabhangige Betreuungsorganisation) durchgefihrt werden.

Jahrlich organisiert die Leitung mindestens einen eintdgigen Wiederholungskurs fir alle Care Gi-
ver und Notfallpsychologen.

Das Care Team Grischun erfillt seit 2009 die nationalen Richtlinien des Nationalen Netzwerks
Psychologische Nothilfe (NNPN)®.

5 Nationales Netzwerk Psychologische Nothilfe (NNPN), Einsatzrichtlinien und Ausbildungsstandards fiir

die psychologische Nothilfe, Bern 2013: www.ksd-ssc.ch > Downloads (aufgerufen am 30.10.2018)
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ORGANISATION

Organisatorisch ist das Care Team Grischun dem Amt fur Militdr und Zivilschutz (AMZ) unterstellt.
Die Leitung des Care Teams Grischun setzt sich zusammen aus der administrativen und fachli-
chen Leitung. Das AMZ ist fir die administrative Leitung zustandig. Die fachliche Leitung ist zur-
zeit einem Kaderarzt der Psychiatrischen Dienste Graubinden (PDGR) Ubertragen. Im Rahmen
ihrer Mdglichkeiten stellen die PDGR dem Care Team Grischun Fachpersonen als Mitglieder
(Care Giver) oder Notfallpsychologen zur Verfiigung.

Das Care Team Grischun ist in die finf Regionen Rhein, Surselva, Mesolcina, Engiadina und
Mittelblinden aufgeteilt.

Die Leistungen im Bereich der psychologischen Nothilfe in der Spitalregion Mesolcina-Calanca
wurden mit Vereinbarung vom 13. Januar / 23. Februar 2017 zwischen dem Kanton Tessin und
dem Kanton Graubunden dem Kanton Tessin tbertragen.

ZUSAMMENARBEIT, AUFGEBOT

Das Aufgebot der Mitglieder des Care Teams erfolgt Uber die SNZ 144.

Die Care Giver leisten keinen Pikettdienst. Ihre Adressdaten sind Uber eine bei der SNZ 144
hinterlegte Datenbank verfligbar. Abwesenheiten werden nicht erfasst. Die Adressdaten werden
durch die administrative Leitung aktuell gehalten.

FINANZIERUNG UND ENTSCHADIGUNG

Als Angehdrige des Zivilschutzes, welche freiwilligen Schutzdienst gemass Art. 15 BZG leisten,
erhalten die Mitglieder des Care Team Grischun Erwerbsersatz (EO).
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