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1. Einflhrung

Bereaits sat einiger Zeit nimmt die Anzahl der Pferdesportveranstdtungen in der Bundesrepublik Deutschr
land kontinuierlich zu.

Dabe geigt nicht nur die Tellnehmerzahl, auch immer mehr Zuschauer besuchen die Verangtatungen. Somit
wéachst auch der medizinische Versorgungsbedarf. Zwar ist der Pferdesport a's einzigartige Harmonie zwi-
schen Mensch und Tier ene herrliche Abwechdungamaoglichket in unserem oftmas von Technik dominier-
ten Alltag. Er sdlt dlerdings auch ein nicht unerhebliches Verletizungsiisko fur die beiden Sportpartner
Mensch und Pferd dar.

Insofern ist die Aufgabe des Turnierarztes (und des Sanitétsdienstes) von besonderer Bedeutung nicht nur
in der &ztlichen Ergversorgung Verletzter, sondern auch fir die Beratung der Aktiven, der Turnierrichter
und der Veranddter hingchtlich der Unfalpravention.

Dieses Merkblatt richtet sich nicht nur an Tumierdrzte und Sanitéisdienste, die regemaldig bel Pferdesport-
verangtdtungen téig sind, sondern insbesondere auch an Mediziner, die im Ablauf und der Organisation
solcher Verangdtungen nur wenig Erfahrung mitbringen.

Auch Verandater und Organisatoren, LK-Beauftragte und Richter sollen vom Inhat dieses Merkblattes
bel der Erflllung ihrer Aufgaben enen Nutzen ziehen konnen.
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2. Allgemeine Grundlagen

Grundlage der turnierérztlichen und sanitétsdienstlichen Tétigkeit bel einer Pferdesportverangtdtung ist der
8§ 40 der LPO (Leistungsprifungsordnung), die auf der Meldestelle einsehbar ist.

840 (Auszug)

Der Veranstalter hat fur die Dauer einer PS/PLS/VT sicherzustellen:

a) Sanitatsdienst und arztliche Versorgung

- Bei Anwesenheit eines Sanitétsdienstes (mindestens zwei Personen mit der Mindestqualifikation
»Sanitatshelfer") mit Ausriistung, u. a. Notfallarztkoffer geméa DIN 13232: Anwesenheit eines Arztes

- Bei Anwesenheit eines Sanitéatsdienstes, dem eine Person mit der Mindestqualifikation ,,Rettungssanitéter” an-
gehort: Schnellste Einsatzbereitschaft eines Arztes

Die Anzahl und Ausrlistung der genannten Notfallvor sor gedienste sind den értlichen Gegebenheiten sowie dem
Veranstaltungspr ofil der PS/PL S anzupassen und mit den fiir die genannten Dienste Verantwortlichen vor der

Veranstaltung zu regeln.

Bel alen PSPLS/VT muss ein funktionstiichtiges Telefon zur Verfligung stehen.

Besonderes Gewicht ist hier auf den fettgedruckten Tell in 8 40 LPO zu legen. Bereitsim Vorfeld der
Verangdtung ist mit den Verantwortlichen der Sanitétsdienste und/oder dem Turnierarzt abzustimmen, in
welcher Zusammendgellung der Sanitétsdiendt je nach Typ und Profil der Verangatung besetzt sein sollte.

Es gibt folgende Stufen im Rettungsdienst:

1
2.

Erghdfer

Sanitétshelfer (Helfer des Arztes, Helfer mit abgeschlossener Sanitétsaushildung und guten Kenntnissen
insbesondere zur Reanimation)

Rettungshdfer (Aushildung ca. 160 Std. Theorie, 2 Wochen Klinik, 2 Wochen Praxis im Rettungs-
dienst)

Rettungssanitéter (Aushildung: ca. 520 Std. Aushildung, 4 Wochen Klinik inkl. Unfal-OP-
Intensivstation, 4 Wochen Rettungsdienst, Prifung)

Rettungsassstent (2 Jahre Aushildung Schule und Praxis)
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3. Checkliste zur Ablaufplanung

1/2 Jahr vor dem Turnier:

Feste Aufnahme des Turnierterminesin die eigene Terminplanung.

Schriftliche Vereinbarung Uber die &ztliche und sanitétsdiengtliche Turnierbetreuung.
Regelung verd cherungstechnischer Angelegenheiten.

Festlegung der Rettungswege (badmadglichst) inkl. ggf. Hubschrauberlandepl atz.

2 Wochen vor dem Turnier:

Der Verangtdter sollte dem Turnierarzt und Sanitétsdienst friihestmoglich, spétestens aber 1-2 Wochen
vor Beginn der Verangtdtung sowohl eine Zeteintellung zusenden, in der der Turnierarzt und Sanitéts-
dienst namentlich genannt werden, ds auch eine Ausschreibung der Turnierverangtdtung, in der Sch der
Turnierarzt und der Sanitétsdienst Uber die Art der jewelligen ausgeschriebenen Prifungen informieren
konnen.

Kontaktaufnahme des Arztes zum Sanitéisdienst:

Um eine optimale Zusammenarbet zwischen dem Turnierarzt und dem Sanitétsdienst zu gewdhrleisten,
empfiehlt es Sch, rechtzeitig vor der Verangtatung mit dem Sanitétsdienst in Kontakt zu treten, um zu
vereinbaren, welche Ausriistungsgegenstdnde vom Turnierarzt und welche vom Sanitétsdienst zur Ver-
angtatung mitgebracht werden. (s. auch ,,Ausriistung des Turnierarztes und Sanitétsdienstes’).

Ba grol¥en nationden und internationaen Turnieren sollten nahegelegene Kliniken in eénem kurzen An-
schrelben an den Leter der jewelligen Fachabtellung Uber das Stattfinden der Verangtdtung informiert
werden.

Kommunikationsmdglichkeiten:

Um auf dem Turniergel@nde einen maglichst groflien Bewegungsspidraum zu haben, empfiehlt es Sch,
mit dem Veranddter und dem Sanitétsdienst abzusprechen, wie die technische Kommunikation zwi-
schen Arzt, Sanitétsdienst und Verandater auf dem Turniergel@nde mit Funkgeréten, Funkmeldern oder
Handys organisert werden soll. Zur Kontaktaufnahme mit der Rettungdeitstelle muss ein Tele-
fon oder Handy vorhanden sein. Das Beschaffen der entsprechenden Gerédte muss rechtzeitig organ-
gert werden.

Am Vortag der Veransaltung:

Verangtdtungsort besichtigen, Standort der Rettungsfahrzeuge festlegen und Zufahrtswege sowie ggf.
Hubschrauberlandeplatz Gberprifen.

Be Prufungen im Gelande (Vidsaitigkeitsprifungen Reiten und Fahren, Gel@ndereiterwettbewerbe u.a)
sollte der Sanitétsdienst und der Turnierarzt in den Verlauf der Gel @ndestrecke eingewiesen werden,
sowie en ortskundiger Begleiter zur Verfligung stehen.

Prifung der Funkverbindung/Netz der Funkgeréte/Handys.
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Am Verandal tungstag:

Die arztliche Anwesenheit oder schndllste Einsatzbereitschaft umfasst die Dauer der gesamten Veran:
gdtung. Die Einsatzbereitschaft des Turnierarztes und Sanitétsdienstes sollte 1/2 Stunde vor Beginn der
ersten Priifling beginnen und 1/2 Stunde nach der letzten Siegerehrung enden. (Die ersten Teilnehmer
werden bereits ca %2 Stunde vor Beginn der ersten Prifling mit dem Vorbereiten und Abreiten der
Pferde beginnen. Die letzten Teilnehmer am Turniertag werden noch 1/2 Stunde benétigen, um ihre
Pferde zu versorgen.)

Bem Eintreffen auf dem Turnierplaiz ollte Sch der Turnierarzt mit dem Sanitéisdiengt in Verbindung
setzen, die persondle und materidle Einsatizbereitschaft Gberprifen und diese dann dem Veranstalter
und dem LK-Beauftragten melden Ablésende Rettungs-/Sanitétsdienst-Teams sind Uber die 4+
fahrtswege aufzuklaren und entsprechend einzuwei sen.

Zur Uberpriifung der Einsatzbereitschaft gehdrt auch das Testen der technischen Kommunikationsmog-
lichkeiten. Ob die Rettungsfahrzeuge an ihrem vorher zugewiesenen Stdlplatz sehen und ob die Zu- und
Abfahrtswege frei sind, sollte Uberprift werden. Die Vorgehensweise bel Unfdlen und das,, Ingangset-
zen" der Rettungskette muss zwischen dem Arzt und dem Sanitétsdienst genau besprochen werden.

Be entgprechenden persondlen Moglichkeiten sollten Einsatzteams gebildet werden, die fir bestimmte
Streckenabschnitte zusténdig sind und diese schnellstens erreichen konnen.

Zumindestens auf grof3eren Turnieren it eine Sichtschutzblende vorhanden, die bel Unfadlen ene Ab-
schirmung ermdglicht. Die Sichtschutzblende wird entweder vom Turniertierarzt oder vom Verandater
bereitgestdt.

Wichtig zu wissen i, dass laut 8§ 40 LPO die Verangatung unterbrochen werden muss, wenn bei-
sidsweise en verletzter Teilnehmer vom Sanitésdienst und ggf. dem Turnierarzt in eine Klinik trans-
portiert werden muss und fir diesen Zeitraum die Anwesenheit bzw. schnellste Einsatzbereitschaft von
Arzt und Sanitétsdienst entsprechend § 40 LPO auf dem Verangtatungsgelande nicht zur Verfligung
geht. Diesig jedoch nur sdlten notwendig, da Ublicherwel se der Transport in en Krankenhaus vom or-
ganiserten Rettungsdienst durchgeftinrt wird.

Be enem Unfdl hat der LK-Beauftragte unverziiglich den Unfdlbericht (vgl. 8. Unfalbericht) auszufiil-
len.

4. Versicherung des Turnierarztes und Sanitatsdienstes
Der Arzt ist in seiner Funktion auf Turnieren Angehoriger des freien Dienstleistungsbereiches.
Daher tragt er sowohl das Haftpflichtrisko as auch das Unfdlrisko sdbst.

Esigt asolut notwendig, dass sich der Turnierarzt rechtzeitig um entsprechenden Versicherungsschutz
kimmert.

In viden Falen wird mit nur geringem finanzidlen Mehraufwand eine Auswatung der meistens bereits vor-
handenen Berufshaftpflichtversicherung auf die Turnierarzttétigkeit moglich sain. Auch haben enige Lan+
deskommissionen Rahmenvertrége geschlossen, die eine Haftpflichtversicherung fir Turnierérzte beinhatet.
Diejewells zusténdige Landeskommisson wird gerne Uber die aktudle Situation Auskunft geben.
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5. Aufgaben des Turnierarztes und Sanitatsdienstes

Die Hauptaufgabe des Turnierarztes und Sanitétsdienstes liegt in der notfallmedizinischen Versorgung
bzw. im Legen qudifizierter erster (&ztlicher) Hilfe fur die Tellnehmer.

Desweiteren kommt dem Turnierarzt eine wichtige Rolle bei der Beratung der Turnierrichter und des
Verangaters zu.

Die LPO schlield Teilnehmer aus, die physisch oder psychisch nicht in der Lage sind, ohne Gefahr fur
gch, fur ihr Pferd oder fUr andere an ener Turnierprifung teilzunehmen.

§65.2.2 der LPO:
Zu WB/LP sind nicht zugelassen und ggf. zu disqudifizieren.

Teilnehmer mit stark herabgesetzter Leistungsfahigkeit (z.B. nach schwerem Sturz)
oder offensichtlichem Unvermdgen oder unvorschriftsmélliger Ausriistung.

In Anwendung dieses L PO-Paragraphen konnen Situationen entstehen, bel denen der Turnierarzt von
den Richtern um Mithilfe bel der Entscheidungsfindung gebeten wird.

6. Ausristung des Turnierarztes und Sanitatsdienstes

Ob die notwendige medizinische Ausriitung vom Turnierarzt oder vom Sanitéisdienst mitgebracht
wird, ist ohne Belang. Jedoch hat der Turnierarzt Scherzustellen, da diese notwendigen Ausristungs-
gegensténde vorhanden sind, wenn er der Turnierleitung und dem LK-Beauftragten Einsatzbereitschaft
meldet.

Zur medizinischen Ausrtistung bel einer Pferdesportverangtdtung miissen die wesentlichen Ausrir
sungsgegensténde zur notfallmedizinischen Erstversorgung vorhanden sein. Dazu zéhlt ein Notfal-
larztkoffer gemé’ DIN 13232. Uber weitere medizinische Ausriistung sollte je nach drtlichen Gege-
benheiten in Absprache zwischen Turnierarzt und Sanitétsdienst entschieden werden [z.B. eine Vaku
ummeatratze gemdal3 DIN 13047, eine Schaufdtrage, HWSSchienen (z.B. Stiff-Neck), Frakturschie-
nen, bel unzuganglichem Gelénde ein Rettungstuch, sowie die réumliche Mdglichkeit zur Versorgung
von Patienten (z.B. RTW, KTW, Sanitétszelt, Sanitdtsraum 0.4)].

7. Vergutung der arztlichen und sanitatsdienstlichen Turnierbetreuung

Die &ztliche Betreuung von Turnierverangtdtungen sdlt eine qudifizierte fachmedizinische Diendleistung
dar, die grundséizlich zu vergiiten i

Die Honorarbemessung fur Arzt und Sanitétsdienst sollte individudll gemé? der Bedeutung der Verangta-
tung, den Einnahmen aus Werbung und M edienprésenz, zu erwartenden Eintrittsgel dern sowie Sponsoren-
geldern vorgenommen werden.

Vide Veranddter kleinerer Turniere werden jedoch nicht in der Lage sein, den Turnierarzt und Sanitéts-
dienst adéquat zu bezahlen, da dies das Budget dieser Veranstaltungen nicht zulassen wiirde.

In solchen Féllen sollte der Turnierarzt und Sanitétsdiengt ehrenamtlich tétig sain.
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8. Unfallbericht

Veranstaltungin:

Veranstalteradresse:

Telefon:

Name des FN/LK

Beauftragten:
Telefon:

Name des Ar ztes:
Telefon:

Name des Tierar ztes:
Telefon:

Zeugen:
(Namen, Adressen, Tel.-Nr.)

Tellnehmer: Name:

Adresse:

Telefon:

Pferd: Name:

Eintragungsnummer:
Alter:
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Vorleistungen des Paaresin der laufenden Saison (soweit bekannt):

Schilderung des Unfallher gangs (inkl. Zeugenaussagen): -ggf. Beiblatt benutzen -

Ergebnisse der Befragung Reiter/ Ausbilder/ Pferdebesitzer (u. a. zur Vorgeschichte des Paares:
- gof. Beiblatt benutzen -

Unfallfolgen/ -art evtl. Verletzungen o. a.:

M edikationskontrolle veranlasst?

Pressever 6ffentlichung veranlasst? - ggf. als Anlage beifuigen -

Kopie an: L andeskommission,
FN Warendorf,
Veranstalter
Datum Unterschrift LK/FN-Beauftragter
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