Kantonsrat St.Gallen 51.09.85

Interpellation FDP-Fraktion vom 30. November 2009

Faire Wettbewerbsbedingungen flr private Kranken- und Rettungs-
transporte

Schriftliche Antwort der Regierung vom 9. Februar 2010

Die FDP-Fraktion thematisiert in ihrer Interpellation vom 30. November 2009, die Wettbewerbs-
bedingungen fir private Kranken- und Rettungstransporte im Kanton St.Gallen. Sie mdchte
Auskunft Gber den Einbezug von privaten Kranken- und Rettungstransporten bei Not-
falleinsatzen, die Uber die kantonale Notrufzentrale (KNZ) koordiniert und bei Verlegungstrans-
porten, die durch die Spitaler organisiert werden. Sie beflrchtet, dass die Konkurrenzsituation
zwischen o6ffentlichen und privaten Kranken- und Rettungstransporten zu qualitativen und finan-
Ziellen Nachteilen fihrt.

Die Regierung antwortet wie folgt:

Fur die Regierung ist eine flachendeckende, rasche und qualitativ hochstehende Versorgung
der Bevolkerung bei Notfallen ein wichtiges Anliegen. Nach Art. 18bis des Gesundheitsgeset-
zes (sGS 311.1) ist es die Aufgabe des Staates, die sanitatsdienstliche Rettung sicherzustel-
len. Dabei kdnnen mit Rettungsorganisationen Vereinbarungen abgeschlossen werden. In den
Leistungsauftragen der vier Spitalverbunde, die jedes Jahr von der Regierung und vom Kan-
tonsrat genehmigt werden, ist festgehalten, dass die Spitalverbunde einen Rettungsdienst fir
ihr Einzugsgebiet zu betreiben haben. Dabei sind die Bestimmungen Uber die Anerkennung
von Rettungsdiensten des Interverbandes fir Rettungswesen (IVR) einzuhalten. Die Disposi-
tion der Rettungseinsétze wird von der KNZ nach den Vorgaben der Spitalverbunde durchge-
fuhrt. Sie stutzt sich prioritar auf die Einsatzfahrzeuge der Spitalverbunde ab. Aus der Sicht der
Regierung tragen auch private Anbieter ihren Teil zu einer raschen und guten sanitatsdienstli-
che Versorgung bei. Die privaten Anbieter haben in den letzten Jahren ihre Kapazitaten deut-
lich erhdht. Vor acht Jahren gab es ein Unternehmen im Kanton mit drei Verlegungsfahrzeu-
gen. Aktuell existieren vier Unternehmen mit total neun Fahrzeugen. Im laufenden Jahr liegen
bereits zwei weitere Gesuche von privaten Anbietern vor.

Zu den einzelnen Fragen:

1. Eine vergleichende Darstellung Uber die vergangenen zehn Jahre ist schwierig, da im glei-
chen Zeitraum bedeutende strukturelle Veranderungen umgesetzt wurden. Die Entwick-
lung des Rettungsdienstes in den Regionen kann wie folgt aufgezeigt werden.

Im Spitalverbund SR 1 (Flawil / St.Gallen / Rorschach) sind aktuell 38 Personen tétig. Der
Rettungsdienst des Spitals Rorschach wurde im Jahr 2001, jener des Spitals Flawil im Jahr
2006 in den Rettungsdienst des Kantonsspitals integriert. In den einzelnen Spitéalern stan-
den vor der Zusammenlegung vor 9 Jahren folgende Personaleinheiten zur Verfligung:
Flawil: 7 Personaleinheiten, St.Gallen: 19 Personaleinheiten, Rorschach: 8 Personalein-
heiten, insgesamt 34 Personaleinheiten. Mit der Einflihrung des Notarztsystems und der
Anstellung eines Ausbildners stiegen die Personaleinheiten von 34 auf 38 an. Die Anzahl
der Einsatze haben sich seit dem Jahr 1999 im Kantonsspital nur leicht verandert (1999:
4411; 2009: 4785). Die Anzahl der Transportmittel ist seit 1999 mit vier Rettungswagen
und einem Krankentransportwagen unverandert. Neu ist im Jahr 2008 ein Einsatzfahrzeug
fur den Notarzt hinzugekommen.
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Im Spitalverbund Rheintal-Werdenberg-Sarganserland (SR 2) wurde der Rettungsdienst
bis Ende 2007 weitgehend mit dem Personal der Spitaler durchgefuhrt. Nur die ausgebil-
deten Rettungssanitater waren im Stellenplan des Rettungsdienstes aufgefuhrt (2004: 7,9,
2005: 10,5, 2006: 13,4). Die Rettungswagenfahrer und das Anésthesiepersonal, das haufig
Rettungseinsatze ohne Rettungssanitater begleitete, waren im Stellenplan Rettungsdienst
nicht enthalten. Das fuhrte zu Situationen, in denen das Anasthesiepersonal aus einer
Operation gerufen wurde, um als Mitglied des Rettungsteams zu einem Notfall zu fahren.
Diese unbefriedigende Situation wurde geldst, indem eine Reorganisation und klare Ab-
grenzung der einzelnen Spitalbereiche vorgenommen wurde. So hat der Rettungsdienst
nun eine eigene von anderen Bereichen unabhangige Personalplanung. Der Stellenplan
umfasst heute 20 Rettungssanitéaterinnen und -sanitater. Mit dieser Personalplanung wer-
den auch die IVR-Richtlinien erfiillt, die gemass Leistungsvereinbarung mit dem Kanton
einzuhalten sind. Die Ausbildungsstellen wurden von zwei im Jahr 2008 auf vier im Jahr
2009 erhoht. Die Anzahl aller Einsatze haben seit 2004 von 4'690 auf 4'324 im Jahr 2009
leicht abgenommen. Die Transportmittel blieben seit 2004 mit drei Rettungsfahrzeugen
und drei Krankentransportfahrzeugen unverandert.

Im Spitalverbund Linth (SR 3), der rettungsdienstlich seit April 2007 von der Giberkantona-
len Rettungsorganisation Regio 144 AG versorgt wird, ist der Personenbestand mit der
Neuorganisation, die mit einer Rayonvergrosserung und der Umsetzung des eidgendssi-
schen Arbeitsgesetzes einher ging, um drei Einheiten erhéht worden. Die Anzahl der Ein-
satzambulanzen hat sich durch die Schaffung der Regio 144 AG von zwei auf finf Ambu-
lanzen verandert. Durch den interkantonalen Zusammenschluss des Rettungsdienstes des
Spitals Linth (Einzugsgebiet rund 60'000 Einwohnerinnen und Einwohner) mit dem Rettungs-
dienst des Spitals Wetzikon (Einzugsgebiet rund 85'000 Einwohnerinnen und Einwohner)
Zu einem grésseren Einsatzgebiet, lasst sich die Entwicklung Gber zehn Jahre nicht aus-
sagekraftig darstellen.

Die gemeinsame Rettungsorganisation im Spitalverbund Firstenland-Toggenburg (SR 4)
besteht seit 2003. Im Jahr 2005 wurde ein Rettungsstitzpunkt im Oberen Toggenburg in
Zusammenarbeit mit einer privaten Firma eroffnet. Der Wechsel des Rettungsstitzpunktes
Flawil zur SR 1 erfolgte im Jahr 2006. Unter Berticksichtigung dieser Veranderungen ist
der Stellenplan der Rettungsorganisation der SR 4 mit 22 Personaleinheiten nahezu un-
verandert geblieben. Ebenfalls gleichbleibend ist die Anzahl der Rettungsfahrzeuge (3) und
der Verlegungsfahrzeuge (3).

Zusammenfassend kann festgehalten werden, dass die Einsatzzahlen insgesamt unwe-
sentlich zugenommen haben und die Anzahl der Rettungs- und Krankenfahrzeuge kon-
stant geblieben ist. Die personellen Ressourcen in den Spitélern fur die Rettungseinsatze
und die Krankentransporte wurden in den letzten zehn Jahren professionalisiert und mass-
voll aufgestockt. Dies als Folge hoherer Qualitdtsanforderungen insbesondere durch die
IVR-Anerkennung und durch die Massnahmen, um die Hilfsfristen einhalten zu kénnen.
Deutlich zugenommen haben — wie im einleitenden Abschnitt aufgefiihrt — die Kapazitaten
der privaten Anbieter.

2. Grundsatzlich teilt die Regierung die Ansicht, dass private Kranken- und Rettungstrans-
porte, welche die Voraussetzungen der gesundheitspolizeilichen Bewilligung erfiillen, in
das Dispositiv der Notfallversorgung des Kantons St.Gallen eingebunden werden kdnnen.

Die gewerbsmassige Rettung und der gewerbsmassige Transport von kranken und ver-
unfallten Personen bedurfen einer Bewilligung nach der Verordnung tber den Betrieb pri-
vater Einrichtungen der Gesundheitspflege (sGS 325.11). Fir eine solche Bewilligung
mussen minimale Anforderungen erfullt sein. Unter anderem muss der Leiter eines Ret-
tungsdienstes eine anerkannte Ausbildung vorweisen und die Rettungsmittel missen den
Richtlinien des Interverbandes fiir das Rettungswesen entsprechen.
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Die Rettungsdienste der Spitalverbunde sind zuséatzlich verpflichtet, die Bestimmungen
Uber die Anerkennung von Rettungsdiensten des IVR zu erfillen. Diese beinhalten bei-
spielsweise eine 24-Stunden-Verfugbarkeit der diplomierten Rettungssanitaterinnen und
-sanitater, die Fortbildung je Rettungssanitaterin und -sanitater von wenigstens 40 Stunden
im Jahr sowie regelméssiges Debriefing im Team nach den Einséatzen. Das bedeutet, dass
eine gesundheitspolizeiliche Bewilligung zur Filhrung eines Rettungsdienstes qualitativ
nicht gleichbedeutend ist wie eine Anerkennung durch den IVR. Keine private Rettungsor-
ganisation im Kanton St.Gallen hat eine IVR-Anerkennung.

Die Kantonale Notrufzentrale ist angewiesen, bei Notfallen den am schnellsten verfigba-
ren Rettungsdienst aufzubieten. Aufgrund der qualitativen Anforderungen — die durch die
IVR-Anerkennung bestatigt werden — ergibt sich die Aufgebotsreihenfolge mit den Ret-
tungsdiensten der Spitalverbunde als erste Prioritat. Aus Griinden der ortlichen Nahe oder
der Dringlichkeit kann in jedem Einzelfall von dieser Reihenfolge abgewichen werden.

Im Einsatzleitsystem der KNZ sind vier private Anbieter mit insgesamt neun Fahrzeugen
aufgenommen, die zu primaren (Erstversorgung eines Patienten am Einsatzort und gege-
benenfalls Transport zu einer Behandlungsinstitution) und sekundaren (Verlegungstrans-
port eines Patienten von einem stationaren Leistungserbringer zum anderen) Einsétzen
aufgeboten werden kdénnen.

Im Zeitraum 2007 bis November 2009 kamen drei private Anbieter sowohl zu Primar- als
auch Sekundareinsatzen. Zusammen erbrachten sie im Jahr 2007 134 Primér- und 988
Sekundareinsatze, im Jahr 2008 215 Primar- und 1'354 Sekundareinsatze und im Jahr
2009 (bis November) 147 Primar- und 672 Sekundareinsatze.

Es ist die Aufgabe des Kantons, die flachendeckende, rasche und qualitativ hochstehende
Versorgung der Bevolkerung bei Notfallen sicherzustellen. Diese Verpflichtung nehmen die
Regierung bzw. die Spitalverbunde wahr unter Berticksichtigung der qualitativen Anforde-
rungen aber auch der finanziellen Ressourcen und der Wirtschaftlichkeit. Die Rettungs-
dienste der Spitalverbunde sind gemass Leistungsauftrag verpflichtet, die IVR-Richtlinien
zu erfillen. Dies stellt somit qualitativ und was die zeitliche Verflgbarkeit anbelangt, h6-
here Voraussetzungen an die Rettungsdienste der Spitalverbunde als an private Anbieter.
In Anbetracht der beschrankten finanziellen Ressourcen des Kantons, nutzt der Kanton
auch die Kapazitaten, die er verpflichtet ist, zur Verfligung zu stellen. Aus diesem Grund
werden die Rettungsdienste der 6ffentlichen Spitéler weiterhin die prioritare Rolle im Ret-
tungsdienst einnehmen. Es ist nicht die Aufgabe der Regierung oder der Spitalverbunde
fur eine Auslastung der Kapazitaten der privaten Anbieter, die in den letzten Jahren massiv
zugenommen haben, zu sorgen. Die generelle Aussage, dass alle privaten Anbieter im Be-
reich der Krankentransporte glnstiger arbeiten, trifft so nicht zu. Bei einem Vergleich
missten auch die fur die Rettungsdienste der Spitalverbunde vorgeschriebene Personal-
zusammensetzung gemass den IVR-Richtlinien wie auch die zeitliche Verfligbarkeit der
Rettungsdienste berlcksichtigt werden.
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