DIR/[Avant-]projet du 00.00.201X
Verordnung
vom ...

Uber das sanitatsdienstliche Fiihrungsorgan

Der Staatsrat des Kantons Freiburg

gestutzt auf die Artikel 36 Abs. 2, 75 und 117 ¥erfassung des Kantons
Freiburg vom 16. Mai 2004;

gestutzt auf das Gesetz vom 13. Dezember 2007 Uloken
Bevolkerungsschutz (BevSG);

gestitzt auf die Artikel 17a und 123a ff. des Gehaitsgesetzes vom
16. November 1999 (GesG);

gestutzt auf Artikel 5 Abs. 1 Bst. g 27 des Gesetzmm 27. Juni 2006 Uber
das freiburger spital (HFRG);

gestitzt auf Artikel 7 Abs. 1 Bst. j des Gesetzem\b. Oktober 2006 uber
die Organisation der Pflege im Bereich psychiscksuddheit (PGG);

in Erwagung:

Mit der Gesetzgebung tber den Bevélkerungsschutzievein kantonales
Fuhrungsorgan zur Bewaltigung der verschiedenenal@eh, die im
Rahmen der kantonalen Risikoanalyse identifiziestden sind, eingefihrt.
Im  Gesundheitsbereich ist die Schaffung einer besign
Fuhrungsstruktur notwendig; diese soll das kanwmn&lihrungsorgan
unterstutzen oder aber in ausserordentlichen St im
Gesundheitsbereich alleine eingreifen.

Auf Antrag der Direktion fir Gesundheit und Sozgle

beschliesst:

Art. 1 Organisation

1 Es wird ein sanitatsdienstliches Fiihrungsorgan (S¢i@gesetzt. Dieses
wird von der Kantonsarztin oder vom Kantonsarzsjhiért.

2 Das SFO ist eine Kommission, die administrativ darektion fur
Gesundheit und Soziales zugewiesen ist und derekretdeiat vom
Kantonsarztamt gefiihrt wird.



3 Seine Mitglieder werden nach den gleichen Regeindié Kommissionen
des Staates entschédigt.

4 Die Schaffung des SFO fallt in den Zustandigkeitsth der
Kantonséarztin oder des Kantonsarztes.

5 Seine Beschlisse fasst es in gegenseitigem Eirlvexae Kommt keine
Einigung zustande, so entscheidet die Kantonsaozkam der Kantonsarzt.

61m Rahmen der Gesetzgebung organisiert sich dasssf@r.

Art. 2 Zusammensetzung

1 Mitglieder des SFO sind die Kantonséarztin oder Hantonsarzt, die
Koordinatorin oder der Koordinator fur ausserordlené Lagen, die
Kantonsapothekerin oder der Kantonsapotheker, eiéeztliche
Grundversorgerin oder ein arztlicher Grundversongaa eine Person aus
dem praklinischen Bereich.

2 Fir jedes Vollmitglied wird eine Stellvertretunghannt.

3 Fur den einwandfreien Betrieb des SFO |6sen siehvdlimitglieder mit
ihren Stellvertreterinnen und Stellvertretern all gtellen so eine standige
Bereitschaft sicher.

4 Fur spezifische Aufgaben kann das SFO fir eineschrénkten Zeitraum
weitere Mitglieder hinzuziehen.

5 Das SFO kann Fachpersonen beiziehen oder innegahah delegieren.

Art. 3 Auftrag

1 Das SFO erflllt die ihm von der Gesundheitsgesdtugg und der
Gesetzgebung uber den Bevilkerungsschutz zugetdiliérage.

2 Es betreut und unterstitzt das kantonale Gesursdlgetem um:

a) die Uberlebenschancen moglichst vieler Patiestinund Patienten zu
sichern und

b) die medizinischen, psychologischen und sozi&lensequenzen fir die
Bevolkerung maoglichst gering zu halten.

3 Es achtet auf eine kontinuierliche Weiterentwicliduder kantonalen
Kompetenzen zur Bewaltigung von Gesundheitskrisen.
Art. 4 Aufgaben und Zustandigkeiten

1 Im Bereich Pravention hat das SFO folgende Aufgabend
Zustandigkeiten:

a) es schatzt die gesundheitlichen Auswirkungericiegr Arten von
ausserordentlichen Situationen im Sinne des Beuv8G e

2.



b) es beantragt oder koordiniert besondere Gutachter Gutachten im
Zusammenhang mit der Fihrung von gesundheitlichésel.

2 Im Bereich Vorbereitung hat das SFO folgende Abéga und

Zustandigkeiten:

a) es erstellt ein aktuelles Inventars der im sasilienstlichen Bereich
vorliegenden personellen Mittel und Ausristungen;

b) es organisiert und koordiniert die sanitatsdierien Akteure;

c) es erarbeitet, leitet und beaufsichtigt die @&hshg von
sanitatsdienstlichen Einsatzplanen oder den sadititstlichen Beitrag
zu den kantonalen Einsatzplanen und Uberprift d@realitat;

d) es organisiert und verrichtet Ubungen und Sdaigdn fir die
sanitatsdienstlichen  Akteure und bereitet die Jdestenen
sanitatsdienstlichen Partner vor;

e) es plant den Ausbau der Ublichen sanitatsdiehsti Strukturen.

3 Im Bereich Einsatze hat das SFO folgende Aufgabend

Zustandigkeiten:

a) es beurteilt kontinuierlich die Gesundheitsgitra und informiert
regelmassig das kantonale Fiihrungsorgan (KFO);

b) es beschliesst den Einsatz der sanitatsdienstié\kteure;

c) es trifft die anderen entsprechenden Massnahweer, je nach
Tragweite, schlagt solche dem KFO oder dem Staatera

d) es zieht nach jedem Einsatz Bilanz mit den &assdienstlichen
Akteuren und dem KFO.

Art. 5 Grundséatze des Einsatzes

1 Die Fuhrung von ausserordentlichen Situationetezsgich auf die Mittel
und Strukturen der Fuhrung von ordentlichen Siarsh ab und erganzt
diese.

2 Die Organisation der sanitatsdienstlichen Rettumagiert auf den
Richtlinien fur die Organisation des Sanitatsdieasbei Ereignissen mit
grossem Patientenanfall sowie bei besonderer/auskattlicher Lage des
Interverbands fir Rettungswesen (IVR).

3 Jeder Akteur des Gesundheitssystems ist fur s¥ombereitung und
seinen Auftrag in ausserordentlichen Situationamawnevortlich.

4 Das SFO arbeitet mit dem KFO zusammen, das ihmedswagen gibt.

Ausserdem arbeitet es mit den betroffenen Fuhrieldss oder -organen
und den Sanitatsdiensten anderer Kantone sowie rdin



Gesundheitsbehtérden des Bundes, namentlich mit Bemdesamt fur

Gesundheit und dem koordinierten Sanitatsdiensammen.

Art. 6 Umsetzung der Beschlisse

Im Rahmen der Gesundheitsgesetzgebung oder detzGebang tber den
Bevolkerungsschutz sowie der getroffenen Vereinhbgen missen sich die
Partner nach den Beschliissen des SFO richten.

Art. 7 Finanzierung

1 Die Finanzierung der Kosten fir Pravention, Vodi®ing und Einsatz
wird in der Sondergesetzgebung oder in einer Vegeumng geregelt.

2 Die Einsatzkosten koénnen der Drittperson verrethmerden, die die
Stoérung verursacht oder einen besonderen NutzedeansEinsatz zieht.
Art. 8 Rechtsmittel

1 Das Beschwerdeverfahren unterliegt dem Gesetz (iloke
Verwaltungsrechtspflege.

2 Beschwerden gegen Entscheide in einer Vorbereitungsd
Einsatzsituation haben jedoch keine aufschiebenulkuhg.

Art. 9 Inkrafttreten

Diese Verordnung tritt am 1. Juli 2013 in Kraft.



