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Glossar:

Anlaufstelle:

Betreuung:

Betroffene:

Bereitstellungsraum:

Helfer:

Nachbarliche Hilfe:

Patient:

Patientenablage:

Eine Stelle aul3erhalb des Gefahrenbereiches, an der un-
verletzte Betroffene gesammelt und erstbetreut werden;
Von dort werden sie einer Betreuungseinrichtung zuge-

fuhrt oder koordiniert aus dem Schadensgebiet entlassen

Aufgabenbereich im Katastrophenschutz zur sozialen und
psychosozialen Versorgung von betroffenen aber unver-
letzten Personen (vgl. BBK-Glossar, 2011)

Die zum  Zeitpunkt eines Schadensereignisses
am Schadensort Anwesenden

Stelle, an der Einsatzkréfte und Einsatzmittel fir den un-
mittelbaren Einsatz gesammelt, gegliedert und bereitge-
stellt oder in Reserve gehalten werden (vgl. DIN 13050)

Mitglied einer Hilfsorganisation oder der Feuerwehr, wel-
ches uber die Mindestqualifikationen einer organisations-
eigenen Grundausbildung und einem Erste-Hilfe-Lehrgang

verfugt

Hilfe aus direkt angrenzenden Gebietskorperschaften
(Im Sinne des 8§ 25 FSHG auch Teil der Uberortlichen
Hilfe)

Alle erkrankten oder verletzten Betroffenen

Eine Stelle an der Grenze des Gefahrenbereiches, an der
Patienten gesammelt und soweit moglich erstversorgt
werden. Von dort werden sie weiterfuhrenden medizini-
schen Versorgungseinrichtungen oder Behandlungsplat-
zen zugefuhrt (vgl. DIN 13050)



Psychosoziale Notfallversorgung:

Sanitatswesen:

Sammelraum:

Schnelleinsatzgruppe:

Starke:

Mallnahmen zur psychosozialen (Erst-)Versorgung von
Betroffenen und Einsatzkraften

Aufgabenbereich im Katastrophenschutz zur Versorgung
von verletzten/erkrankten Menschen (vgl. SKK-Glossar
2011)

Festgelegte Stelle, an der sich Einsatzkrafte und Einsatz-
mittel sammeln, um von dort zum Einsatz gefthrt zu
werden (vgl. DIN 14011).

Gruppe von Einsatzkraften welche in der Lage ist, ihre
Abmarschbereitschaft in 30 Minuten herzustellen und mit
ihrer Ausbildung und Ausstattung in der Lage, ist den Ret-
tungsdienst bei der Erstversorgung (Sanitatsdienst
und/oder Betreuung) von Verletzten, Erkrankten und an-

deren Betroffenen zu unterstiitzen

Angabe der Mannschaftsstarke. Die Darstellung erfolgt in
Anlehnung an die DV 102 (Ziff. 4.5.1 - Mannschaftsstarke)
der Standigen Konferenz fur Katastrophenvorsorge und
Katastrophenschutz in folgender Form:

Schlissel 1. Zahl 2. Zahl 3. Zahl 4. Zahl
Angaben Anzahl der Anzahlder Anzahlder Gesamt-
Fuhrer: Unterfiih- Einsatz- starke der
rer: krafte: taktischen
Formation:
1 Fuhrer von 9 Gruppen- 1 Fahrer 1 Taktische
Verbanden fihrer nicht selb- Einheit
1 Zugfihrer 1 Staffelfuih- standiger 1 Taktischer
1 Leitende rer Trupps Verband
Notérzte, 1 Fuhrer 1 Helfer /
Notarzte, selbstandi- Truppman-
Arzte ger Trupps ner mit
Sonderauf-
gaben (z.
B. RA, RS,
RH)
1 Helfer /
Truppman-
ner
Darstellungs-
beispie 2/ 71/ 24 | 33
(EE NRW) I



Unverletzte Betroffene: Nicht erkrankte oder nicht verletzte Betroffene

Uberortliche Hilfe: Hilfe aus einer nicht direkt angrenzenden Gebietskorper-

schaft
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1.1 Ausgangssituation

Die zustandigen kommunalen Gefahrenabwehrbehdrden (Aufgabentrager) in Nord-
rhein-Westfalen stellen Plane fur den Einsatz der Feuerwehr, des Katastrophen-

schutzes und des Rettungsdienstes auf und schreiben diese fort.

Bei verschiedenen Ereignissen werden die vorhandenen Ressourcen der zustandi-
gen Gebietskorperschaften zur Hilfeleistung allerdings nicht ausreichen, obwohl sie
gesetzeskonform geplant wurden. In diesen Fallen wird in erster Linie Unterstitzung
bei den benachbarten Gebietskodrperschaften angefordert. Dariiber hinaus kann in

grol3en oder komplexen Lagen auch tberértliche Hilfe notwendig werden.

Sowohl bei drtlich begrenzten Grof3schadensereignissen als auch bei ausgedehnten
Flachenlagen oder Katastrophen bedarf es in den betroffenen Gebieten einer schnel-
len und strukturierten Unterstiitzung, die insbesondere fiir den Anfordernden einfach

plan- und kalkulierbar sein muss.

Diese Ereignisse sind haufig von einer gro3en Anzahl Betroffener und einem
dadurch bedingten Ressourcenmangel gekennzeichnet. Hierbei ist es notwendig,
frihzeitig eine Unterscheidung bezlglich der bendtigten Hilfeleistung zu treffen und
eine Differenzierung zwischen Patienten sowie unverletzten Betroffenen vorzuneh-

men.

Ziel aller MalRnahmen der Gefahrenabwehr bei derartigen Ereignissen ist es, den
Mangel an Ressourcen zu kompensieren und den Betroffenen schnellstméglich eine

adaquate Hilfe zukommen zu lassen.

Zu diesem Zweck wurden landesweit einheitliche Konzepte und Einheiten entwickelt,
die folgende Aufgabenbereiche abdecken:
1 Behandlung von Patienten,
1 Transport von Patienten,
i1 Betreuung von unverletzten oder ggf. leichtverletzten Betroffenen sowie
1 Erfassung / Registrierung aller Betroffenen.
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Dabei wird fur Behandlung und Transport von Patienten planerisch folgende Vertei-
lung der Sichtungskategorien® angenommen und von einer voriilbergehenden An-

wendung reduzierter Versorgungsstandards ausgegangen:

Kategorie Patientenzustand Farbe Verteilung
I akute, vitale Bedrohung rot 40%
Il schwer verletzt/erkrankt gelb 20%
[ leicht verletzt/erkrankt gran 40%
v ohne Uberlebenschance blau in Kat. | enthalten
- Tote schwarz -

Die Erfassung und Registrierung aller Betroffenen stellt eine Maflinahme der o6rtlichen
Aufgabentrager dar, die jedoch teilweise von den hier beschriebenen Einheiten si-

chergestellt werden muss.

Hierzu sind die landesweit einheitlichen eingeflihrten Registrierunterlagen zu ver-
wenden. Fur die weiterfihrende Erfassung in der IT-Anwendung GSL.net sind Vorbe-

reitungen durch den drtlichen Aufgabentrager zu treffen.

Die vorliegenden Konzepte beschreiben dabei in erster Linie rahmenbildende Min-
destanforderungen, welche fir die Gberdrtliche Hilfeleistung durch den entsendenden
Leistungserbringer dargestellt werden mussen, um dem Anfordernden eine zielge-

richtete Planung zur Schadensbekdmpfung zu erméglichen.

! vgl.: P. Sefrin, J. W. Weidringer und W. Weiss: »Sichtungskategorien bei GroRschadensereignissen und Katastrophen i
Standortbestimmung zur Sichtung und deren Dokumentation« (Bericht der Konsensus-Konferenz

an der Akademie fur Krisenmanagement, Notfallplanung und Zivilschutz des Bundesverwaltungsamtes in Bad
Neuenahr-Ahrweiler am 15.03.2002).
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Um entsprechende Einheiten adaquat einsetzen zu kénnen, sind bereits im Vorfeld
konkrete Planungen und Vorbereitungen tber die ortliche Gefahrenabwehrplanung
hinaus durch die zustandigen Aufgabentrager anzustellen.

Die Einheiten im Rahmen dieses Konzeptes stellen grundsétzlich eine autarke Be-
triebs- und Funktionsbereitschaft fir eine Einsatzzeit von mind. 4 Stunden nach Un-

terstellung unter eine anfordernde Einsatzleitung sicher.

1.2 Ablauf und Einsatzstellenorganisation

1.2.1 Anfangsphase

Die operativ-taktische Fuhrungsorganisation bei Grol3schadensereignissen / Kata-
strophen wird in der Regel in die Einsatzabschnitte (EA) Technische Rettung, Medi-
zinische Rettung und Betreuung gegliedert. Abhéngig von der Art des Einsatzes
konnen weitere Abschnitte (s. Abb. 1.1) hinzukommen (z.B. Dekontamination, Mes-
sen, Warnen). Darlber hinaus sind lageabhangig Bereitstellungen auf Einsatzlei-

tungsebene und ggf. zusatzlich auf Einsatzabschnittsebene vorzusehen.

Einsatzleitung

PR S

1
EA EA EA 1 i
. s 1 weltere__EA 1 Bereitstellung
Technische Rettung Medizinische Rettun Betreuung - lageabhangig |
1
L —
1 1
1 1 1 1
UA UA UA UA
Erstversorgung Transportorganisatior Erstbetreuung Transportorganisatio
Patienten || Anlauf
ablage 1 stelle 1
""""" =
[ Patienten | | Anlauf
ablage 2 stelle 2

Abb. 1.1: Médgliche Fiuhrungsorganisation in der ersten Phase (bis ca. 2 Std.) des Einsatzes, i. d. R.
mit drtlichen Kraften abzubilden.
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Im EA Technische Rettung werden die Betroffenen aus dem Schaden- und Unfallbe-
reich gerettet und an die EA Medizinische Rettung oder Betreuung Ubergeben. Die
Patienten werden in Patientenablagen gesammelt, nach Prioritdten erstversorgt so-
wie registriert, bis sie dem Transport in ein geeignetes Krankenhaus / Behandlungs-
einrichtung zugefuhrt werden kdnnen. Die unverletzten Betroffenen werden in An-
laufstellen gesammelt sowie registriert, bis sie einer geeigneten Unterkunft / Betreu-
ungseinrichtung zugefuhrt oder entlassen werden konnen. Die frihzeitige Trennung
von Patienten und unverletzten Betroffenen sowie deren Zuweisung zu den jeweili-
gen EA ist haufig dringend geboten, da eine Versorgung der unverletzten Betroffe-
nen im EA Medizinische Rettung unnétig Ressourcen bindet, die zur medizinischen

Versorgung bendtigt werden.

geeignetes Krankenhaus /

—>| Pati |
atientenablage(n) Behandlungseinrichtung

|
T |
1
v geeignete Unterkunft /
________________________ Betreuungseinrichtung
- - - >| Anlaufstelle(n) >
e 1 > Entlassung

Legende: ———> Weg der Patienten

— — — > Weg der unverletzten Betroffenen

Abb. 1.2: Ublicher Fluss der Betroffenen in der ersten Phase (bis ca. 2 Std.) des Einsatzes, i. d. R.
mit drtlichen Kraften abzubilden.

Die Einrichtung der Patientenablage(n) und Anlaufstelle(n) soll schnellstméglich er-
folgen (s. Abb. 1.2). Diese Aufgaben sollten moglichst von drtlich verfiigbaren Kraften

bzw. Einheiten wahrgenommen werden.

Ebenso kénnen sich fur diesen Einsatzzweck, zum Beispiel zur Einrichtung von Pati-
entenablagen und Anlaufstellen, auch Einheiten benachbarter Gebietskérperschaften
eignen, wenn sie die Einsatzstelle ahnlich schnell erreichen kdnnen. Einheiten aus
dem Rettungsdienst, die Ublicherweise aus einem NEF, zwei RTW und einem KTW
oder einem weiteren RTW bestehen, werden als UMANV-S-Komponente bezeichnet.

Dartber hinaus kbénnen Schnelleinsatzgruppen hierfir eingesetzt werden. Die dies-
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bezuglichen Planungen und Vorbereitungen fir die Gefahrenabwehr obliegen den

ortlichen Aufgabentragern.

1.2.2 Weiterer Einsatzverlauf

Im weiteren Einsatzverlauf kommen die nachfolgend naher beschriebenen Einsatz-
konzepte der Uberortlichen Hilfe zum Tragen, die erst nach einer erheblich groReren

Vorlaufzeit gegenuber drtlichen Kraften und Einheiten zur Verfigung stehen.

Einsatzleitung

! | I | [y R———— .
EA EA EA 1 weitere EA 1 Bereitstell
Technische Medizinische I ereitstellung

1
Rettung Rettung Betreuung Llig_eei)h_aigfj

- : . - - : — e
1 1

UA UA UA UA UA UA Pooua baoua
Transport Transport u 1 N 1

Erstversorgun organisation Behandlung Erstbetreuung organisation Betreuungsplatzg LUnterkunfte : LVerpﬂegung|

Patienten
ablage 1

Patienten
ablage 2

BehandlungsplatZ
BHRB 50 NRW 1]
(i. d. R. tberortlich

BHRB 50 NRW 2

(i. d. R. tberortlich

Anlaut
stelle 1

Anlauf
stelle 2

Betreuungsplatz
BTRB 500 NRW
(i. d. R. Uberortlich)

Betreuungsplatz
BTRB 500 NRW
(i. d. R. Uberortlich

Abb. 1.3: Mdgliche Fihrungsorganisation fur den weiteren Ablauf des Einsatzes (ab ca. 2 Std.) mit
umfangreicher Gberortlicher Hilfe.

Gerade bei Ereignissen mit einer sehr groRen Anzahl von Patienten bedarf es zur
weiteren Versorgung im Schadensgebiet der Einrichtung eines oder mehrerer Be-
handlungsplatze (s. Abb. 1.3), da in der Regel nicht unmittelbar ausreichend Klinik-
und Transportkapazitaten zur Verfigung stehen.

Bei Grof3schadensereignissen dieser Art wird neben den medizinisch zu versorgen-
den Patienten auch immer eine grofRe Anzahl von unverletzten Betroffenen vorhan-
den sein, die keiner medizinischen Hilfe aber der Betreuung bedirfen. Daher muss,
ggf. frihzeitig, mit der Einrichtung eines oder mehrerer Betreuungspléatze begonnen
werden, die diese Personengruppe vorubergehend aufnehmen und entsprechend
versorgen (s. Abb. 1.4).
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—>| Patientenablage(n) hand] | geeignetes Krankenhaus /
—> Behan ungsplatz 50 NRW I Behandlungseinrichtung
- (tberértlich)
1 I 1
1 [}
! 1
T v v geeignete Unterkunft /
- - - - »] Betreuungsplatz 500 NRW [)| -->| Betreuungseinrichtung
- - - >| Anlaufstelle(n) (Uberdrtlich)
O i |
———————— >
e ——— 5 | Entlassung

Legende: ———> Weg der Patienten

— — = => Weg der unverletzten Betroffenen

Abb. 1.4: Ublicher Fluss der Betroffenen fiir den weiteren Ablauf des Einsatzes (ab ca. 2 Std.) mit
umfangreicher Uberortlicher Hilfe

Um eine moglichst geordnete Verfugbarkeit Gberdrtlicher Einheiten im Schadensge-
biet zu gewahrleisten, ist es bei der Heranfihrung von Uberortlichen Kraften sinnvoll,
fest definierte Sammelraume vor den Bereitstellungsrdumen einzurichten. Die
Uberortlichen und meist ortsfremden Krafte missen in der Lage sein, diese Sammel-
raume eigenstandig zu erreichen. Hierzu ist es erforderlich, im Vorfeld geeignete
Sammelraume fur anrickende Marschverbande zu definieren und vorzubereiten so-
wie ggf. Lotsendienste zur Einsatzstelle oder zu den Bereitstellungsraumen vorzuse-
hen. Die Sammelrdume sind im Informationssystem Gefahrenabwehr NRW (IG
NRW) zu erfassen.

1.3 Einsatzkonzepte NRW

Fur die Bereitstellung einer organisierten Unterstitzung sind Mindestanforderungen
an vordefinierte Einheiten zu formulieren, die im Schadensfall angefordert werden
konnen. Die in dem vorliegenden Konzept beschriebenen Einheiten sind unter eige-
ner Fihrung und fur definierte Zeitrdume autark einsetzbar. Im tberortlichen Einsatz
erreichen Sie in der Regel als geschlossener Marschverband den zugewiesenen

Sammel- oder Bereitstellungsraum und unterstellen sich der dortigen Einsatzleitung.



Basiseinheit der Planungen zur tberértlichen Hilfe ist die

1 Einsatzeinheit NRW (EE NRW).

Die EE NRW ist eine multifunktionale, autark einsetzbare und landesweit einheitliche
Komponente des Sanitats- und Betreuungsdienstes in NRW zur Versorgung von Pa-

tienten oder unverletzten Betroffenen.

Aus je zwei EE NRW und weiteren Kraften der Gefahrenabwehr bestehen die vorge-

planten Einheiten

1 Behandlungsplatz-Bereitschaft 50 NRW (BHP-B 50 NRW) und
1 Betreuungsplatz-Bereitschaft 500 NRW (BTP-B 500 NRW).

Sie werden als Taktische Verbéande aufgestellt.

Dem Transport von Patienten dient der

1 Patiententransport-Zug 10 NRW (PT-Z 10 NRW).

Die beschriebenen Konzepte dienen der raschen, zielgerichteten und umfangreichen
Mobilisierung von Einsatzkraften und Material, so dass schnellstmdglich die ressour-
cenbedingt eingeschrankte Versorgung das regulare Niveau wieder erreicht.

Werden bei einem Einsatz mehrere Einheiten benétigt, so ist zu bericksichtigen,
dass die Kreise und kreisfreien Stadte planerisch jeweils Uber vier Einsatzeinheiten
verfigen, aus denen unter Hinzufiigung weiterer Ressourcen der Gefahrenabwehr je

eine BHP- und eine BTP-Bereitschaft gebildet werden kdnnen.

1.4 Qualifikation

Fur die Aus- und Fortbildung ihrer Einsatz- und Fuhrungskrafte sind die Aufgabentra-
ger (8 23 Abs. 1 FSHG) und die Hilfsorganisationen (8 23 Abs. 2 FSHG) zustandig.
Die erforderlichen Fuhrungsqualifikationen kénnen in Lehrgdngen an den Ausbil-
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dungseinrichtungen der anerkannten Hilfsorganisationen, den Ausbildungseinrich-
tungen des Katastrophenschutzes oder am Institut der Feuerwehr Nordrhein-
Westfalen erworben sein.

Die organisationseigene Grundausbildung deckt die Themenbereiche Einsatzlehre,
Sanitat, Betreuung sowie Technik und Sicherheit ab. Darlber hinaus verfigen alle
Krafte Gber die notwendigen ergédnzenden Ausbildungen und Kenntnisse, welche fir
ihren Fachdienst bzw. fir das vorgesehene Aufgabengebiet notwendig sind (z. B.
Fachdienstausbildung Sanitat, Betreuung, Technik und Sicherheit; Ausbildung fir die
Fuhrung, Fuhrungsunterstitzung, Sprechfunk, Kraftfahrer, Stromversorgung, Ver-
pflegung, Versorgung, PSNV?, Mitarbeit bei der Sichtung, Transportorganisation
etc.).

In dem Konzept beschriebene Funktionen mit Qualifikationen nach dem Rettungsge-
setz NRW (RettG NRW) erfiillen die darin definierten Anforderungen hinsichtlich Aus-
und Fortbildung sofern keine Abweichungen im Konzept beschrieben sind. Die ortli-
chen Aufgabentréager stellen eine ausreichende Anzahl an Ausbildungsplatzen fur die
Praxisausbildung der ehrenamtlichen Einsatzkrafte der Einsatzeinheiten im Rahmen

ihrer Qualifikation zum Rettungshelfer und Rettungssanitater zur Verfugung.

1.5 Versorgung

Die entsendende Gebietskorperschaft stellt fiir alle Einheiten des Konzepts die Ver-
sorgung (Betriebsstoffe u. Verpflegung) auf dem Marsch bis zur Ubernahme durch
die anfordernde Einsatzleitung sicher. Nach einer erfolgten Unterstellung ist eine
selbstandige Versorgung Uber einen Zeitraum von mind. 4 Stunden zu gewahrleis-
ten. Werden zuvor unterstellte Einheiten von einer Einsatzleitung entlassen, so ist
wieder deren entsendende Gebietskdrperschaft fur die Versorgung auf dem Marsch
verantwortlich. Die ortlichen Aufgabentrager der entsendenden Einheiten treffen hier-
fur entsprechende Vorbereitungen.

Alle Gebietskorperschaften treffen planerische Vorbereitungen, um bendétigte Versor-
gungsguter fur eigene und externe Einheiten zu jeder Zeit bei Schadensereignissen

? Einsatzkrafte fur die Psychosoziale Notfallversorgung sind nach den PSNV-Leitlinien der Konsensus-Konferenz 2010
qualifiziert.
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bereitzustellen (z.B. Absprachen mit Lebensmittelgrol3handlern, Herstellern von

Warmverpflegung oder Tankstellenbetreibern).

1.6 Modularisierung

Die Anforderung von Teileinheiten der beschriebenen Konzepte kann im lokalen Ein-
satz sinnvoll sein, verbietet sich aber im Uberortlichen Einsatz, insbesondere bei
Spontanereignissen. Die modulare Nutzung der vorhandenen Ressourcen, z.B. in
Schnelleinsatzgruppen zur schnelleren zeitlichen Verfugbarkeit, kann der zugigen
Einrichtung von Patientenablage(n) und Anlaufstelle(n) dienen. Die entsprechenden
Vorbereitungen obliegen den zustandigen Aufgabentréagern. Die Konzepte zur
Uberdrtlichen Hilfe ersetzen keinesfalls die gesetzlich vorgeschrieben ortlichen Vor-
bereitungen zur Abwehr von Gefahren fir die Bevolkerung, sie erganzen diese ledig-
lich fir grol3e Ereignisse oder komplexe Lagen.

1.7 Vorgeplante Einsatze

Unabhangig von den Vorplanungen zur Gefahrenabwehr bei einem spontanen Grol3-
schadensereignis kdnnen die vorliegenden Katastrophenschutzkonzepte auch im
Rahmen vorgeplanter Gberortlicher Hilfe zur Bereitstellung fur Unglucksfalle angefor-
dert werden (z.B. bei Grof3veranstaltungen). Bei diesen Einsétzen kdonnen Abwei-
chungen zwischen der anfordernden und entsendenden Behdrde von den nachfol-

gend beschriebenen Konzeptinhalten vereinbart werden.
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2. Einsatzeinheit NRW
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2.1 Definition

Die Einsatzeinheit Nordrhein-Westfalen (EE NRW) ist eine multifunktionale, autark
einsetzbare und landesweit einheitliche Komponente des Sanitats- und Betreuungs-
dienstes in der Starke eines erweiterten Zuges zur Versorgung von Patienten oder
unverletzten Betroffenen. Sie besteht aus einem Fuhrungstrupp, einer Sanitats- und

einer Betreuungsgruppe sowie einem unterstitzenden Techniktrupp.

2.2 Leistungsfahigkeit

Durch eine EE NRW kdnnen bis zu 250 unverletzte Betroffene in einer Anlaufstelle
erstbetreut und im weiteren Einsatzverlauf in einer Betreuungseinrichtung unterge-
bracht und verpflegt werden. Die Einheit stellt dabei fur die ersten 4 Stunden nach
Herstellung der Betriebsbereitschaft die Versorgung der unverletzten Betroffenen
und der eigenen Einsatzkrafte sicher. Bei einem langer dauernden Einsatz wird im
Hinblick auf die Versorgungsplanung (Verpflegung, Getranke, etc.) sowie die Unter-
bringung (Liegemdglichkeiten, Decken, etc.) auf das Kapitel 4, insbesondere Ab-
schnitt 4.2 und die Arbeitshilfen 4.7.3 ff, verwiesen, die analog zu bericksichtigen
sind. Die Betreuungsgruppe der EE NRW kann diese Leistung flr 100 Betroffene

erbringen.

Die gesamte EE NRW kann im Sanitatseinsatz 25 Patienten der Sichtungskategorien
Il (gelb) und Il (griin) erstversorgen, bis eine weitergehende Behandlung erfolgt. Die
Sanitatsgruppe ist in der Lage, eigenstandig bis zu 12 Patienten der Sichtungskate-
gorien Il (gelb) und Il (grin) erstzuversorgen. Weiterhin kann die Sanitatsgruppe,
erganzt um rettungsdienstliche Komponenten, wie z.B. einer UMANV-S-
Komponente, eine Patientenablage einrichten und betreiben, in der bis zu 4 Patien-
ten der Sichtungskategorie | (rot), 4 Patienten der Sichtungskategorie Il (gelb) und 8

Patienten der Sichtungskategorie Il (griin) erstversorgt werden.

AulR3erdem stellt die Einsatzeinheit erste Angebote der Psychischen Erste Hilfe im

Rahmen der Psychosozialen-Notfallversorgung (PSNV) sicher.
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2.3 Struktur der Einsatzeinheit

Die EE NRW besteht aus einer Sanitatsgruppe, einer Betreuungsgruppe und einem

Techniktrupp. Die Fuhrung erfolgt durch einen Fuhrungstrupp.

Flhrungstrupp
| ]
Sanitatsgruppe Betreuungsgruppe Techniktrupp
— Sanitatsstaffel — Betreuuiw gsstaffe
o KTW 1 o Betreuuzngsstaﬁe
— KTW 2 — VVerpflegungstrupp

Abb. 2.1: Struktur der EE NRW

In der Regel besteht eine Einsatzeinheit aus Kraften einer Hilfsorganisation. Der mo-
dulare Aufbau aus Betreuungsgruppe, Sanitatsgruppe, Techniktrupp und FUhrungs-
trupp lasst es zu, dass eine EE NRW nicht nur von einer, sondern auch aus Modulen
verschiedener Hilfsorganisationen gebildet werden kann. Damit soll sichergestellt
werden, dass in allen Kreisen und kreisfreien Stadten die geforderte Anzahl von EE

NRW aufgestellt werden kann.



2.3.1 Fuhrung

Aufgabe

Der Fuhrungstrupp fuhrt die EE NRW und kommuniziert mit der Gbergeordneten Fih-
rungsebene. Die Gesamtfihrung der EE NRW obliegt dem Zugfihrer; die medizini-
sche Leitung hat der Arzt® inne, der der Sanitatsstaffel in der Sanitatsgruppe zuge-
ordnet ist.

Personal
1 1 Zugfuhrer
1 1 Gruppenfuhrer
1 2 Fuhrungsgehilfen

Ausstattung

§  Fuhrungskombi? (Hilfsorganisation)

2.3.2 Sanitatsgruppe

Aufgabe

Die Sanitatsgruppe leistet Hilfe fir Patienten eines Ereignisses und versorgt diese im
EA Medizinische Rettung ggf. in Zusammenarbeit und Absprache mit Kraften des
Rettungsdienstes. Im Rahmen eines Betreuungseinsatzes der EE NRW stellt sie u.a.
die medizinische Versorgung der zu betreuenden Personen ggf. mit Unterstlitzung

von Kréften des Rettungsdienstes sicher und wirkt dartiber hinaus lageorientiert mit.

Personal
1 1 Gruppenfihrer
17 1Azt
1 2 Rettungssanitater
1 6 Rettungshelfer

® Der Fachkundenachweis Rettungsdienst gem. §4 Abs. 3 Satz 2 RettG NRW ist anzustreben.
* vergleichbar KdowW oder ELW 1

2-4



Die Sanitatsgruppe besteht aus einer Sanitatsstaffel und zwei Krankentransportwa-

gen.

Ausstattung
1 1 Geratewagen-Sanitatsdienst (Bund / Land NRW)
f 1 Krankentransportwagen® (Bund / Land NRW)

1 1 Krankentransportwagen® (Hilfsorganisation)

2.3.3 Betreuungsgruppe

Aufgabe

Die Betreuungsgruppe bringt vorrangig unverletzte Betroffene eines Ereignisses vor-
laufig unter, versorgt diese mit lebensnotwendigen Gutern und betreut diese. Sie
Ubernimmt die Verpflegung von unverletzten Betroffenen und Einsatzkréften. Die
Warmverpflegung kann bei vorhandener Zubereitungsméglichkeit durch die Einheit
erstellt oder bei externer Zubereitung transportiert werden. Dariber hinaus wirkt die

Betreuungsgruppe lageorientiert auch an anderen Aufgaben der EE NRW mit.

Personal
1 1 Gruppenfuhrer
1 3 Truppfihrer
1 11 Helfer

Die Betreuungsgruppe besteht aus zwei Betreuungsstaffeln’ und einem Verpfle-

gungstrupp.

Ausstattung
1 1 Betreuungskombi mit Einsatzanhanger Betreuung (Land NRW)
1 1 Betreuungskombi (Bund / Land NRW)
1 1 Betreuungs-LKW (Bund / Land NRW)

®KTW Typ B
® KTW Typ B oder hoherer technischer Einsatzwert
" Werden durch Truppfiihrer als Unterfiihrer gefihrt
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2.3.4 Techniktrupp

Aufgabe

Der Techniktrupp stellt die notwendige technische Unterstitzung fur den Einsatz der
Sanitats- und Betreuungsgruppe und ermdglicht damit den autarken Einsatz der Ein-
satzeinheit. Daruber hinaus nimmt er Aufgaben bei der Sicherung der Einsatzstelle
im Tatigkeitsbereich der Einsatzeinheit wabhr.

Personal
1 1 Truppfihrer
1 3 Helfer

Ausstattung
1 1 Technikkombi (Hilfsorganisation)
1 1 Einsatzanhanger Technik (Land NRW)

2.4 Personal

Das Personal der EE NRW setzt sich grundsatzlich aus Kraften folgender Hilfsorga-

nisationen zusammen:

Arbeiter-Samariter-Bund (ASB),
Deutsches Rotes Kreuz (DRK),
Johanniter-Unfall-Hilfe (JUH),
Malteser-Hilfsdienst (MHD).

= =2 =4 =

2.4.1 Starke

Die Personalstarke einer EE NRW betragt 33 Funktionen. Zur Sicherstellung der je-
derzeitigen Verfugbarkeit ist eine mindestens zweifache Besetzung jeder Funktion

vorzuhalten.



2.4.2 Ausbildung/Qualifikation

Die Krafte der Betreuungsgruppe verfiigen tber die Fachdienstausbildung Betreuung
oder Verpflegung.

Jede Einsatzeinheit muss mindestens 4 Einsatzkrafte mit einer ergdnzenden Aus-
bildung Grundlagen PSNV vorhalten.

Alle Krafte der Sanitatsgruppe verfigen mindestens uber eine Ausbildung zum Ret-
tungshelfer®. Die Transportfithrer der KTW sind mindestens zum Rettungssanitéter
qualifiziert.

Fur die Arzte der EE NRW ist der Besitz des Fachkundenachweises Rettungsdienst
gem. 84 Abs. 3 Satz 2 RettG NRW anzustreben.

Die Krafte des Techniktrupps verfigen Uber eine Fachdienstausbildung Technik und
Sicherheit.

2.5 Ausstattung

Die Ausstattung der EE NRW setzt sich aus Anteilen des Bundes, des Landes Nord-
rhein-Westfalen und organisationseigenen Teilen zusammen.

2.6 Einsatzablauf

Die EE NRW werden grundsatzlich unmittelbar durch die zustandige Leitstelle fur

Feuerschutz und Rettungsdienst alarmiert. Die EE NRW soll 60 Minuten nach der

Alarmierung als Einheit abmarschbereit sein.

® Einsatzkrafte, die erst den theoretischen Teil der Ausbildung gem. RettAPO NRW abgeschlossen haben, kénnen hiervon
abweichend bereits in der Sanitatsstaffel der EE eingesetzt werden.

2-7



2.6.1 Einsatz als geschlossene Einheit

Neben dem Einsatz bei spontanen Schadensereignissen mit sanitatsdienstlichem,
betreuungsdienstlichem oder gemischtem Auftrag fur die Einsatzeinheit ist der Ein-
satz im Rahmen vorgeplanter oder akut notwendig werdender Raumungs- oder Eva-
kuierungsmalRnahmen ein wichtiges Aufgabenfeld der EE NRW. Hierbei steht in der
Regel zunachst der Betreuungsauftrag im Vordergrund. Bei einer grof3en Anzahl von
Betroffenen ergibt sich regelméaRig auch der Bedarf flir medizinische Hilfen oder sani-
tatsdienstliche Versorgung von Betroffenen. Die multifunktionale Zusammensetzung

der EE NRW erdffnet zudem vielfaltige weitere Einsatzoptionen.

2.6.2 Einsatz mehrerer Einsatzeinheiten

Aus jeweils zwei EE NRW zzgl. weiterer Kréafte der Gefahrenabwehr bestehen die
vorgeplanten Einheiten

1 Behandlungsplatz-Bereitschaft 50 NRW (BHP-B 50 NRW) und

1 Betreuungsplatz-Bereitschaft 500 NRW (BTP-B 500 NRW).

2.6.3 Einsatz von Teileinheiten

Fir Einsatze, bei denen lediglich ein Teil der Krafte der EE NRW bendtigt wird, sollte
die Moglichkeit der getrennten Alarmierung und des eigenstandigen Einsatzes der
Sanitats- oder Betreuungsgruppe, bei Bedarf unterstitzt durch den unterstellten

Techniktrupp, vorgeplant werden.

Bei solchen Einsatzen, die auch der logistischen Unterstiitzung von anderen Einhei-
ten oder Verbanden dienen kdénnen, werden die Krafte vom jeweiligen Gruppenfuhrer
der Sanitats- oder Betreuungsgruppe gefuhrt. Alternativ kann die Einbindung des
Fuhrungstrupps zur Sicherstellung der Verbindung zur ndchsthéheren Flhrungsebe-

ne und Ubernahme weiterer koordinierender Aufgaben vorgesehen werden.

Sofern es das Konzept der ortlichen Gefahrenabwehr vorsieht, werden Sanitéts-
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oder Betreuungsgruppen als schnell verfigbare Teileinheiten, z.B. Schnelleinsatz-
gruppen (SEG) genannt, eingesetzt. Diese mussen in der Lage sein, die Abmarsch-
bereitschaft innerhalb von 30 Minuten herzustellen.

2.6.4 Einsatz zu organisationseigenen Zwecken
Der Einsatz von Material und Personal der EE NRW im Rahmen der satzungsgema-

Ben Aufgaben der gestellenden Hilfsorganisationen ist zulassig. Der Einsatz ist mit

den jeweils zustandigen Behoérden im Vorfeld abzustimmen.

29



2.7 Anlagen

2.7.1 Personal- und Qualifikationsuibersicht

= o Starke
(]
b () —
o o | 2| 3
S S| & 7 g D
EE NRW 2 o | B |ZE| E s E | 2
= @ c | g | 2 I = =5 S - Lo N £
Sls| 2|5 (58| S| 8| 2|2 2|22 82 82 g
o = = 5 — I5] ko) @ © 3 B = [l
L1 2| 5| R |G| E| 2| 2| & | ¢ | ¢ | 2| & 58 o &
Fihrungstrupp 1 1 2° 1 2 4
Sanitatsstaffel 1 1% 4 1 4 6
KTW 1 1 1 2 2
lkTw 2 1|1 2 | 2
||Betreuungsstaffel 1 1 1t 4 2 4 6
Betreuungsstaffel 2 1t 5 1 5 6
Verpflegungstrupp 1 2 1 2 3
Techniktrupp 3 1 3 4
Funktionen (gesamt) 1 3 4 1 2 6 | 16 217124/ 33

® als Filhrungsgebhilfe
1% per Fachkundenachweis Rettungsdienst gem. §4 Abs. 3 Satz 2 RettG NRW ist anzustreben
1 Betreuungstaffeln werden durch Truppfhrer als Unterfuhrer gefiihrt
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2.7.2 Personal- und Fahrzeugubersicht
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3. Behandlungsplatz-Bereitschaft 50 NRW
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3.1 Definition

Die Behandlungsplatz-Bereitschaft 50 NRW (BHP-B 50 NRW) ist ein autarker sani-
tatsdienstlicher Verband in Bereitschaftsstarke, dessen Aufgabe es ist, im Rahmen
der Uberoértlichen Hilfe am Schadensort eine geordnete notfallmedizinische Versor-
gung fur eine grofl3ere Anzahl verletzter oder erkrankter Personen vorzunehmen, eine
Dokumentation Uber Aufnahme und Transport der Patienten durchzufiihren und den
Weitertransport in geeignete Behandlungseinrichtungen zu organisieren. lhr Einsatz
kann sowohl im Rahmen einer vorgeplanten Bereitstellung als auch aufgrund einer
rettungsdienstlichen Mangelversorgung bei Unglucksfallen oder anderen Schadenla-

gen spontan erfolgen.

3.2 Leistungsfahigkeit

Die BHP-B 50 NRW ist nach ca. 45 Minuten (nach dem Eintreffen an der Einsatzstel-
le) einsatzbereit und hat eine Kapazitat zur Aufnahme und Versorgung von mindes-
tens 50 Patienten pro Stunde. Sie kann ihre Aufgabe Uber einen Zeitraum von 4
Stunden fir bis zu 100 Patienten ohne externe Versorgung autark nach Herstellung
der Betriebsbereitschaft erfullen. Hierzu verfugt sie Uber eine ausreichende Ausstat-
tung mit Betriebsstoffen und Versorgungsgutern (Verpflegung fir Einsatzkrafte und

Patienten und medizinisches Verbrauchsmaterial fir 100 Patienten).

3.3 Struktur des Behandlungsplatzes

Die BHP-B 50 NRW untergliedert sich im Regelfall in Fihrungsstaffel, Eingangssich-

tung, drei Behandlungsbereiche, Logistikbereich und Transportorganisation.
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Fahrung

1 1 1 1 1 1
Eingangssichtung B?Ti)nt;ﬂ/ulr:??&z;e)'c Behar::jl(gr;?s)berelc Behaﬂ?l(zr;gﬁ? ereic Logistik Transportorganisatiop
u Interner u Patientenverteilung
Patiententransport Dokumentation
Technische L Rettungsmittel
Unterstlitzung organisation

— Totenablage

e Verpflegung

Abb. 3.1: Ubliche Struktur einer BHP-B 50 NRW
3.3.1 Fihrung

Aufgabe

Als Fuhrungseinheit ist fir die BHP-B 50 NRW eine Fuhrungsstaffel vorzusehen. Sie
bildet ein Vorauskommando, formiert die Bereitschaft und fuhrt sie auf dem ge-
schlossenen Marsch. An der Einsatzstelle fuhrt sie die innere Organisation des Be-
handlungsplatzes und kommuniziert mit der bergeordneten Fihrungsebene.

Die Gesamtfuhrung der BHP-B 50 NRW obliegt dem Verbandsfiihrer. Die medizini-
sche Leitung™ hat ein Notarzt (NA) inne, der zum Leitenden Notarzt (LNA) qualifiziert
ist. Die personelle, materielle und organisatorische Fihrung des BHP liegt bei dem
Fuhrungsassistenten, der zum Organisatorischen Leiter Rettungsdienst qualifiziert
ist.

12 inkl. der medizinischen Aufgabenzuweisungen an die untersteliten Notérzte




Starke
1 Verbandsfuhrer
1 Notarzt mit der Qualifikation LNA

=

1 Organisatorischer Leiter Rettungsdienst
1 Fuhrungsassistent

2 Fuhrungsgehilfen

= =4 4 A -2

ggf. Bedienpersonal fur Fihrungsmittel

Ausstattung
1 1 Kommandowagen (KdoW) fur das Vorauskommando

1 1 Einsatzleitwagen 2 (ELW2) oder mind. 2 Einsatzleitwagen 1 (ELW 1)

3.3.2 Eingangssichtung

Aufgabe

In der Eingangssichtung erfolgen die arztliche Sichtung der aufzunehmenden Patien-
ten und die Zuteilung in die jeweiligen Behandlungsbereiche. Zur Sicherstellung einer
schnellen Aufnahme von Patienten soll die Eingangssichtung in zwei parallel arbei-
tende Sichtungsplatze untergliedert werden.

Das durch die Notarzte festgestellte Sichtungsergebnis wird mit den landesweit ein-

heitlichen eingefiihrten Registrierunterlagen dokumentiert.

Unverletzte Betroffene werden an den EA Betreuung oder eine sonstige mit der Be-

treuung beauftragte Einheit Gbergeben.

Starke
1 1 Gruppenfuhrer
2 Notarzte
2 Rettungssanitater
2 Rettungshelfer

1
1
1
1 2 Helfer



3.3.3 Behandlungsbereiche

Die Behandlungsbereiche untergliedern sich in die funktionellen Aufgaben der Be-
handlungsbereiche 1 (rot) / IV (blau), Il (gelb) und III (grun).

In den Behandlungsbereichen werden die registrierten und gesichteten Patienten
notfallmedizinisch behandelt und versorgt. Die getroffenen Malinahmen sind patien-
tenbezogen zu dokumentieren. Ausmald und Umfang der Versorgung sowie die
Transportpriorisierung richten sich nach dem Sichtungsergebnis und dem Grad der

vorliegenden medizinischen Mangelversorgung.

Patienten der Sichtungskategorie 1V werden im Regelfall zusammen und auf dem
gleichen Niveau wie Patienten der Sichtungskategorie | versorgt, wenn kein extremes
Missverhaltnis zwischen der Anzahl der zu versorgenden Patienten und den medizi-
nischen Ressourcen besteht. Die Entscheidung tber eine rein palliative Versorgung
von Patienten der Sichtungskategorie IV ist dem LNA in der Einsatzleitung bzw. in
der Abschnittsleitung Medizinische Rettung in Absprache mit der Einsatzleitung vor-

behalten.

3.3.3.1 Behandlungsbereich | (rot) / IV (blau)

Aufgabe
Behandlung und Versorgung von Patienten der Sichtungskategorien | und IV sowie

Dokumentation der jeweiligen Mal3hahmen.

Starke
1 1 Zugfuhrer
1 Fuhrungsgehilfe
4 Notarzte
6 Rettungsassistenten
4 Rettungssanitater
6 Rettungshelfer
2 Helfer



3.3.3.2 Behandlungsbereich 1l (gelb)

Aufgabe

Behandlung und Versorgung von Patienten der Sichtungskategorie Il und Dokumen-

tation der MaRnahmen.

Starke
Y 1 Zugfuhrer*®
1 Notarzt

2 Rettungsassistenten

1

1

1 2 Rettungssanitater
1 2 Rettungshelfer

1

2 Helfer

3.3.3.3 Behandlungsbereich 11l (grin)

Aufgabe

Behandlung und Versorgung von Patienten der Sichtungskategorie Ill und Dokumen-

tation der MaRnahmen.

Starke
1 1 Gruppenfuhrer
1 Arzt*

1 Rettungsassistenten

1

1

1 1 Rettungssanitater
1 2 Rettungshelfer

1

2 Helfer

'3 Optional kann diese Funktion auch durch einen Gruppenfiihrer wahrgenommen werden
4 Der Arzt soll den Fachkundenachweis Rettungsdienst gem. § 4 Abs. 3 Satz 2 RettG NRW besitzen



3.3.4 Logistik

Aufgabe

Die logistischen Arbeitsbereiche fihren den Patiententransport innerhalb des Be-
handlungsplatzes durch, betreiben einen Bereich fir verstorbene Personen, erhalten
die technische Funktionsfahigkeit des BHP und verpflegen Patienten sowie die eige-
nen Krafte.

Beim Aufbau und der Inbetriebnahme des BHP unterstitzen die Krafte aus den an-
deren Arbeitsbereichen umfassend und stellen damit eine schnelle Betriebsbereit-
schaft sicher.

Zur Fuhrung der Logistik-Arbeitsbereiche sind in der Regel folgende Krafte erforder-
lich:

1 1 Zugfuhrer
1 1 Fuhrungsgehilfe

3.3.4.1 Interner Patiententransport

Aufgabe

Transport der Patienten innerhalb des BHP zwischen Eingangssichtung tber die Be-
handlung bis zur Ubergabe an die Transportmittel.

Hierbei ist eine medizinische Grundversorgung wéhrend des internen Patienten-

transportes sicherzustellen.

Starke
1 1 Gruppenfihrer
1 1 Fdhrungsgehilfe
1 2 Truppfihrer
1 18 Helfer



Unter Nutzung von fahrbaren Tragenlagerungsgestellen oder anderer Hilfsmittel kon-

nen bis zu 10 Transporttrupps gebildet werden.

3.3.4.2 Technische Unterstiitzung

Aufgabe

Zur Herstellung der Funktionsfahigkeit samtlicher Arbeitsbereiche der BHP-B 50
NRW besteht die technische Unterstiitzung grundsatzlich aus zwei Techniktrupps der
EE NRW.

Starke:
1 2 Truppfihrer
1 6 Helfer

3.3.4.3 Totenablage

Aufgabe

Ablage fur verstorbene Patienten aus der Eingangssichtung bzw. den Behandlungs-
bereichen. Die Leichen sind vor unbefugtem Zugriff zu sichern und zeitnah an die
Polizei bzw. die Staatsanwaltschaft zu Ubergeben. Die Daten der Verstorbenen sind

in die Dokumentation des BHP mit aufzunehmen.

Starke:
1 2 Helfer

3.3.4.4 Verpflegung

Aufgabe

Verpflegung von Einsatzkraften und Versorgung von Betroffenen mit Getranken so-
wie ggf. Nachfihrung von Verpflegungsgttern. Sicherstellung einer Abfallentsorgung
flr die BHP-B 50 NRW.



Starke
1 2 Truppfihrer
1 4 Helfer

3.3.5 Transportorganisation

Im Bereich der Transportorganisation erfolgt die Verteilung der Patienten auf geeig-
nete Behandlungseinrichtungen (z.B. Krankenhauser). Die Bedarfsanforderung fur
Behandlungs- und Transportkapazitaten richtet sich nach den arztlichen Vorgaben

aus den Behandlungsbereichen.

Zu diesem Zweck sind die von der zustandigen Gefahrenabwehrbehdrde getroffenen
organisatorischen und strukturellen Vorplanungen fir eine Zuteilung von Behand-
lungs- und Transportkapazitaten abzufragen und zu bericksichtigen. Die Anbindung
an die Einsatzabschnittsleitung Medizinische Rettung bzw. die zugehdérige Unterab-

schnittsleitung Transportorganisation ist zwingend notwendig.

Zur Fuhrung der Arbeitsbereiche sind in der Regel folgende Kréafte erforderlich:

1 1 Zugfuhrer mit Rettungssanitater-Qualifikation

1 1 Fuhrungsgehilfe

3.3.5.1 Patientenverteilung und Dokumentation

Aufgabe:

Organisation des Weitertransports der Patienten durch Anforderung und Zuweisung
hierzu geeigneter Transportmittel (Rettungsmittel) und Transportziele (z.B. Kranken-
hauser). Ubergabe aller notwendigen Informationen an die Fahrzeugbesatzungen

und Dokumentation der Patientenverteilung.
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Starke:

1 1 Gruppenfiuhrer
1 Arzt™
1 Rettungsassistent
1 Rettungssanitater
1 Helfer

= =A =A =

3.3.5.2 Rettungsmittelorganisation

Aufgabe:

Einrichtung einer Ladezone, in der eine kontinuierliche und gleichzeitige Beladung
mehrerer Fahrzeuge mdoglich ist. Aufnahme der ankommenden Rettungsmittel und
deren Zufuhrung in die Ladezone, sowie Unterstitzung bei der Verbringung der Pati-
enten in die Rettungsmittel. Sofern die Einsatzleitung der BHP-B 50 NRW Rettungs-
mittel direkt unterstellt, ist ein Rettungsmittelhalteplatz einzurichten und zu bewirt-

schaften.

Starke:

1 Gruppenfuhrer
2 Truppfuhrer

9 Helfer

3.4 Personal

Das Personal der BHP-B 50 NRW besteht aus zwei Einsatzeinheiten NRW
(EE NRW) mit Kraften der Hilfsorganisationen sowie Kraften der Feuerwehren, des
Rettungsdienstes (ggf. auch am Rettungsdienst beteiligte Unternehmer'®) und weite-

rer Organisationen.

!5 Der Arzt soll den Fachkundenachweis Rettungsdienst gem. § 4 Abs. 3 Satz 2 RettG NRW besitzen
6 Am Rettungsdienst beteiligte Unternehmer i. S. § 18 RettG NRW
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3.4.1 Starke

Die Personalstarke der BHP-B 50 NRW betragt mind. 116 Funktionen (siehe Anlage
3.7.2).

3.4.2 Ausbildung/Qualifikation

Die als Notarzt gekennzeichneten Funktionen missen den Fachkundenachweis Ret-
tungsdienst gem. § 4 Abs. 3 Satz 2 RettG NRW besitzen. Die als Arzt gekennzeich-
neten Funktionen sollen den Fachkundenachweis Rettungsdienst besitzen.

3.5 Ausstattung

Die Ausstattung der BHP-B 50 NRW setzt sich aus Geraten und Fahrzeugen von
zwei EE NRW, einem AB MANV NRW sowie weiteren Fahrzeugen und Fihrungsmit-
teln zusammen (s. Anlage 3.7.2). Die konkrete Zusammenstellung und Vorplanung
der BHP-B 50 NRW fiihrt der ortliche Aufgabentrdger durch. Die Gesamtzahl der

Fahrzeuge darf eine Anzahl von 40 nicht Gberschreiten.

3.6 Einsatzablauf

Im Rahmen eines vorgeplanten oder spontanen Einsatzes der BHP-B 50 ist im All-

gemeinen mit folgenden PlanungsgrofRen zu rechnen:

1 Flachenbedarf fur den funktionsbereit aufgebauten Behandlungsplatz:
ca. 40 x 50 m bzw. ca. 2.000 m2.

1 Kapazitat eines Bereitstellungsraums fir eine angeforderte BHP-B 50 NRW:
max. 40 Fahrzeuge.

1 Soll eine direkte Unterstellung von Rettungsmitteln an einen Behandlungs-
platz erfolgen, so findet die Verzahnung tGber den Aufgabenbereich Transpor-
torganisation der BHP-B 50 NRW statt.
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3.6.1 Spontane Einséatze im Rahmen der Uberértlichen Hilfe

Beim Einsatz der BHP-B 50 NRW im Rahmen der tberortlichen Hilfe wird sie an ei-
ner vorgeplanten Stelle des entsendenden Aufgabentrdgers zusammengefihrt und
als geschlossener Verband verlegt. Am Zielort fahrt der Marschverband den vorge-
gebenen Sammel- oder Bereitstellungsraum an und unterstellt sich der dortigen Ein-
satzleitung. Nach Anweisung durch die Einsatzleitung kann er ggf. direkt den zuge-

wiesenen Einsatzort anfahren.

Unmittelbar nach der Anforderung einer BHP-B 50 NRW setzt sich ein Vorauskom-
mando (z. B. bestehend aus OrgL RD als Fihrer des Vorauskommandos, dem LNA
oder eines von ihm beauftragen NA sowie einem FiUhrungsgehilfen) aus dem Ver-
band ab und begibt sich direkt zu der anfordernden Stelle (Einsatzleitung am Scha-
denort). Das Vorauskommando hat, neben evtl. weiteren Auftrdgen des Verbands-
fuhrers der BHP-B 50 NRW, folgende allgemeine Arbeitsauftrage:

1 Erste Lageerkundung uber die Art und Umfang des Schadensereignisses und
den zu erwartenden Patienten,

1 Abstimmung des Bereitstellungsraums bzw. der Aufstellflache fur den Aufbau
des BHP,

1 Abstimmung der Einsatzorganisation (insbesondere der tbergeordneten Fuh-
rungsebenen), der Kommunikationsstrukturen, Regelungen zur Transportor-
ganisation sowie der Patientenversorgung und -dokumentation,

1 Abstimmung der notfallmedizinischen Gegebenheiten (insbesondere der
Sichtungskategorie | und 1V) zwischen dem LNA der Einsatzleitung und dem
LNA der BHP-B 50 NRW.

3.6.2 Vorgeplante Einsatze im Rahmen der tberdrtlichen Hilfe

Bei vorgeplanten Einsatzen der BHP-B 50 NRW kann diese in Absprache zwischen

dem entsendenden und dem anfordernden Aufgabentrager in ihrer Leistungsfahigkeit

erweitert oder eingeschrankt werden.
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So kann sie mit zusatzlichen Funktionalitaten, wie z. B. einer Patientenablage verse-
hen werden. Auch kann die anfordernde Gebietskdrperschaft die Gestellung von Tei-
len der BHP-B 50 NRW, z.B. "Interner Patiententransport” oder "Notarzte", selbst
Ubernehmen. Auch sind individuelle Absprachen in Bezug auf zu behandelnde Pati-

entenanzahlen oder die Dauer der autarken Funktionsfahigkeit moglich.

3.6.3 Einsatz zum Betrieb von Patientenablagen

Die materielle und personelle Ausstattung der BHP-B 50 NRW erlaubt es auch, dass
sie bei einem Schadensereignis lageorientiert zur Bildung von einer oder mehreren
Patientenablagen eingesetzt werden kann. Die lange Dauer zur Herstellung der Ein-
satzbereitschaft einer spontan alarmierten BHP-B 50 NRW wird dieser Einsatzoption

in der Regel entgegenstehen.
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3.7 Anlagen

3.7.1 Personal- und Qualifikationsibersicht

= Starke
g
o @ €| s
= | & 7 g °
BHP-B 50 NRW | 3 5 |I5| £ 8| 8| 6
E g | £ |82| 2| « 2 | 2| 2 -
S|l | 2| 28|28 8| 8| < |2l 2| 2|&)| 2 88 52 ¢
5 > = 2 | 28| 2 ° N | 3| ®© © o S |ESl 8| o
> 3 ) N On [ pa < x 2 o o T e S22k O
Fihrungsstaffel 1 1 1 1Y 218 3 2 6
||Eingangssichtung 1 2 2 2 2 2 1 6 9
IBehandiungsbereich | und 1V 1 4 4 | 6 | 3| 5 19 | 24
IBehandiungsbereich I 1 1 2 | 2| 2| 2 10
||Behand|ungsbereich I 1 1% 1 2 2 1 1 8
ILogistik 1 1 | 1 2
Interner Patiententransport 1 2 19*° 3 19 | 22
Technische Unterstiitzung 2 6 2 6 8
Totenablage 2 2 2
Verpflegung 2 4 2 4 6
Transportorganisation 1 118 1 2
Patientenverteilung / Dokumentation 1 10 1 1 1 1 3 5
||Rettungsmittelorganisation 1 2 9 3 9 12
||Funktionen (gesamt) 1 1 1 4 6 8 7 2 10 | 10 | 12 | 54 16/14/86/116

7 als Fiihrungsassistent

'8 als Fiihrungsgehilfe

19 davon ein Helfer als Fiihrungsgehilfe

% Der Arzt soll den Fachkundenachweis Rettungsdienst gem. § 4 Abs. 3 Satz 2 RettG NRW besitzen
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3.7.2 Personal- und Fahrzeugubersicht (beispielhafte Darstellung)

BehandlungsplatBereitschaft 50 NRW

16/14/86/116 (BHRB 50 NRW)
Fuhrung — = @
3/1/2/ 6 R § &t
1VFU 2 FUG
KdoW ﬁ' ﬁ' ﬁ'
Norauskdommandi)_ 1 OrgL 1 LNA 1 FUASsS

Eingangssichtung

2/1/6/9

i A%
1 GrFi2 NA 2 RettSan

MTF .
i #t
2 RettHe 2 Helfer
Behandlungsbereich =
la NP Va 0 & I dzo MTE é;- o
[ 4

5/0/19/% 1ZFi 1FuG

LR R

4 NA

- AL

MTF ﬁu ﬁ

2 Helfer

WLF mit
AB-MANV NRW

—
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Behandlungsbereich / n £ = L &
,,gelb" @ﬁ GW-San NRW n LY ﬁ%
2/0/8/10 W’% 1ZFi 1NA  2RettAss
4
2 Helfer
| - KTW
= —— i 1
1 RettSan 1 RettHe
LI | - :
&= o i
1 RettSan 1 RettHe
Behandlungsbereich _ . o o
III',grun ] GW-SanNRW & & =
1/1/6/8 = s . " Ty R
o 1 GFi 1 Arzt 2 RettHe 2 Helfer
KTW ok A
1 RettAss 1 RettSan
Logistik ) i
1/ 0/ 1/ g FiiKombi n LS
1ZFi 1FiuG
Interner BtKombi mit $
Patiententransport BtAnh X EF" lll:"G ZIEI' l?: .
: T} i rFi
0/3/19/22 e
RRRRARAND
MTF L AL LA L A A
guuﬁﬁnuﬁu
18 Helfer
Technische TKombi mit ﬁ H S
Unterstiitzung TAnh. 1 lT’LrFl'j 3 Helfer
0/2/6/8
TKombi mit ﬁ
TAnh L v
- 1TrFu 3 Helfer
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Totenablage

0/0/2/2

BtKombi L
2 Helfer
Verpflegung % a
BtLKW n Lol
0/2/4/§ 1TrFi 2 Helfer
H:D BtLKW i ?"‘ ﬁ
= 1TrFi 2 Helfer
Transport- _
organisation g ﬁ
it i
1/0/ 1/2 1ZFi 1FiG
FiiKombi —<
Patientenverteilung/ 2 3 2
Dokumentation ﬁ e‘ g‘

1/1/3/5

Rettungsmittel-
organisation

0/3/9/12

n i LY

1GrFi 1Arzt 1RettAss
KTW ﬁ‘ n
1 RettSan 1 Helfer
BtKombi Y i

BtKombi mit
BtAnh.

1GrFii 2 TrFa

o e

KL LL LU RR KR RN RN QR R
9 Helfer
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4.1 Definition

Die Betreuungsplatz-Bereitschaft 500 NRW (BTP-B 500 NRW) ist ein autarker be-
treuungsdienstlicher Verband in Bereitschaftsstarke, dessen Aufgabe es ist, im
Rahmen der Gberortlichen Hilfe am Schadensort einen Betreuungsplatz einzurichten,
ihn zu betreiben und eine geordnete Betreuung fur eine gréRere Anzahl unverletzt
betroffener Personen Uber einen langeren Zeitraum sicherzustellen. Zudem ist eine
begrenzte sanitatsdienstliche Versorgung leicht verletzter Personen innerhalb des
Betreuungsplatzes moglich. Ihr Einsatz kann sowohl vorgeplant als auch spontan
aufgrund eines plotzlichen Betreuungsbedarfes, der durch einen Unglicksfall oder

eine andere Schadenslage verursacht wird, erfolgen.

4.2 Leistungsfahigkeit

Die BTP-B 500 NRW ist nach ca. 60 Minuten (nach dem Eintreffen an der Einsatz-
stelle) einsatzbereit und hat eine Kapazitat zur Aufnahme, Unterbringung und Ver-
pflegung von mindestens 500 unverletzt Betroffenen. Sie kann ihre Aufgabe tber
einen Zeitraum von 4 Stunden ohne externe Versorgung autark erfullen. Hierzu ver-
flgt sie Uber eine ausreichende Ausstattung mit Betriebsstoffen und Versorgungsgu-

tern.

Bei einer Verweildauer der unverletzten Betroffenen von mehr als 12 Stunden im Be-
treuungsplatz ist eine erweiterte Versorgungsplanung durchzufiihren. Die mitgefuhrte
mobile Ausstattung der BTP-B 500 NRW lasst hierbei keine selbstandige Herstellung
von Warmverpflegung zu. Eine Warmverpflegung muss daher extern hergestellt und

ggf. mit Fahrzeugen der Bereitschaft transportiert werden.

Dartiber hinaus kann lageabhangig eine Ergdnzung der Materialausstattung der
BTP-B 500 NRW notwendig werden. Insbesondere verfiigen die Einsatzeinheiten
NRW (EE NRW) nicht Uber ausreichende und adaquate Liegemdglichkeiten fur eine
langere Verweildauer von unverletzten Betroffenen oder flr bettlagerige bzw. kranke

Personen.
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Der Transport von unverletzten Betroffenen gehort nicht zu den primaren Aufgaben
der BTP-B 500 NRW.

Die Darstellung der oben genannten Leistungsfahigkeit setzt die nachfolgenden Vor-

planungen durch den 6rtlich zustéandigen Aufgabentrager voraus:

4.2.1 Verfugbarkeit einer geeigneten baulichen Infrastruktur

Jeder Aufgabentrager muss in seinem Zustandigkeitsbereich vorab geeignete Ge-
baude, in denen bei Bedarf Betreuungsplatze eingerichtet werden sollen, festlegen,
erkunden, und einsatzplanerisch vorbereiten (beispielsweise Schulen, Mehrzweck-
hallen). Die festgelegten und einsatzplanerisch vorbereiteten Liegenschaften sind im
Informationssystem Gefahrenabwehr NRW (IG NRW) zu erfassen. Fir die Beurtei-
lung der Eignung und die planerische Festlegung von Gebauden zur Einrichtung von

Betreuungsplatzen wird auf die Arbeitshilfe 1 in der Anlage 4.7.3 verwiesen.

4.2.2 Einsatz von PSNV-Fachkraften

Jeder Aufgabentrager stellt fur den Bedarfsfall im Rahmen einer Vorsorgeplanung
die Verfugbarkeit von Fachkréaften aus dem Bereich PSNV aus der ortlichen Struktur

oder aus dem Netzwerk der Uberortlichen Hilfe sicher.

4.2.3 Beschaffung und Herstellung von Verpflegung

Die Aufgabentrager stellen mittels Vorsorgeplanungen die Beschaffungsmaglichkei-
ten fur Lebensmittel fir den Betrieb des Betreuungsplatzes sowie die Herstellung
bzw. den Bezug von Warmverpflegung in grof3erem Umfang (beispielsweise Grol3-
handel, Catering, Grof3kiichen, Kantinen, Getrankelogistiker) sicher. Die konkrete
Beschaffung sowie die Transportlogistik fur die extern zubereitete Warmverpflegung
kann durch die Betreuungsplatz-Bereitschaft NRW BTP-B 500 NRW gewahrleistet
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werden. Fir die planerische Festlegung der Verpflegung wird auf die Arbeitshilfe 2 in
der Anlage 4.7.4 verwiesen.

4.2.4 Vorkehrungen fir die ergdnzende Ausstattung eines Betreuungsplatzes

Die Basisausstattung einer BTP-B 500 NRW fur die Einrichtung und den Betrieb ei-

nes Betreuungsplatzes 500 besteht aus dem Soll von zwei Einsatzeinheiten NRW.

Um den Betrieb eines Betreuungsplatzes Uber einen Zeitraum von 12 Stunden hin-
aus fur bis zu 500 unverletzte Betroffene zuziglich Einsatzkrafte zu ermdglichen, ist
eine erganzende Ausstattung notwendig. Fiur einen entsprechend qualifizierten Be-
trieb einer Betreuungseinrichtung werden insbesondere zuséatzliche Gebrauchs- und
Verbrauchsguter zur Befriedigung der Grundbedurfnisse der Betroffenen (Sicherheit,
Schlaf, Nahrung, Gesundheit, Unterkunft etc.) benétigt. Diese erganzende Ausstat-
tung eines Betreuungsplatzes ist durch den Aufgabentrager durch eine entsprechen-
de vorsorgliche Materialvorhaltung in seinem Zustandigkeitsbereich sicherzustellen.
Fur die planerische Festlegung dieser Materialvorhaltung wird auf die Arbeitshilfe 3

der Anlage 4.7.5 verwiesen.

Die erganzende Vorhaltung muss ggf. aufgrund &ulRerer Gegebenheiten (Lange der
Betreuungs-/Einsatzzeit Gber 24 Stunden, Witterung, etc.) erweitert oder an die Be-
durfnisse besonderer Personengruppen (z. B. Kinder, Kranke, Menschen mit Behin-

derungen) angepasst werden.

4.2.5 Vorkehrungen fur den Transport von unverletzten Betroffenen

Unverletzte Betroffene muissen, nachdem Sie zuvor in Anlaufstellen betreuungs-
dienstlich aufgefangen, informiert und ggf. erstregistriert wurden, von dort organisiert
in eine Einrichtung des Betreuungsdienstes weitergeleitet werden. Es ist Aufgabe der
zustandigen Einsatzleitung, die Lenkung, Begleitung und ggf. den Transport dieser

Personen zu organisieren.
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Neben den Anforderungen an die Liegenschaft des Betreuungsplatzes (u. a. grof3zi-
gige Parkmadglichkeiten, vorhandene Anfahrtswege und Abstellplatze fur Busse) sind
der Transitverkehr zwischen Schadensgebiet und Betreuungsplatz sowie ggf. Fahr-
ten zu den nachsten Bestimmungsorten der unverletzten Betroffenen sicherzustellen.
Jeder Aufgabentrager stellt fur diesen Bedarfsfall im Rahmen einer Vorsorgeplanung
die Verfugbarkeit von Bussen, Kleintransportern und Spezialfahrzeugen (u. a. Behin-
dertentransportfahrzeuge, Krankentransportfahrzeuge) sicher.

Nach ihrer Aktivierung werden diese Transportressourcen einer ggf. als Unterab-
schnitt (UA) einzurichtenden Transportorganisation im Einsatzabschnitt (EA) Betreu-

ung zugewiesen.

4.3 Struktur des Betreuungsplatzes

Die BTP-B 500 NRW untergliedert sich im Regelfall in die Aufgabenbereiche Fiih-

rung, Betreuung und Logistik.

Fuhrung
|
| ]
Betreuung Logistik
Registrierung und o

Information Verpflegung
Medizinische -
Versorgung ] Technik

Soziale Betreuun
/ PSNV

(@]

Abb. 4.1: Ubliche Struktur einer BTP-B 500 NRW
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4.3.1 Fuhrung

Aufgabe

Als Fuhrungseinheit ist fur die Betreuungsplatz-Bereitschaft 500 NRW eine Flh-
rungsstaffel vorzusehen. Sie bildet ein Vorauskommando, formiert die Bereitschaft
und fahrt sie auf dem geschlossenen Marsch. An der Einsatzstelle fiihrt sie die inne-
re Organisation des Betreuungsplatzes und kommuniziert mit der Ubergeordneten
Fuhrungsebene. Die Gesamtfiihrung der BTP-B 500 NRW obliegt dem Verbandsfiih-
rer. Alle inneren Fihrungsaufgaben (z.B. Personal, Versorgung, Lageubersicht und
Informationsgewinnung / -weitergabe, Sicherstellung der Kommunikationswege)
werden im Rahmen der Arbeit der Fihrungsstaffel durch Fihrungsassistenten tber-
nommen. Fir das Fiuhren des Einsatztagebuchs bzw. der Dokumentation, das Fih-
ren der Lagekarte und die technische Abwicklung der Kommunikation sind die Fih-
rungsgehilfen zustandig. Im Bedarfsfall wird die medizinische Fachberatung fur die
Leitung des Betreuungsplatzes von einem Arzt der beiden eingebundenen Einsatz-

einheiten wahrgenommen.

Starke
1 1 Verbandsfihrer
1 3 Fuhrungsassistenten

1 2 Fuhrungsgehilfen

Ausstattung
1 1 Einsatzleitwagen 1 (ELW 1)

1 1 Kommandowagen (KdoW) fur das Vorauskommando

4.3.2 Betreuung
Der Aufgabenbereich Betreuung untergliedert sich in die folgenden funktionalen Be-

reiche: Fuhrung des Bereichs Betreuung, Registrierung und Information, Medizini-

sche Versorgung sowie Soziale Betreuung inklusive PSNV.
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4.3.2.1 Fuhrung des Bereichs Betreuung

Aufgabe
Fuhrung der untergliederten Aufgabenbereiche. Hierzu ist ein Flihrungstrupp vorzu-

sehen.

Starke
1 1 Zugfuhrer
1 1 Gruppenfuhrer
1 2 Helfer

Ausstattung
1 1 Fuhrungskombi*

4.3.2.2 Registrierung und Information

Aufgabe

Ein- und Ausgangsregistrierung der zu betreuenden Personen, Kennzeichnung der
registrierten Personen, Erkennen von besonders hilfsbedirftigen Personen (bei-
spielsweise medizinische oder psychosoziale Betreuung, besondere Krankheitsbil-
der, Behinderungen, Fremdsprachigkeit, mitgefihrte Haustiere) und Betrieb einer
Informationsstelle. Die Registrierung erfolgt mit den landesweit einheitlichen einge-
fuhrten Registrierunterlagen. Die Daten der unverletzten Betroffenen werden so vor-
bereitet, dass eine Eingabe oder datentechnische Ubertragung in die IT-Anwendung

GSL.net moglich ist.

Starke
1 1 Gruppenfuhrer
1 5 Helfer

2 vergleichbar Kdow oder ELW 1
4-8



4.3.2.3 Medizinische Versorgung

Aufgabe

Sicherstellung der medizinischen Versorgung der zu betreuenden Personen im Sinne
einer hausarztlichen Versorgung. Patienten, die einer weitergehenden medizinischen
Versorgung bedurfen, werden an den Rettungsdienst oder andere Versorgungsein-
richtungen Ubergeben. Die medizinische Leitung dieses Bereiches wird von einem
Arzt der beiden eingebundenen Einsatzeinheiten wahrgenommen. Im Bedarfsfall
kann dieser in die Fuhrungsstaffel integriert werden. Die organisatorische Leitung
des Bereiches obliegt dem Gruppenfuhrer.

Starke
1 1 Gruppenfihrer
1 2 Arzte

1 2 Rettungssanitater

Ausstattung
Das Material zur medizinischen Versorgung wird in erster Linie durch die sanitats-
dienstliche Beladung der Geratewagen Sanitatsdienst (GW-San) aber auch durch die

Beladung der Krankentransortwagen (KTW) sichergestellt.

4.3.2.4 Soziale Betreuung / PSNV

Aufgabe

Soziale Betreuung der betroffenen Personen inkl. PSNV im Sinne einer Erstversor-
gung sowie Unterstltzung besonders hilfsbedurftiger Personen. Betrieb von Aufent-
halts-, Ruhe- und ggf. PSNV-Zonen (ggf. differenziert nach Gruppen von besonders
hilfsbedirftigen Personen), sowie von Ausgabestellen fur Verpflegung und Gegen-
sténde des dringenden taglichen Bedarfs.

Der Aufgabenbereich Soziale Betreuung kann im Bedarfsfall auch von Einsatzkréaften
anderer Aufgabenbereiche des Betreuungsplatzes unterstiitzt werden, wenn hier-

durch der regulare Einsatzauftrag dieser Krafte nicht beeintréchtigt oder gefahrdet
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wird. Im Bedarfsfall erfolgt die Anforderung von PSNV-Fachkraften Gber die Gberge-
ordnete Fuhrungsebene.

Starke
1 6 Gruppen-/Truppfuhrer
1 27 Helfer

4.3.3 Logistik

Der Aufgabenbereich Logistik untergliedert sich in die folgenden funktionalen Berei-

che: Fuhrung des Bereichs Logistik, Verpflegung sowie Versorgung und Technik.

4.3.3.1 Fuhrung des Bereichs Logistik

Aufgabe
Fuhrung der untergliederten Aufgabenbereiche und Koordination der logistischen

Unterstutzung des Betreuungsplatzes. Hierzu ist ein Fuhrungstrupp vorzusehen.

Starke
1 1 Zugfuhrer
1 1 Gruppenfuhrer
1 2 Helfer

Ausstattung

1 1 Fdhrungskombi
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4.3.3.2 Verpflegung

Aufgabe
Bereitstellung und Ausgabe von Verpflegung und Getréanken, ggf. Heranfiihrung von

Verbrauchsgutern fur den alltaglichen Bedarf.

Starke
1 2 Gruppen-/Truppfuhrer
1 4 Helfer

4.3.3.3 Technik

Aufgabe
Aufbauhilfe und fortlaufende technische Unterstitzung in allen Aufgabenbereichen
des Betreuungsplatzes (einschl. der Aufenthalts- und Ruhezone fir die Einsatzkrafte)

sowie Sicherstellung der Infrastruktur des Betreuungsplatzes.

Starke
1 2 Truppfihrer
1 6 Helfer

4.4 Personal

Das Personal der BTP-B 500 NRW besteht aus zwei Einsatzeinheiten NRW
(EE NRW) erganzt um eine Fuhrungsstaffel. Im Bedarfsfall ist dieses Personal lage-
abhangig durch weitere Kréafte zu ergdnzen (z. B. Fachkrafte PSNV, Pflegekrafte,
oder Aufbauhelfer fir Ruhezonen im Unterkunftsbereich).

Weiterhin ist die Erreichbarkeit von Schlisselpersonal der Einrichtung sicherzustel-
len, in der der Betreuungsplatz aufgebaut und betrieben werden soll. Dieses Perso-
nal sollte Gber ausreichende technische und organisatorische Kenntnisse tber das

Objekt und die betrieblichen Ablaufe und Strukturen verfiigen und mit entsprechen-
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der Handlungsvollmacht fir den Bedarfsfall ausgestattet sein (beispielsweise Lie-

genschaftsverwalter, Hausmeister oder Haustechniker).

4.4.1 Starke
Die Personalstarke der Betreuungsplatz-Bereitschaft 500 NRW (BTP-B 500 NRW)
betragt 72 Funktionen. Lageabhangig kénnen durch die Ubergeordnete Fihrungs-

ebene weitere Krafte der Fihrung des Betreuungsplatzes unterstellt werden.

Die Personalstarke ist ausreichend fir die Betreuung und Versorgung von bis zu 500
unverletzten Betroffenen, wenn diese dem Bevolkerungsdurchschnitt entsprechen.
Erhoht sich bei den zu betreuenden Personen die Anzahl an pflegebedurftigen, er-
krankten oder in ihrer Mobilitat eingeschrankten Menschen, so ist friihzeitig tber eine
angepasste Nachforderung von zusatzlichen Betreuungsplatz-Bereitschaften 500
NRW oder Teileinheiten (z.B. EE NRW) zur personellen und materiellen Verstarkung
des Betreuungsplatzes zu entscheiden und an die Ubergeordnete Fuhrungsebene
weiterzugeben. Lageabhangig sind ggf. auch zusétzliche Krafte zwecks Ablosung
und Bereitstellung von Personalreserven oder als Aufbauhelfer fir die Ruhezonen

erforderlich.

Da das Personal der BTP-B 500 NRW in nahezu allen Funktionsbereichen des Be-
treuungsplatzes Uber viele Stunden direkt in Kontakt mit den Betroffenen steht, sind
zum Erhalt der Leistungsfahigkeit der Helferinnen und Helfer ein Schichtbetrieb und

separate Ruckzugsmaoglichkeiten mit Ruhe- und Aufenthaltsraum einzurichten.
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4.4.2 Ausbildung/Qualifikation

Die im Bereich Verpflegung und Versorgung eingesetzten Helfer der BTP-B 500
NRW maussen Uber die Belehrung nach Infektionsschutzgesetz (IfSG) und Lebens-
mittelhygieneverordnung (LMHV) verfiigen. Da hier regelmallig die Unterstltzung
durch Krafte aus dem Bereich der Sozialen Betreuung erforderlich sein wird, sollten
diese ebenfalls Uber die entsprechenden Belehrungen verfigen. Im Bereich PSNV
eingesetzte Helfer der Einsatzeinheiten mussen eine ergédnzende Ausbildung Grund-
lagen PSNV erhalten haben.

4.5 Ausstattung

Die Ausstattung der BTP-B 500 NRW besteht aus den Ressourcen zweier Einsatz-
einheiten NRW (EE NRW) ergdnzt um einen ELW 1 und einen KdoW. Fur den Be-
trieb eines Betreuungsplatzes ist ggf. eine ergdnzende Ausstattung gemaf Ziffer

4.2.4 notwendig und daher entsprechend vorzuplanen.

4.6 Einsatzablauf

4.6.1 Spontane Einsatze im Rahmen der Gberortlichen Hilfe

Beim Einsatz der BTP-B 500 NRW im Rahmen der Uberdrtlichen Hilfe wird sie an
einer vorgeplanten Stelle des entsendenden Aufgabentragers zusammengefthrt und
als geschlossener Verband verlegt. Am Zielort fahrt der Marschverband den vorge-
gebenen Sammel- oder Bereitstellungsraum an und unterstellt sich der dortigen Ein-
satzleitung. Nach Anweisung durch die Einsatzleitung fahrt er ggf. direkt den zuge-

wiesenen Einsatzort an und bereitet den Betrieb vor.

Unmittelbar nach der Anforderung einer BTP-B 500 NRW setzt sich ein Vorauskom-
mando (z. B. bestehend aus einem Fuhrungsassistenten als Fuhrer des Voraus-
kommandos und einem Fuhrungsgehilfen) aus dem Verband ab und begibt sich di-

rekt zu der anfordernden Stelle (Einsatzleitung am Schadenort). Das Vorauskom-
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