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Die Konzeption der Bundeswehr kennzeichnet eine leistungsfihige sanitats-
dienstliche Versorgung als Bestandteil der Fiirsorgeverpflichtung der Bundes-
wehr gegeniiber ihren Soldaten und als entscheidend fiir die Einsatzbereitschaft
und Moral der Truppe. Das Kommando Schnelle Eingreifkrafte Sanitatsdienst
(KdoSES) ist ein Schliisselelement fiir die Erfiillung des erweiterten Auftrags-
spektrums der ?undeswehr. i

Edgar P. Chatu

Schnelle Emgrelfkr ifte
Sanitatsdienst

Is Folge der Neuausrichtung

werden die Dienststellen, Ver-

bénde und Einheiten des Zen-
tralen Sanitatsdienstes der Bundeswehr
(ZSanDstBw) und der Sanitatsdienste
der Teilstreitkrafte (TSK) und Streitkrafte-
basis (SKB) aufgabenbezogen den Ein-
greif-, Stabilisierungs- und Unterst(it-
zungskréften zugeordnet. GemaB der
Teilkonzeption Sanitatsdienstliche Ver-
sorgung des Generalinspekteurs der
Bundeswehr stellt das Kommando
Schnelle Einsatzkréfte des Sanitatsdien-
stes (KdoSES) , Ostfriesland” in Leer und
das Sanitatsregiment 12 in Firstenau
sowie Anteile des Truppensanitatsdien-
stes des ZSanDstBw mit Unterstiitzung
des Fachpersonals aus den Unterstiit-
zungskraften die sanitatsdienstliche Ver-
sorgung der Eingreifkrafte sicher.

Oberstleutnant Edgar P. Chatupa
ist der G3-Stabsoffizier des Komman-
dos Schnelle Eingreifkrafte Sanitats-
dienst.
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Auftrag und Einsatz-
optionen

Die maBgeblichen Zielvorgaben flr die
Eingreifkrafte sind im wesentlichen durch
die multinationalen Verpflichtungen
Deutschlands sowie die Durchfiihrung
nationaler militarischer Evakuierungsope-
rationen (MilEvakOp) definiert. Das Ein-
satzkonzept sieht vorrangig die Aufgaben-
wahrnehmung fiir die sanitétsdienstliche
Versorgung deutscher Anteile NATO Res-
ponse Force (NRF), EU Battle Groups
(EUBG) und MilEvakOp-Krafte durch das
KdoSES vor; das heif3t Durchflihrung der
sanitatsdienstlichen Versorgung einschlieB-
lich préventivmedizinischer MaBnahmen,
der Rettung und des Verwundetentran-
sports mit dem Ziel eines qualitativ dem
fachlichen Standard in Deutschland ent-
sprechenden Behandlungsergebnisses.

Standen vor einigen Jahren neben der
Landes- und Bundnisverteidigung die Auf-
trage im Zusammenhang mit der sanitéts-
dienstlichen Versorgung der Krafte der
Allied Command Europe Mobile Force
(Land) und national der Spezialauftrag
MilEvakOp im Vordergrund der Betrach-

tungen, haben sich zwischenzeitlich im
Rahmen der Transformation der Bundes-
wehr wesentliche Veranderungen erge-
ben. Im KdoSES werden alle sofort ein-
satzbereiten, Iuftverlastbaren Luftlande-
sanitatseinrichtungen des ZSanDstBw
zusammengefasst. Innerhalb der Eingreif-
krafte sind die Krafte KdoSES damit den
Initial-Entry-Forces (IEF) zugeordnet. Die-
se ,Kréfte der ersten Stunde” stellen bei
Anfangsoperationen, gegebenenfalls im
Verbund mit weiteren sanitéatsdienstlichen
Elementen, die sanitatsdienstliche Versor-
gung in den Einsatzoptionen NRF, EUGB,
United Nations Standby Arrangement
Systems (UNSAS), MilEvakOp, Opera-
tion zur Bekdmpfung irreguldrer Krafte
(OPIK), Humanitare Hilfe (HumHi) ein-
schlieBlich Nationaler Befehlshaber Ein-
satzland sicher. Dabei geht es im wesent-
lichen darum, Sanitatseinsatzverbande
(SanEinsVbd), auch als Medical Task For-
ces (MTF) bezeichnet, zu planen, aufzu-
stellen und zu beiliben. Alle benannten
Einsatzoptionen sind gegebenenfalls pa-
rallel zu leisten.

Die SanEinsVbd mussen befahigt wer-
den, auch im multinationalen Umfeld,



