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GruBwort des Inspekteurs
des Sanitdtsdienstes der Bundeswehr

Welcome Address by the

Surgeon General of the Bundeswehr

Kameradinnen und Kameraden,
Kolleginnen und Kollegen,

»Wir halten zusammen, keiner kdmpft
allein, wir gehen zusammen, nicht
allein.”

Diese Liedzeile geht mir durch den
Kopf, wenn ich die eindrucksvolle
Teilnehmerliste  dieser  Tagung
betrachte. Uber 900 Teilnehmer aus
allen Bereichen stellen deutlich unter
Beweis, welche integrative Kraft in
den Fahigkeiten des Sanitatsdienstes
steckt.
WirsindindiejeweiligenEinsatzteams
integriert und immer dort, wo wir
gebraucht werden. Wir folgen der
Truppe oder den Kollegen, die sich
kérperlicher Gefahr aussetzen. Wo
dies aus einsatztaktischen Griinden
nicht mdglichist, versuchen wir durch
hochwertige fachliche Qualifizierung
von einzelnen  Spezialisten in
der Truppe, sanitdtsdienstliches
Know how zum Ort der hdéchsten
Gefdhrdung zu bringen.

Wir sind international vernetzt.

Fellow servicemen and women,
Colleagues,

.We're standing together, no one
fights alone, we‘re walking together,
not alone.”

This line of a song is humming in my
head when | look at the impressive
list of participants in this conference.
More than 900 participants from
all domains give clear proof of the
integrative power of the Medical
Service's capabilities.

We are interconnected with the actors
and always where we are needed.
We follow the troops or colleagues
exposing themselves to physical
danger. Where this is impossible for
operational reasons, we try to bring
medical know-how to the site of
highest risk by high-end professional
qualification of individual specialists
in the units.

We are interconnected internationally.
Participants from more than 20
countries prove that our approach is
universal and we all can - and want to



Teilnehmer aus mehr als 20
Landern zeugen davon, dass unser
Vorgehen universell ist und wir
alle voneinander lernen kdnnen -
und  wollen. Sanitdtsdienstlicher
Erfahrungsaustausch unterliegt eben
oftmals nicht operativ taktischen
Restriktionen.

Wir handeln ressorttibergreifend.
In keinem anderen Bereich lauft
der Informationsaustausch  Uber
alle Grenzen von Landerpolizeien,
Bundespolizei, Bundeswehr und dem
zivilenRettungswesensoreibungslos,
wie auf dem medizinischen Sektor.
Nicht nur in den Sondereinheiten
flihrt das Erleben eigener physischer
und psychischer Grenzen zu einer
besonderen  Sensibilisierung  fiir
mogliche Gefahren. Hierbei entsteht
ein Bestreben Handlungssicherheit

bei der Minimierung und
Beherrschung dieser Gefahren zu
generieren.

Uber allem steht die Vernetzung
in der Rettungskette. ,Keiner
kdampft allein“. Die Kette reiRt am
schwdchsten Glied, alle ziehen
gemeinsam an ihr. Handlungen
des Ersthelfers vor Ort haben
nicht nur Konsequenzen flr den
endversorgenden Chirurgen,sondern
auch letztendlich fur das Outcome
des Patienten. Erfahrungsaustausch
hilft grundlegend eine Optimierung
der sanitatsdienstlichen Versorgung
voranzutreiben. Im Einzelfall kénnen
Sanitdtsmaterial-Standards die
multinationale Interoperabilitat
behindern. Jeder beeinflusst jeden,

- learn from each other. Exchange of
medical experience often does simply
not underlie operational and tactical
restrictions.

We act across departmental lines. In
no other field information exchange
is as frictionless across all boundaries
of Land police authorities, Federal
Police, Bundeswehr and the civilian
rescue organizations as in the medical
sector. Not alone in the special units,
experiencing own physical and mental
limits leads to particular sensitization
for potential dangers. This results in
efforts to create confidence of action
as to minimizing and mastering these
dangers.

Standing  above all is  the
interconnection within the medical
evacuation chain. ,No one fights
alone“. The chain will break at its
weakest link, all are pulling together.
Action by the first aider on site
will have consequences not only
for the surgeon at the end of the
chain but ultimately also for the
patient's outcome. Exchange of
experience fundamentally assists in
promoting medical care optimization.
In  individual  cases,  national
standards in medical supplies and
equipment can hamper multinational
interoperability. We are all influencing
each other. Keeping track of things
decides on coordinated action, and
finally, only standardization and
sometimes drill result in this action
being consistent.

No matter at which end you start
standardization, whether you call

der Uberblick entscheidet uber
das koordinierte Handeln und
letztlich fuhrt nur Standardisierung
und manchmal Drill dazu, dieses
konsequent zu tun.

Egal an welchem Ende Sie die
Standardisierung beginnen, ob Sie
es PHTLS, TCCC, TEMS oder einfach
frei von Copyrights ,Sanitdtsdienst”
nennen: standardisieren Sie sich,
sprechen Sie sich ab, verstehen
Sie, wer in der langen Kette von
der Verletzung bis zur stationdren
Endversorgung was macht und
warum es sinnvoll ist.

Hier auf dieser Tagung haben Sie die
Méglichkeit, lhre Professionalitdt zu
teilen, Erfahrungen auszutauschen
und Wissen zu mehren.

Nutzen Sie das, aber genielRen Sie
auch die Gemeinschaft in dieser
einzigartigen Expertenrunde.

Ich wiinsche lhnen eine erfolgreiche
Tagung.

Dr. Ingo Patschke
Generaloberstabsarzt

it PHTLS, TCCC, TEMS or - free of
copyrights - simply ,medical service®:
get standardized, coordinate with
each other, understand who in the
long chain from the injury through
to the definite inpatient care is doing
what and why it makes sense.

During this conference you will
be given the opportunity to share
your  professionalism,  exchange
your experiences and enhance your
knowledge.

Make use of this opportunity, but also
enjoy the community of exceptional
experts.

| wish you a successful conference.

Dr. Ingo Patschke
Lieutenant General, Medical Corps
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You can’t choose your deployment.
But you can choose your equipment.

Whether you are saving and protecting the lives of others or safeguarding your own, you can
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single mission. www.draeger.com
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GrulBwort des Chefarztes

Bundeswehrkrankenhaus Ulm

Welcome Address by the commander
of the Military Hospital Ulm

Sehr geehrte Kolleginnen und
Kollegen, meine Damen und Herren,
liebe Kameradinnen und Kameraden!

Als  Chefarzt des Bundeswehr-
krankenhauses Ulm heilse ich Sie
zur Combat Medical Care Conference
in Ulm sehr herzlich willkommen.
Die grolle Zahl der Anmeldungen
macht deutlich, welches Interesse
und welche Bedeutung das Thema
dieser Fachtagung national und
international gefunden hat.
Den  Veranstaltern und  allen
Unterstitzern danke ich jetzt schon
fur die engagierte und tatkraftige
Vorbereitung.

,Combat Medical Care” ist eine
extreme Form der medizinischen
Behandlung, die besondere
Vorgehensweisen undinvielen Fallen
auch ein taktisches Verhalten des
Sanitdtspersonals erfordert. Hierzu
sind spezielle Konzepte erarbeitet
worden, die manchmal von den
Standards der herkémmlichen zivilen
Versorgung abweichen  miussen.
Darin liegen die Herausforderungen

Dear Participants
Dear Guests,
Dear Colleagues!

As Commander of the Military Hospital
Ulm | heartily welcome you to the
CMC Conference. The great number of
registered participants at the moment
emphasizes the enormous interest
and the impact this meeting has
found nationally and internationally
as well. | thank the organizers and
all the supporters for their work and
contributions.

Combat Medical Care is an extreme
way of medical treatment requiring
specific algorithms and a particular
tactical behavior of the medical
personnel. Over the years, unique
concepts have been developed which
often have to differ from civilian
standards. These are the challenges
of the CMC conference. We will try to
find answers of the crucial questions
and to reach consensus concerning
the elementary issues. It will certainly
be interesting to clear up concepts of
the combat medical care to be useful



dieser Konferenz, zu den Kernfragen
Stellung zu nehmen und unter
Umstdnden Konsensus zu
elementaren Themen zu finden.
Interessant dirfte auch die Frage
sein, inwieweit Konzepte aus dem
Bereich der ,Combat Medical Care”
Eingang in die zivile Versorgung
finden konnen.

Wir haben uns zum Ziel gesetzt,
unsere Erfahrungen aus dem Bereich
der ,Combat Related Injuries” und
taktischen Verwundetenversorgung
mit Ihnen zu teilen. Hierbei ist es uns
wichtig, diesen militdrmedizinisch
gepragten  Kongress zu einer
internationalen Plattform werden zu
lassen, die in Europa und weltweit
einen regelmaRigen Austausch von
Wissen gestattet. So wurde auch
mit Ihren Beitrdgen eine Vielzahl
von Vortragssitzungen, Workshops
und Seminaren vorbereitet, um allen
Teilnehmern die theoretische und
nichtzuletzt,,Handson“die praktische
Weiterbildung zu ermdglichen. Zur
Vertiefung wiinschen wir uns viele
intensive fachliche Gesprdache und
Diskussionen.

Es freut mich ganz besonders, dass
sichnebendenzahlreichen Vertretern
aus militarischen Bereichen derart
viele Teilnehmer der Spezialkrafte
von Bundespolizei und Polizei
angemeldet haben. Dies zeigt, dass
auch hier ein groRes Interesse am
Erfahrungsaustausch besteht.
Besonders danke ich allen
Ausstellern, die mit der Prdsentation
ihrer Produkte den Kongress von

in the civilian world.

We have set ourselves the goal to
share with you our experiences in the
treatment of combat related injuries
and tactical medical care. It is for us
of great importance to develop this
meeting as a reqular international
platform for the exchange of ideas
in Europe and worldwide. Using your
contributions, we have tried to set up
an interesting program of scientific
sessions, workshops and seminars
to enable advanced education
and hands on training for all the
participants.

I am deeply impressed to see so many
participants from the German police
and other dedicated forces having
registered beyond the representatives
of the military from all over the world.
It seems to exist an urgent need
for exchange in the field of tactical
medical care.
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Seiten der Industrie unterstitzen.
Das Uberwdltigende Echo der
nationalen und internationalen
Zielgruppen belegt die dringende
Notwendigkeit der Fortbildung und
der interdisziplindren Diskussionen
Uber das Thema Taktische
Verwundetenversorgung. Ich danke
allen Kongressteilnehmern fiur die
Mihe der Anreise und wiinsche lhnen
allen einen lehrreichen, informativen
und kommunikativen Kongress. Und
falls lhnen noch Zeit bleibt, nutzen
die Vorteile der Stadt Ulm mit ihren
touristischen Attraktionen.

Ich wiinsche lhnen viel Erfolg und
eine groRartige Zeit

Dr. Armin Kalinowski
Generalarzt

(TG

At least, | thank all the exhibiting
companies for their support and the
presentation of their products.

The overwhelming echo of the
national and international
participants demonstrates the
necessity of continuing education
and interdisciplinary discussion in
the area of combat tactical care. |
thank everybody for coming here to
Ulm and I wish you all an informative,
an enriching, and a communicative
meeting

With the best wishes for a successful
meeting!

Armin Kalinowski
General MD

ol L LTSI
THREAy UL

AN LR

>




GrulBwort des Kommandeurs

AusbZSpezlOp

Welcome Address by the commander

SOTC

Sehr geehrte Damen und Herren,
liebe Kammeradinnen und
Kameraden aus dem In-und Ausland

Ich freue mich, Sie zur 1. ,Combat
Medical  Care  Konferenz“ in
Ulm  begriBen zu dirfen. In
Zusammenarbeit mit dem
Bundeswehrkrankenhaus Ulm als
Hauptveranstalter ist auch das
Ausbildungszentrum Spezielle
Operationen dieses Jahr Teil einer
vollkommen neuen Konferenz zum
Thema taktische Medizin.

Das immer gréBer werdende
Interesse  und  der  stdndige
Wandel im Bereich taktische- und
Einsatzmedizin sowie neueste
wissenschaftliche Erkenntnisse
und zahlreiche Erfahrungen aus
verschiedensten Einsatzen und nicht
zuletzt das grole Engagement der
beteiligten Organisatoren sind die
Motoren dieser Veranstaltung — eine
der jetzt schon groBten ihrer Art im
europdischen Raum.

Wandel, Weiterentwicklung
und voneinander lernen - die
nachsten Tage stehen im Zeichen

Ladies and Gentlemen,
dear national and international
comrades.

I am pleased to welcome you to the 1st
~Combat Medical Care Conference®in
Ulm/Germany. In cooperation with the
military hospital Ulm, this year Special
Operation Trainings Center is also
part of a completely new conference
on the topic of tactical medicine.

The big interest and constant change
in tactical medicine as well as new
scientific research and numerous
experiences from all kinds of
missions and, last but not least, the
strong commitment of the involved
organisers are the engine of this event
which is already one of the biggest of
its kind in the European area.
Change, development and learning
from each other — the next days
will be characterized by knowledge
exchange, ~ communication  and
thinking “outside the box”.

I am particularly pleased that so many
international comrades joined us,
who traveled long distances to enrich
us with their experiences as speakers,

des Wissensaustausches, der
Kommunikation und des ,Uber-den-
Tellerrand-Hinausschauens®.

Ich freue mich ganz besonders
auch Uber den groRen Anteil an
internationalen  Kameraden, die
teilweise grol3e Entfernungen
zurlickgelegt  haben, um uns
als Referenten, Fachleute oder
Teilnehmer zu unterstitzen und mit
ihrer Erfahrung zu bereichern.

Ganz besonders begriiBe ich die
Angehérigen der nationalen und
internationalen Spezialkrafte,
die dieses Jahr ihren Weg nach
Ulm gefunden haben, um das in
Pfullendorf Uber viele Jahre bereits
etablierte Forum zum Austausch und
zur Weiterentwicklung zu nutzen.

Ich  wiinsche allen Teilnehmern
aus dem In- und Ausland, aus der
Bundeswehr sowie aus anderen
Organisationen interessante und
spannende Tage und eine gelungene
CMC-Konferenz in Ulm.

“Gluck Ab!”
Schmidt

Oberst
Kommandeur AusbZSpezlOp
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specialists or participants.

| also particularly welcome all
members of our national and
international special forces who this
year made their way to Ulm in order to
continue the forum for exchange and
development that was established
over many years in Pfullendorf. A
special welcome to you.

| wish all national and international
participants, military as well as
other organisations, interesting and
exciting days and a successful “CMC-
Conference” in Ulm.

“Glick Ab!”
Schmidt

Colonel
Commander SOTC
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GrulBwort des Prasidenten
der DGWMP

Welcome Address by the president

of GSMMP

Liebe Kolleginnen und Kollegen,
liebe Kameradinnen und Kameraden,
meine Damen und Herrn.

In der professionellen Versorgung
von \Verletzten und Verwundeten
unter den erschwerten Bedingungen
eines Einsatzes gibt es feste Regeln,
die in Algorithmen dokumentiert
sind und die abgearbeitet werden
mussen. Andererseits erfordert jede
Notfallsituation, ob im zivilen oder
militdrischen Umfeld, individuelle
Entscheidungen. Immerwahrend ist
nurdasZiel, Menschenleben zu retten
und das Outcome zu verbessern,
ohne die Retter zusatzlichen
Gefahren auszusetzen.

Durch die zunehmend robusten
Einsdtze der Bundeswehr hat
im militarischen Umfeld unserer
Streitkrafte schnell die Erkenntnis
gegriffen, dass die Erstversorgung
in der Breite der militarischen
Ausbildung  verbessert  werden
muss. Combat First Responder,
Einsatzersthelfer, Einsatz-/Luft-
Rettungsassistenten etc. sind heute
fest etabliert und Einsatze ohne diese
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Dear colleagues and comrades,
dear Ladies and Gentlemen,

Providing professional care of injured
and wounded under the difficult
conditions of missions abroad, there
exist fixed rules which are documented
in algorithms and which have to be
executed. On the other hand, every
emergency situation requires, whether
in the civilian or military environment,
individual decisions. The everlasting
aim is saving lives and improving
the outcome of the patients, without
exposing the rescuer to additional
danger.

By the increasingly robust missions
of the German Federal Army, the
conclusionin the military environment
of our armed forces came quickly that
first aid treatment in the width of
military training needs to be improved.
Combat first responder, combat life
savers, military/air paramedics etc.
are today firmly established and
missions without this first aid quality
are unthinkable, unacceptable. We



Ersthelferqualitait sind  undenkbar,
unvertretbar. Flir die professionelle
Unterstiitzung befreundeter Streitkrafte
und Spezialeinheiten, von denen die
Bundeswehr in den zuriickliegenden
Jahren lernen durfte, sind wir sehr
dankbar.

Inzwischen liegen 8 Jahre TCCC in
PFULLENDORF hinter uns und es
wuchs die Erkenntnis, das Spektrum zu
erweitern, ohne die Basis aus dem Auge
zuverlieren.NeuefachlicheErkenntnisse
und Studienergebnisse, verbesserte
Verfahren, komplettierte Ausstattung
und vor allem die Wirklichkeit der
Einsatzerfahrungen haben gezeigt,
dass unser Training nicht mit der
Erstversorgung im Feld aufhéren
darf, dass vielmehr der Transport
der Verletzten/\NVerwundeten und die
klinische Erstversorgung einbezogen
werden miussen, alles Abschnitte
der Rettungskette, die reibungslos
ineinander greifen mussen.
»,Combat Medical Care-Conference
ist die Zauberformel, die das alles
unter einen Hut bringt, und die
Schnittstellenproblematik  ,Boden-
Luft-Krankenhaus* in den Fokus
nimmt.

Engagierte und mit allen Ebenen der
Erstversorgung bestens vertraute
Kollegen und Kameraden haben die
CMC-C am Bundeswehrkrankenhaus
ULM  organisiert. PFULLENDORF
mit seiner einmaligen Atmosphdre
ist damit nicht ,out”, Es bekommt
aber eine kleine Pause, die auch
der  Bundeswehrumstrukturierung
geschuldet ist. Die CMC-C bietet allen
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are very grateful for the professional
support of friendly forces and special
units of which the German Federal
Army was allowed to learn in the
previous years.

In the meantime, 8 years of TCCC in
PFULLENDORF are now lying behind
us and the conclusion came to
expand the spectrum without losing
sight of the base. New professional
findings and  scientific  results,
improved  procedures, completed
equipment and especially the reality
of mission experience have shown
that our training may not end with the
primary care on the field, but rather
the transport of the injured/wounded
and the early clinical treatment have
to be involved, all of them sections of
the chain of survival which must mesh
smoothly. ,Combat medical care-
Conference” is the magic formula
that balances everything and focuses
the interface problem ,Ground-Air-
Hospital®.

Committed colleagues and comrades
who are well familiar with all levels
of primary care have organized the
CMC-C at the German Armed Forces
military  hospital ULM. However,
PFULLENDORF  with its  unique
atmosphere is not ,out”, it gets a
little break which is also caused by
the Army restructuring. The CMC-C
offers something to everybody: the
“first  responder-beginners”,  the
emergency medicine trained non-
medical stuff, the advanced medical

etwas: den ,Ersthelfer-Einsteigern®,
den rettungsmedizinisch trainierten
Nichtsanitdtern,den fortgeschrittenen
medizinischen Rettungskrdften,
den Notfallmedizinern, selbst den

Klinikern. Je nach mitgebrachter
Ausbildungsebene werden in
getrennten Kursen Theorie und

entsprechende praktische Ubungen
kombiniert, ein bewdhrtes Rezept.
Das Uberwdltigende Echo der
nationalen und internationalen
Zielgruppen, ob zivil oder militdrisch,
belegt das groBe Interesse an
diesem erweiterten Konzept. Die
DGWMP freut sich, diesen Ansatz
organisatorisch  unterstlitzen  zu
konnen, ganz nach unserem Motto:
,Scientiae-Humanitati-Patriae”.
Nutzen Sie die Tagung, Uben
Sie Fertigkeiten, lernen Sie aus
Forschung und Einsatzerfahrungen,
tauschen  sich  kollegial ~ und
kameradschaftlich aus, besuchen die
Industrieausstellung und informieren
sich dabei Uber technische und
medizinische Innovationen.

Ich wiinsche lhnen allen viel Erfolg
und verbleibe mit besten GriiRen

lhr
Dr. Christoph Veit
Generalarzt a.D.
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rescuers, the emergency physicians,
even clinicians. Depending on the
personal training level, theory and
corresponding practical exercises are
combined in separated courses, a
proven recipe.

The overwhelming response of the
national and international target
audience, civilian as well as military,
demonstrates the great interest in
this advanced concept. The DGWMP
is pleased to be able to support this
approach organizationally, according
to our motto: ,Scientiae Humanitati
Patriae®.

Use the meeting, train skills, learn from
science and field experience, compare
notes collegial and comradely, visit the
industry exhibition and inform about
technical and medical innovations.

| wish all of you the best of luck and
remain with best regards,

Yours
Dr. Christoph Veit
General MD (ret.)




Vom Mittelalter zur Moderne

- mit diesem Slogan prasentieren sich
zwei Stadte mit Flair. Das Ulmer Minster
besitzt den hochsten Kirchturm der Welt.
Der ,Lowenmensch“ im Ulmer Museum
gilt (mit geschatzen 35.000 Jahren) als
die &lteste von Menschen gefertigte
Tierfigur der Welt und das Fischerviertel
beherbergt mit dem ,Schiefen Haus“ das
wohl schiefste Hotel der Welt.

Aber Ulm/Neu-Ulm hat mehr zu bieten
als diese Superlative. Das Stadthaus
neben der beriihmten Kathetrale sowie
der Mdunsterplatz wurden von dem
berihmten amerikanischen Architekt
Richard Meier gestaltet.

In den vergangen Jahrhunderten
haben Ulmer Blrger stets ihren
Pioniergeist bewiesen: Albert Einstein,
dessen Relativitdtstheorie die Physik
revolutionierte, wurde hier geboren.
Albrecht Berblinger, der ,Schneider von
Ulm“ versuchte bereits 1811 zu fliegen
- leider vergeblich. Dafiir gelang dem
Neu-Ulmer Hermann Kohl der erste
Transatlantikflug von Ost nach West.

Und schliellich hat Ahnefeld die
~Rettungskette in Ulm definiert.

The Middle Ages meet the Modern Days

- under this slogan experience two cities
with flair. Ulm Minster has the tallest
church steeple in the world. The ,lion
man“ in Ulm Museum, thought to be
around 35.000 years old, is the world's
oldest human-animal sculpture and the
Fishermen's Quarter (Fischerviertel) has
what is claimed to be the world's most
crooked hotel.

But Ulm/Neu-Ulm is not just about such
dated superlatives. At the foot of the
famous cathedral, and forming both
a contrast and a complement to this
dominating late-Gothic building, the
Stadthaus and the cathedral square were
designed by the renowned American
architect, Richard Meijer.

During the centuries Ulm citizens
demonstrated a lot of pioneering spirit:
Albert Einstein, whose theory of relativity
revolutionised the world of physics was
born here. Someone else who should not
be forgotten is Albrecht Ludwig Berblinger,
the "Tailor of UIm”, whose attempt to fly in
1811 sadly failed.

One Neu-Ulm legend is Hermann Kéhl
who in 1928 was the first pilot to cross the
Atlantic flying east to west.

And of course Ahnefeld created the ,chain
of survival“ at Ulm.
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Ihre Gastgeber

Bundeswehrkrankenhaus Ulm

Als Uberreginales Traumazentrum ist das
Ulmer Bundeswehrkrankenhaus fester
Bestandteil der zivilen medizinischen
Versorgung. Die Klinik fir Andsthesiologie
& Intensivmedizin spielt dabei in der
Versorgung voon Traumapatienten eine
wichtige Rolle, da sie sowohl seit 1971 fur
den Rettungshubschrauber, die Zentrale
Interdisziplinare Notfallaufnahme,
die operative Andsthesie und die
Intensivstation verantwortlich ist.

Jahrlich  werden auf diese Weise
gemeinsam  mit  den  operativen
Abteilungen mehr als 22.000 Patienten
versorgt. Die tdgliche Arbeit in diesem
TraumazentrumisteinwesentlicherBeitrag
zur Vorbereitung auf die militérischen

Auslandseinsdatze  weltweit.  Dariiber
hinaus wird ein jdhrliches Teamtraining
Taktische  Verwundetenversorgung  fir
junge Kollegen als Vorbereitung auf diese
Einsatze angeboten.

Traumateam  versteht  sich als
Forderverein  der  Luftrettungsstation
Christoph 22. Ziel ist die Organisation
und Unterstiitzung von Fortbildungen,
Workshops, wissenschaftlichen
Tagungen und Studien im Bereich der
Notfallmedizin.

Die Arbeitsgruppe ,Taktische Medizin’
der  Deutschen  Gesellschaft  fur
Andsthesiologie und Intensivmedizin ist
eng mit traumateam verbunden.

Armed Forces Hospital Ulm

As a level one trauma center the Armed
Forces Hospital Ulm does not only care
for soldiers but for a majority of civilian
patients. Without saying the Clinic of
Anesthesiology and Intensive  Care
Medicine is a key player in the treatment
of trauma patients, as it is responsible
for the HEMS-System (since 1971), the
Emergency Department, the Anesthesia
and the Intensive Care Unit. More than
22.000 casualties are treated every year
together with the operative disciplines.
The daily routine in this hospital qualifies
every employee for his missions in military
deployments. Furthermore a special
training course on TCCC priciples is offered

Your host

yearly to young physicians prior to their
first deployment.

Traumateam is an association of
employees, friends and supporters of
the (H)EMS Services at the Armed Forces
Hospital Ulm. It’s aim is organization and
support of training, workshops, scientific
conferences and studies in emergency
medicine and traumacare.

Year by year traumateam organizes
workshops to EMS related topics as
well as a monthly lecture for Emergency
physicians and EMS personnel.

A task force on ,Tactical Medicine of the
German Society of Anaesthesiology and
Intensive Care Medicine is mainly joined
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Allgemeine Hinweise

Tagungsort:

Meldekopf:

Anzug:

Veranstalter:

Leitung:

Commanders Call:

CFR Icebreaker:

Vorfiihrung:

Abendveranstaltung:

Workshops:

Edwin-Scharff-Haus, Neu-Ulm - ESH
Silcherstr. 40, 89231 Neu-Ulm

Edwin-Scharff-Haus, ESH

Dienstag 03.Juni 13:00 bis 22:00
Mittwoch 04. Juni 06:30 bis 17:30
Donnerstag 05. Juni 07:00 bis 17:30
Freitag 06. Juni 08:00 bis 13:00

Feldanzug, Einsatzkleidung

Deutsche Gesellschaft fir Wehrmedizin und
Wehrpharmazie e.V. in Zusammenarbeit mit dem
Bundeswehrkrankenhaus Ulm und dem
Ausbildungszentrum Spezielle Operationen

OTA PD Dr. Matthias Helm - OSA Florent Josse

03. Juni OHG, Karlstrasse ab 19:00 Uhr.
Einladung erforderlich

03. Juni, 6 Eck Turm, Wilhelmsburgkaserne
Ausrichter Il./AusbZSpezIOp, Einladung erforderlich

04. Juni 17:00 Uhr Rondell vor dem ESH
04. Juni ab 17:45 bis 23:30 Uhr, Roxy, UIm
Anzug Feldanzug / Einsatzkleidung
FuBmarsch 10 Minuten vom ESH

04. Juni 13:15 - 16:45 Uhr,

ESH, Rommelkaserne, StOUbPI,
naheres siehe unter Workshops

22

General informations

Venue:

Registration:

Dress code:

Host:

Direction:

Free WiFi

(sponsered by ZOLL):

Commanders Call:

CFR Icebreaker:

Demonstration:

Get together:

Workshops:

Edwin-Scharff-Haus, Neu-Ulm - ESH
Silcherstr. 40, 89231 Neu-Ulm

Tuesday June 3" 01:00 pm to 09:00 pm
Wednesday June 4 06:30 am to 05:30 pm
Thursday June 5% 07:00 am to 05:30 pm
Friday June 6% 08:00 am to 01:00 pm
BDU

German Society of Military Medicine and Pharmacy
Armed Forces Hospital UIm
Special Operations Training Centre

Matthias Helm, Col PhD - Florent Josse, Maj MD

ZOLL

June 3 Officers Club, Karlstrasse, from 7:00 pm
invitation required

for international guests only
access informations
at conference registration

June 36 Eck Turm, Wilhelmsburg-Barracks
host I1./SOTC, invitation required

June 4™, 5:00 pm, in front of the ESH

June 4 from 5:45 to 11:30 pm, Roxy Ulm
dress code BDU
walking distance 10 min. from ESH

June 4" from 1:15 —4:45 pm,
ESH, Rommel-Barracks, training area
see ,Workshops' for further information
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Industrieausstellung:

Parken:

Transfer:

Busfahrplan:

04.06.

ZEIT

06:45
06:45
06:45

12:40
14:50
14:50
17:15

22:30
23:00
23:30
23:45

05.06.

ZEIT

07:30
07:30
07:30
17:00

im ESH, EG und OG

gebihrenplfichtig am Edwin-Scharff-Haus

Bustransfer zw. ESH, Unterkiinften und Workshops

gemal Busfahrplan

ABFAHRT

1-Wilhelmsburgkaserne Hauptwache
2-BWK Gebdude K2
3-Hindenburgkaserne Hauptwache

ESH
ESH
Workshops/Rommelkaserne
Workshops/Rommelkaserne

Roxy
Roxy
Roxy
Roxy

ABFAHRT

1-Wilhelmsburgkaserne Hauptwache
2-BWK Gebdude K2
3-Hindenburgkaserne Hauptwache
ESH

24

IHRE KONGRESSKARTE BERECHTIGT ZUM NUTZEN DER BUSSE

ANKUNFT
ESH
ESH
ESH

Workshops/Rommelkaserne
Workshops/Rommelkaserne
ESH
ESH

Kasernen / Bwk
Kasernen / Bwk
Kasernen / Bwk
Kasernen / Bwk

ANKUNFT

ESH

ESH

ESH

Kasernen / Bwk

Exhibition: ESH at the ground and upper floor
Car parking: at venue subject to charges
Transfer: bus transfer from the venue to barraks and workshops

see timetable

Bus schedule: USE YOUR CONFERENCE TICKET FOR FREE BUS SHUTTLE

June 4

TIME DEPATURE

6:45 am 1-Wilhelmsburg-Barracks Main Gate
6:45 am 2-Military Hospital Building K2

6:45 am 3-Hindenburg-Barracks Main Gate

12:40 pm ESH
2:50 pm ESH
2:50 pm Workshops/Rommel-Barracks
5:15 pm Workshops/Rommel-Barracks

10:30 pm Roxy-Theatre
11:00 pm Roxy-Theatre
11:30 pm Roxy-Theatre
11:45 pm Roxy-Theatre

June 5%

TIME DEPATURE

7:30 am 1-Wilhelmsburg-Barracks Main Gate
7:30 am 2-Military Hospital Building K2

7:30 am 3-Hindenburg-Barracks Main Gate
5:00 pm ESH

25

ARRIVAL
ESH
ESH
ESH

Workshops/Rommel-Barracks
Workshops/Rommel-Barracks
ESH
ESH

Barracks / Hospital
Barracks / Hospital
Barracks / Hospital
Barracks / Hospital

ARRIVAL

ESH

ESH

ESH

Barracks / Hospital
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Programm

Mittwoch 04. Juni

GroBer Saal

Kleiner Saal Workshops Works.ljops Edwin Scharff
(bilingual) ESH StOUPI Haus

Registrierung

Erdffnungszeromonie:

Einfiihrung und BegriiBung

Keynote

Café-Pause Pressekonferenz

1. Sitzung:
Procedures in the field

Mittagspause
2. Sitzung: 1. Sitzung:
NATO Research and SOST Working Workshops
Mission Registry Group Meeting

Café-Pause

3. Sitzung: 2. Sitzung:
Medical evacuation from  SOST Working Workshops
different levels of care ~ Group Meeting

Vorfiihrung:
TCCC im zivilen Umfeld - TEMS

ROXY - FIELIDCAMI’ - PARTY
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Program

Wednesday June 4%

grand hall

Workshops Workshops

smal hall .
congress center training area

Congres center
(bilingual)

registration

opening ceremonie:

introduction & welcome

keynote lecture

coffee break press - meeting

Session 1:
Procedures in the field

lunch break
Session 2: Session 1:
NATO Research and SOST Working workshops
Mission Registry Group Meeting

Coffee break

Session 3: Session 2:
Medical evacuation from  SOST Working workshops
different levels of care ~ Group Meeting

demonstration:
TCCC in the civil setting - TEMS

ROXY - FIELI)CAMI‘ - PARTY
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Yoé( / /‘,ée
3000’ beer,
swubstantial Food,
handmiade rock riusic, /}._ |

!

and crazy pecple - .r?

77‘00/ entertanment a)/‘f/z
- >//’5/7 SZ‘/‘/(er

— Bull riding

- Shoe and

- Live music with mttaCk

June 4th, 5:45 pm
Roxy-Theatre
Schillerstr. 12/1, Ulm

Unter dem Motto ,Truppenbetreuung
im Einsatz" laden wir alle Teilnehmer
der CMC-Conference am 04. Juni ab
17:45 Uhr herzlich ins Roxy Fieldcamp
zu einer ,Mission-Party”“ der etwas
anderen Art ein.

Besucher friherer traumateam-
Veranstaltungen wissen - gute
Fortbildungen und ausgefallene Events
gehdren zusammen. Ob bei diversen
Hangarfesten unserer RTH-Station,
beim Ulmer-Bettenrennen oder beim
40-jdhrigen  Jubildum der Ulmer
Luftrettung — traumateam e.V. versucht
seine Gaste stets zu liberraschen. Dabei
setzen wir auf beste Bihnentechnik,
ohne uns selbst dabei zu ernst zu
nehmen. Von wenigen Ausnahmen
abgesehen stehen nicht professionelle
Kiinstler auf unserer Besetzungsliste,
vielmehr nutzten wir die verborgenen
»Talente“ aus den eigenen Reihen - ein
Umstand, der den ,Spassfaktor” noch
um einiges erhoht.

Die CMC-Abendveranstaltung steht unter
dem Motto ,Einsatz-Truppenbetreuung®.
Feiern Sie mit uns ein ,Get Together*
der etwas anderen Art—kommen Sie mit
uns ins ,Roxy Fieldcamp* und lassen
Sie sich tiberraschen.

Darauf diirfen Sie sich freuen:

e Live Band — Hard@ttack - Rock, der so
richtig nach vorne losgeht

e DJ-,Doc“-Thorsten - der lebende
Beweis, das bei Chirurgen nicht nur
Skalpelle tanzen

¢ Best-Medic-Award — Preisverleihung

e Stars on Stage — diese ,Stars“ hatte
jeder gerne mal im Einsatz

e Das ,Albhof — Einsatzbuffet® - die
Truppenkiiche der Zukunft?

e Bullriding — mal sehen wer oben bleibt
e Hau den Lukas - Kraft und Technik bis
es klingelt

e und einiges mehr...

Entlang der Eisenbahnbriicke auf die
Ulmer Seite, der Donau aufwarts folgen
und rechts in die Schillerstr. abbiegen.

Cross the Danube to the Ulm side along
the footpath of the railway bridge,
follow the river and turn right into
Schillerstrasse.

Ihre kostenlose Eintrittskarte haben Sie mit der Kongresskarte erhalten
(bitte unbedingt mitbringen!)
Don‘t forget your the party-ticket you got with your conference-ID !



Programm

Donnerstag 05. Juni

GroBer Saal
(bilingual)

4. Sitzung:
Train as you fight

5. Sitzung:
Managment of burn
injuries

6. Sitzung:
Combat related injuries
- definitive treatment by

specialists

7. Sitzung:
Prolonged care

gemeinsame
Verabschiedung

combat

tra
oh

Raum Rosen-
Stuttgart

Kleiner Saal
zimmer

1. Sitzung:
MedAss Seminar

1. Sitzung: 1. Sitzung:
CFR-Arbeitskreis =~ TEMS-Workshop

Café-Pause / Postersitzung
2. Sitzung:
MedAss Seminar

2. Sitzung: 2. Sitzung:
CFR-Arbeitskreis =~ TEMS-Workshop

Mittagspause / Postersitzung

3. Sitzung:
MedAss Seminar

3. Sitzung: 3. Sitzung:
CFR-Arbeitskreis =~ TEMS-Workshop

Café-Pause / Postersitzung

4. Sitzung:
MedAss Seminar

4. Sitzung: 4. Sitzung:
CFR-Arbeitskreis = TEMS-Workshop
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Fight

kleine
Garderobe

1. Sitzung:
EH-B Fortbildung

2. Sitzung:
EH-B Fortbildung

3. Sitzung:
EH-B Fortbildung

4. Sitzung:
EH-B Fortbildung

Program

Thursday June 5%

grand hall
(bilingual)

Session 4:
train as you fight

Session 5:
managment of burn
injuries

Session 6:
combat related injuries
- definitive treatment by

specialists

Session 7:
prolonged care

Farewell

room

small hall Stuttgart

Session 1:
TEMS-Workshop

Session 1:
SOF Medics

Session 1:
EMT / Nurses

coffee break / postersession

Session 2:
TEMS-Workshop

Session 2:
SOF Medics

Session 2:
EMT / Nurses

lunch break / postersession

Session 3:
TEMS-Workshop

Session 3:
SOF Medics

Session 3:
EMT / Nurses

coffee break / postersession

Session 4:
TEMS-Workshop

Session 4:
SOF Medics

Session 4:
EMT / Nurses

31
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small
garderobe

Session 1:
CLS Training

Session 2:
CLS Training

Session 3:
CLS Training

Session 4:
CLS Training



wenn Sekunden zahlen...

LEADING THROUGH
MEDICAL TACTICAL CTC
EXPERIENCE Medical

Wir helfen helfen. Einsatznah und kompetent. Tactical Medical Systems & Solutions

www.ctecmedical.de
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Program June 4%

Er6ffnung & Willkommen

Zeitplan:
Mi. 08:00-09:00 Referent
Kalinowski GruRwort des Chefarzt BWK Ulm
Patschke GruBwort des Inspekteur des Sanitatsdienstes der Bundeswehr
Noerenberg GruBwort des Oberbirgermeister Neu-Ulm
Lauer GruRwort des AusbZSpezIOp
Veit GruRwort des Prasidenten der DGWMP

Einflihrung

Zeitplan:

Mi. 09:00-10:00 REEIEN

Podiumsdiskussion ~ Fallbeispiel
Wegener Keynote lecture

1. Sitzung: Procedures in the field
Vorsitz: Unkelbach / Christensen

Zeitplan:
Mi. 10:30-12:00 Referent Titel
Schondube Blutungen mechanisch stoppen - Aufgabe des Medic
Glassberg Praklinische Gerinnungsunterstitzung mit Lyoplasma und TXA
Clavier Erfahrungen der franzésischen Streitkréfte mit friihzeitiger
Warmblutspende
Huschitt Blutstillung ist Aufgabe des Chirurgen - SOST
Puidupin Combat Casualty Care Management - die franzésischen Erfah-
rungen aus Afghanistan
Tal-Or Préklinisches Management nach Bombenanschlagen

34

Opening & Welcome

timetable:
We. 08:30-09:00 speaker
Kalinowski Welcome note by the commander of the military hospital Ulm
Patschke Welcome note by the surgeon general of the Bundeswehr
Noerenberg Welcome note by the mayor of Neu-Ulm
Lauer Welcome note by SOTC
Veit Welcome note by the president of the GSMMP
Introduction
timetable:
We. 09:00-10:00 speaker title
Panel discussion Case Report
Wegener Keynote lecture

Session 1: Procedures in the field
chair: Unkelbach / Christensen

timetable:
We. 10:30-12:00 title speaker
Schéndube Stopp the bleeding is a medic's task
Glassberg Coagulation support in the field by lyoplasma and tranexamic acid
Clavier The French Military Health Service policy - treating major bleeding
with early whole blood donation
Huschitt Hemostasis is a surgeon's task - SOST
Puidupin Combat casualty care management : the French experience from
Afghanistan
Tal-Or Prehospital management following blast assaults
35
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2. Sitzung: NATO research & Mission Registry Session 2: NATO research & Mission Registry

Zeitplan: Vorsitz: Lampl / Weisel timetable: chair: Lampl / Weisel
Mi. 13:00-14:30 Referent Titel We. 13:00-14:30 speaker title
Kulla Einsatzregister der Bundeswehr Kulla German Armed Forces Mission Registry
Hauschild Evidenz-basierter Einsatz moderner Medizinprodukte auf dem Hauschild Evidence for recent medical devices in the field
Gefechtsfeld Ritter Transmucosal Fentanyl
Ritter Transmukosales Fentanyl Scheel Recovery of coagulation proteins during LyoPlas Manufacture
Scheel Erhalt der Gerinnungsfaktoren bei der Herstellung von Lyoplasma Mauer Intracranial pressure measurement monitoring
Mauer Hirndruckmessung Gerlach Digital medical documentation in mission
Gerlach Digitale Dokumentation im Einsatz
3. Sitzung: Medical evacuation from different levels of care Session 3: Medical evacuation from different levels of care
Zeitplan: Vorsitz: Gebhard / Hoitz timetable: chair: Gebhard / Hoitz
Mi. 15:00-16:45 Referent Titel We. 15:00-16:45 speaker title
Grube Forward Aeromedical Evacuation mit NH90 — Erste Erfahrungen aus Grube Forward Aeromedical Evacuation on NH90 — First impressions and
Einsatzpriifung, -vorbereitung und -etablierung lessons learned during developement, training and deployment
Otto Brauchen wir einen Arzt auf dem Hubschrauber? Otto Do we really need a physician on-board a MedEvac helicopter?
Schéfer FORWARD AIRMEDEVAC im taktischen und nichtfreundlichen Umfeld Schéfer FORWARD AIRMEDEVAC in tactical and austere environment in
(BLACK HAWK UH-60 / CH- 53); Einsatzerfahrungen und praktische, former time (BLACK HAWK UH-60 / CH- 53); Experiences and
einsatzmedizinisch orientierte Verfahren aus der Zeit vor Einfiihrung some practical, mission minded considerations
der NH-90 Forward AirMedevac Fahigkeit Hossfeld Tactical AirMedEvac - Operational feedback from Missions in
Hossfeld Tactical AirMedEvac - Einsatzerfahrungen aus Afghanistan Afghanistan
Ervin Die Zukunft der medizinischen Evakuierung: Ervin The future of Medical Evacuation: Lessons from the past meet the
Aus der Vergangenheit lernen battlefield of the future
Falzone Management von franzdsischen Traumapatienten nach Falzone Management of French military trauma patients in Role 4 Percy
StratAirMedEvac im Militarkrankenhaus Percy/Paris military teaching hospital after strategic aeromedical evacuations

- 37



T.ACTIC.AL
Rescue
EMERGENCY
MeDicine
ASSOCLATION

Wir erarbeiten Richtlinen auf
Grundlage internationaler Erfahrungen
um mehr Handlungssicherheit

in der medizinischen Versorgung
bei militar- und polizeitaktischen
Lagen zu erreichen.

We develop guidelines
following international
experiences

to improve safety

in tactical combat medical care
during military or police missions.

Leitlinien zum Download auf:
Download guidelines at:

www. TREM.A—OMNUINE oe

Workshops & Seminare 04. Juni

Workshops Teil 1

Zeitplan:
Mi. 1 3 Referent
100 Giinther Was tun wenn die Luft diinn wird? Héhenmedizin und Praakklimatisation
101 Dietze Periphere Nervenblockaden
102 Bender/Birkenmaier Airway Management
103 Harth Neurologische Untersuchung im Einsatz - es gibt mehr als die GCS
104 Hackenbroch Ultraschall im Einsatz
105 Hossfeld Stop the bleeding — Hamostyptika: ,wer eins kennt kennt alle?*
106 Schallert Chirurgische Wundversorgung unter Einsatzbedingungen
107 Hallack K9 Praklinische Versorgung und notfallmedizinische MaRnahmen
bei Diensthunden im Einsatz
108 Bretschneider Beatmung — mehr als nur Beatmungsbeutel und Sauerstoff
109 Erkens Praventivmedizin fiir den Einsatz — was erwartet mich in Afrika?
110 Kerschowski Warmblutspende — Einer fiir Alle und Alle fiir Einen
1M Brucke Traumaline — eine interaktive Schockraumsimulation
112 Schiittler Full Scale Simulation - Simulation moderner Gefechtsfeldverletzungen ...
114 Knofel Prolonged field care - PFC
115 Bauer Selbst-Sicherung und Abtransport von Verwundeten in schwierigem Gelande

Workshops Teil 2

Zeitplan:
Mi. 15:15-16:45 Referent
200 Larsson Hypothermie - Management der Unterkiihlung
201 Ritter interaktive Fallbeispiele
202 Sahm Invasive Notfalltechniken
203 Harth Neurologische Untersuchung im Einsatz - es gibt mehr als die GCS
204 Hackenbroch Ultraschall im Einsatz
205 Hossfeld Stop the bleeding — Hamostyptika: ,wer eins kennt kennt alle?*
206 Schallert chirurgische Wundversorgung unter Einsatzbedingungen
207 Hallack K9 Praklinische Versorgung und notfallmedizinische Manahmen
bei Diensthunden im Einsatz
208 Bretschneider Beatmung — mehr als nur Beatmungsbeutel und Sauerstoff
209 Erkens Préventivmedizin fiir den Einsatz — was erwartet mich in Afrika?
210 Westendorf BehelfsmaRiges Versorgen von Zahn- und Gesichtsnotfallen
211 Brucke Traumaline — eine interaktive Schockraumsimulation
212 Schittler Full Scale Simulation - Simulation moderner Gefechtsfeldverletzungen ...
214 Knofel Prolonged field care - PFC
215 Bauer Selbst-Sicherung und Abtransport von Verwundeten in schwierigem Gelande

Workshops Teil 3

Zeitplan:

Mi. 13:15-16:45 Referent
300 TREMAe.V. TREMA - Parcours
301-113 Laerdal Train the Trainer

- Simulationstraining in der taktischen Verwundetenversorgung
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workshops & seminars June 4%

workshops part 1

timetable:
We. 13:15-14:45 speaker
100 Glnther What to do in thin air? — High Altitude Medicine and Preacclimatization
101 Dietze Peripheral nerve-blocks
. .. 102 Bender/Birkenmaier Airway Management
De utSChe Gesel ISChaft fu r Weh rmed 1ZIn 103 Harth Neurological assessment in mission — there is more than the GCS
. 104 Hackenbroch Ultrasound in mission
und Weh rpharm azie e.V. (DGWM P) 105 Mahler/Hossfeld Stop the bleeding — Hamostyptics: ,know one, know all?*
106 Schallert Surgical wound-treatment under operational conditions
AL o ,_ 107 Hallack K9 Pre-clinical care and emergency medical measures for the military
Sanlfﬂdelens . working dog N
(00 0] 108 Bretschneider Ventilation — more than ventilation-bag and oxygen
5 109 Erkens Preventive medicine in mission — what do | have to expect in Africa”?
f, IC h "3" 110 Kerschowski Fresh Whole Blood — one for all and all for one
verp hle Blood —on e
111 Brucke Traumaline — an interactive Emergencyroomsimulation
112 Schiittler Full Scale Simulation - Emergency Room Management in mission....
04.-05.06.2014 | CMC - Combat Medical Care Conference, Ulm 114 Knofel Prolonged field care - PFC
1 B If-belayi | of inj in difficul i
24.06.2014 Fortbildung im Rahmen der ,Kieler Woche”, Kiel © auer Self-belaying and removal of injured persons in difficult terrain
08.-10.07.2014 | 7. Zahnérztliche Klausurtagung, Kloster Banz - Bad Staffelstein workshops part 2
10.-13.09.2014 | 45. Kongress (150 Jahre DGWMP e.V.), Berlin timetable:
19.-20.09.2014 | Allergologie-Grundkurs, Ulm i TepirileR SPLEELET
7 domi Hidisciolinari oo 200 Larsson Hypothermia Management
15.-18.10.201 19. Euroaca emia Multi isciplinaria Neurotraumatologica '(EMN) 201 Ritter Interactive case reports
Annual Congress in combination with the 1. World Federation of . .
Neurosurgical Societies (WFNS) Committee Meeting of Military Az il UEED) gmergency teChn.lque.S . .
Neresscens 203 Harth Neurological assessment in mission — there is more than the GCS
- 204 Hackenbroch Ultrasound in mission
06.11.2014 U1 Wetislymzediunl, tisdE e 205 Mahler/Hossfeld Stop the bleeding — Hamostyptics: ,know one, know all?*
26.-28.11.2014 | 1. Kreuther Symposium: Forum fiir MedABC-Schutz / ABCAbw / 206 Schallert Surgical wound-treatment under operational conditions
Gesundheitsversorgung unter Katastrophenbedingungen, Wildbad 207 Hallack K9 pre-clinical care and emergency medical measures for the military
Kreuth working dog
14.-16.01.2015 | 1. Arbeitstagung Zahnmedizin des Kdo RegSanUstg, Damp 208 Bretschneider Ventilation — more than ventilation-bag and oxygen
209 Erkens Preventive medicine in mission — what do | have to expect in Africa?
28.-30.01.2015 | 22. Jahrestagung ARCHIS, Papenburg 210 Westendorf Provisional supplying of dental and maxillofacial emergencies
04.-06.03.2015 | 13. Arbeitstagung der Offiziere des Sanitétsdienstes im Norden, 21 Brucke Traumaline — an interactive Emergencyroomsimulation
Damp 212 Schiittler Full Scale Simulation - Emergency Room Management in mission....
15.-17.10.2015 | 46. Kongress der DGWMP e.V., Oldenburg 214 Kndfel Prolonged field care - PFC
215 Bauer Self-belaying and removal of injured persons in difficult terrain
Deutsche Gesellschaft fir Wehrmedizin und Wehrpharmazie e.V. workshops part 3
Bundesgeschaftsstelle | NeckarstraBBe 2a | 53175 Bonn timetable:
We. 13:15-16:45 speaker
Telefon +49(0)228/632420 2
300 TREMAe.V. TREMA - Parcours
Fax +49(0)228/698533 X 301 Laerdal Train the Trainer - Simulationstraining in der taktischen

bundesgeschaeftsstelle@dgwmp.de Verwundetenversorgung (German)

www. dgwmp.de > 41



SOST Working group meetig June 4 workshops & seminars June 4%

timetable:
We. 13:00-14:30  speaker title

Unkelbach Need of a SOST in German SOF Operations and Training
Pipeline for the Medical Staff

Hengstermann ~ German SOST KSES

Christochowitz ~ German SOST Development - Learning process from the first
steps to now

Lieber German SOST from the prospects of the Surgery

Schmidbauer German SOST from the prospects of the anesthesiologyirn

timetable:
We. 15:00-16:30  speaker
Farr History of SOST since WW ||
Boman How to train a SOST in ODEN
Puidupin French SOST
Ostfeld Israel SOST | e Ko
Porter Medical planning for a SOST
Discussion >
WorkshopNr. Ort/Raum

location/room

106/206 kleine Garderobe B
107/207 AuBenbereich Aufzg

WorkshopNr. Ort/Raum
location/room 108/208 GroBe Garderobe
109/209  Rosenzimmer (Tulip)
WS 100/200 Museum 110/210 Kairo (Tulip)
EG 111/211 Rommelkaserne
101/201 Stuttgart 112/212 Rommelkaserne
102/202 Miinchen 114/214 Rommelkaserne
103/203 Clubraum 115/215 StOUbPI
104/204 Konferenzzimmer 300 StoUbPI
105/205 kleine Garderobe A 301 Rommelkaserne
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Programm 05. Juni erain as\m

4. Sitzung: train as you fight - Ausbildung und Training fiir den Einsatz

Zeitplan:
Do. 08:30-10:30

Zeitplan:
Do. 11:00-12:15

Referent

Diallo

Ostfeld
Stroberg
Christensen
Henny
Hauer
Ochsner

Hoffmann

5. Sitzung: Managment von Brandverletzungen

REEIEN

Maier

Ostfeld
Wafzig
Horter

Kollig

\/oﬂ 'ﬁﬂ

Vorsitz: Borman / Huber-Lang
Titel

Bereiten wir uns richtig vor? - Erfahrungen des Waraba Battalions
aus dem Mali-Einsatz

Medizinische Ausbildung in den israelischen Streitkraften

Live Tissue Training In Norwegen

Ausbildung fiir den Combat Medic in Skandinavien
Battlefield-ATLS - ein militérischer Ansatz

Simulationszentren - Hirngespinst oder fast einsatzklar

Effekt des Teamtrainings Taktische Verwundetenversorgung fiir
Arzte

Serious games - physiologische Vollsimulation im 3D Shooter-
Ausbildung nur fir EH-B ?

Vorsitz: Ritter / Kneser
Titel

Explosionsverletzungen im zivilen Umfeld

Verbrennungen im Rahmen von Explosionsverletzungen
Praklinische Versorgung des Schwerbrandverletzten aus Sicht des
BAT

Schockraumversorgung und erste intensivmedizinische Behand-
lung von Schwerbrandverletzten aus Sicht des Anasthesisten
Schockraumversorgung und erste chirurgische Behandlung von
Schwerbrandverletzten aus Sicht des Chirurgen
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Program June 5%

Session 4: train as you fight - Formation and training for the mission

timetable:

Thu. 08:30-10:30 speaker

Diallo
Ostfeld
Stroberg

Christensen

Henny
Hauer

Ochsner
Hoffmann

timetable:

Thu. 11:00-12:15 speaker

Maier
Ostfeld
Wafzig
Horter
Kollig

Session 5: Managment of burn injuries

chair: Borman / Huber-Lang
title

Do we train the right stuff ? - Experience of the battalion
Waraba during EUTM Mali

Medical training in the Israel Defense Forces

Live-tissue training in Norway

NATO-nordic special operations combat medic (N-NSCOM)
Training

Battlefield-ATLS - a military approach

Medical Simulation Training Centers - pipe dream or close to
combat readiness

Effect of TCCC-training for physicians

Serious games - physiological simulation

chair: Ritter / Kneser
title

Blast injuries in a civilian setting

Burns from blasts

Prehospital treatment of burned patients

Treatment of burned patients - the anaesthesiologist's viewpoint
Treatment of burned patients - the surgeon's viewpoint
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Programm 05. Juni tra;,,;s\m Program June 5%
VeZ 9

6. Sitzung: Definitive Versorg von Verwundungen Session 6: combat related injuries - definitive treatment by specialists

Zeitplan: Vorsitz: Maier / Clifford timetable: chair: Maier / Clifford
Do. 13:00-14:30 Referent Titel Thu. 13:00-14:30  speaker title
Wegener Verwundungen des Gesichts Wegener Combat trauma of the face
Elias Verwundungen der Gefale Elias Combat trauma of the vessels
Lorenz Verwundungen des Halses Lorenz Combat trauma of the neck
Bartmus Verwundungen des Urogenitaltrakts Bartmus Combat trauma of the genitourinary tract
Mauer Verwundungen von Hirn und Riickenmark Mauer Combat trauma of brain and spine
Huschitt Verwundungen des Kérperstamms Huschitt Combat trauma of the torso
7. Sitzung: prolonged care Session 7: prolonged care
Zeitplan: Vorsitz: Kalinowski / Helm timetable: chair: Kalinowski / Helm
Do. 15:00-16:30 Referent Titel Thu. 15:00-16:30  speaker title
Ramiara Warmbluttransfusion: Erfahrungen des 6. franzosischen FST Ramiara Fresh whole blood (FWB) transfusion : Experience of The 6th For-
in 2 Jahren militarischem Einsatz ward Surgical Team (6FST) during 2 years of military Operations
Izenberg Leben und sterben lassen Izenberg Live and let die
- ressourcenbedingte Therapiebeschrankung im Feldlazarett - minimizing therapy under limited ressources of a field hospital
Lison Praventionsprogramm nach Einsatzschadigung Lison Prevention following PTSD - a life long concept
- ein lebenslanges Konzept Kolossa When past events do not become history: risk factors for
Kolossa Wenn vergangene Ereignisse nicht Geschichte werden wollen: post-traumatic stress disorder and health consequences
Risikofaktoren fiir eine Posttraumatische Belastungsstorung und Griesbeck Potentially traumatizing experiences - whom to treat when?
gesundheitliche Folgen Jacobs From disorder to mental health
Griesbeck Potentiell traumatisches Ereignis — wen und wann behandeln?
Jacobs Von der Belastungsbewaltigung zur Psychischen Fitness

- Das Rahmenkonzept psychische Fitness des Generalinspekteurs

gemeinsame Verabschiedung

Farewell

Zeitplan: timetable:
Do. 16:30-17:00 Referent Thu. 16:30-17:00  speaker
Kalinowski Zusammenfassung Kalinowski Resumee
Veit Blick in die Zukunft - CMC 2016 Veit Way ahead - CMC 2016
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TEMS-Workshop 05. Juni

Program
TEMS-Workshop June 5%

1. Sitzung: TEMS-Workshop
Zeitplan:

Do. 08:30-10:30 REEEN Titel

Hofner / Ladehof TECC/TEMS - Versorgung [Vorgehen] nach Algorithmus und Update
Hossfeld Analgesie durch nichtarztliches Personal
Ladehof TacSTART

2. Sitzung: TEMS-Workshop
Zeitplan:

Do. 11:00-12:00 Referent

Pulvermdiller Die Rettungssanitaterfortbildung fiir Spezialeinheiten
in Niedersachsen (RettSanFo SE)
Heiskell Tactical Medicine in California

Concept, Training , Case Reports

3. Sitzung: TEMS-Workshop

Zeitplan:
Do. 13:00-14:30 Referent Titel
Kihl Excited Delirium - ein Erklarungsversuch
Schleul® Taodliche Rhythmusstérungen durch TASER? Stationare medizinische
Uberwachung nach TASER erforderlich?
Volz SOP Medic, Optimierung der Schnittstellenarbeit mit zivilen Strukturen
Rittmayer Medical planning fir Personenschutz

4. Sitzung: TEMS-Workshop

Zeitplan:
Do. 15:00-16:30 Referent
Garling Bedrohungslage mit zwei Schwerstverletzten - Aufarbeitung eines
SEK-Einsatzes aus medizinischer Sicht
Hollweck Umsetzung TCCC/TEMS beim SEK Siidbayern
Manni Platinum 5 Minutes - Medizinische Erstversorgung durch Operator
Bohnen Auswertung Ist-Zustand taktische Medizin bei Spezialeinheiten und
Ausblick
48

Session 1: TEMS-Workshop
timetable:

Thu. 08:30-10:30 speaker

Hofner / Ladehof TECC/TEMS - Algorithm based approach to trauma in a tactical
environment - Update

Hossfeld Analgesia by non physicians

Ladehof tacSTART - Triage in tactical medicine

Session 2: TEMS-Workshop

timetable:
Thu. 11:00-12:00 speaker title
Pulvermiller The continuing education program for SWAT medics in
Lower Saxonia
Heiskell Tactical Medicine in California

Concept, Training , Case Reports

Session 3: TEMS-Workshop

timetable:
Thu. 13:00-14:30  speaker title
Kiihl Excited delirium - an attempt to explain the phenomenon
SchleuB Deadly arrhythmias due to TASER usage? Monitoring in hospital
necessary?
Volz SOPs for Medics - Optimization of cooperation with and handover
to the EMS
Rittmayer Medical planning for close protection

Session 4: TEMS-Workshop

timetable:
Thu. 15:00-16:30 speaker
Garling Tactical scenario with two severely wounded patients - Lessons
learned from the SWAT medical service perspective
Hollweck Implementation of TECC within the Munich SWAT
Manni Platinum 5 Minutes - The importance of the basic skill training for all
operators
Bohnen TECC-concepts and realization in German Special Police Units -

status quo and way ahead
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CFR-Arbeitskreis 05. Juni

Program

SOF Medic Working Group June 5%

1. Sitzung: CFR-Arbeitskreis

Zeitplan:

Do. 08:30-10:30 Referent
Walker Globale SOF Initiative USSOCOM
Maza Zukunftsperspektiven
Baker Prolonged Field Care

2. Sitzung: CFR-Arbeitskreis
Zeitplan:

Do. 11:00-12:00 Referent

Liirkens/Réper Kampfretter/PR in der Luftwaffe
Sahm SOST

3. Sitzung: CFR-Arbeitskreis

Zeitplan:

Do. 13:00-14:30 Referent
Christensen NATO Nordic SOCM Kurs
Erkens Medintel
Rocky Farr Geschichte des SOF Medic

4, Sitzung: CFR-Arbeitskreis
Zeitplan:

Do. 14:30-16:30 REEIEN
Lynch/Kauffman Fallbericht Afrika

Mayer Lessons learned

50

Session 1: SOF Working Group

timetable:

Thu. 08:30-10:30  speaker title
Walker Global SOF Initiative USSOCOM
Maza Future perspectives
Baker Prolonged Field Care

Session 2: SOF Working Group

timetable:

Thu. 11:00-12:00 speaker title
Lirkens/Réper PR in the German Airforce
Sahm SOST

Session 3: SOF Working Group

timetable:

Thu. 13:00-14:30 speaker title
Christensen NATO Nordic SOCM Course
Erkens Medintel
Rocky Farr History of SOF Medic

Session 4: SOF Working Group

timetable:

Thu. 14:30-16:30 speaker

Lynch/Kauffman African TCCC Vignette

Mayer Lessons learned
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Programm
MedAssPers Seminar 05. Juni

Program
EMT / Nurses June 5t

1. Sitzung: MedAssPers Seminar

Session 1: EMT / Nurses

timetable:

Zeitplan:
Do. 08:30-10:30  Referent
Josse TCCC - Update
Rein Podiumsdiskussion: invasive MaBnahmen im Rahmen des C-ABCDE-
Algorithmus, Ausbildungs- und Handlungkonzepte gemalt TCCC
Update

2. Sitzung: MedAssPers Seminar
Zeitplan:

Do. 11:00-12:00  Referent

Harth Neurologische Verletzungen bei Blast Injuries
Griesbeck PTSD - Erstmafinahmen vor Ort

3. Sitzung: MedAssPers Seminar

Zeitplan:

Do. 13:00-14:30  Referent
Lang Die Zusammenarbeit mit der PECC im Einsatz
Konig Das Notfallsanitatersgesetz: aktuelle Entwicklungen
Volker Der Notfallsanitater in der Bundeswehr

4. Sitzung: MedAssPers Seminar

Zeitplan:

Do. 14:30-16:30  Referent

Erkens EUTM Mali: Gifttiere - Pravention und Erstmanahmen

Beltzer Lessons learned: Arbeit mit der BlackHawk Kunduz

Brkovic Zusammenspiel Infantrie und Sanitatsdienst im Einsatz
52

Thu. 08:30-10:30  speaker

Josse TCCC-Update
Rein Panel discussion: invasive procedures embedded in the tccc-algorithm

Session 2: EMT / Nurses

timetable:

Thu. 11:00-12:00  speaker

Harth The pathologic neurologic developement in blast injury
Griesbeck PTDS-actions in action

Session 3: EMT / Nurses

timetable:
Thu. 13:00-14:30  speaker title
Lang Cooperation with the German patient evacuation coordination center on
mission abroad
Kdnig The new German paramedic Legislation
Vélker The novel German paramedic system in the german federal armed forces

Session 4: EMT / Nurses

timetable:

Thu. 14:30-16:30  speaker title
Erkens Poisoness animals on mission abroad: prevention and first response
Beltzer Lessons learned: cooperation on the Black Hawk in Kunduz
Brkovic Interaction from the Infanterie and the medical service in mission
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Programm
EH-Bravo Fortbildung 05. Juni

1. Sitzung: EH-Bravo Fortbildung
Zeitplan:

Do. 08:30-10:30 Referent

Sotnikov TCCC-Update, Traumaversorgung
Fidorra Flissigkeits- und Volumentherapie
Rohrborn Serious games - Ein physiologisches Trainingsspiel

2. Sitzung: EH-Bravo Fortbildung
Zeitplan:

Do. 11:00-12:00 Referent

Mahler i.v. Zugénge - theoretische Einfiihrung
Abteilung X, i.v. Zugange - Praktische Ubungen in Kleingruppen
BWK Ulm

3. Sitzung: EH-Bravo Fortbildung

Zeitplan:

Do. 13:00-14:30  Referent
Abteilung X, Thoraxentlastung - Praxis 1.0.-Zugang - Praxis
BWK Ulm, Initial Assessment
FSRettDst Ulm Initial Assessment

4. Sitzung
Zeitplan:

: EH-Bravo Fortbildung

Do. 14:30-16:30 Referent

Abteilung X, Initial Assessment

BWK Ulm, Initial Assessment

FSRettDst Ulm

Otto Erfahrungsbericht Black-Hawk
54

Program
Combat Life Saver June 5%

Session 1: Combat Life Saver

timetable:

Thu. 08:30-10:30  speaker title
Sotnikov TCCC-Update
Fidorra Volume resuscitation
Rohrborn Serious Games

Session 2: Combat Life Saver

timetable:

Thu. 11:00-12:00  speaker

Mahler intraveneos access
Abteilung X, intraveneous access - training
BWK Ulm

Session 3: Combat Life Saver

timetable:

Thu. 13:00-14:30  speaker title
Abteilung X, Needle Decompression  i.0. access
BWK Ulm, Initial Assessment
FSRettDst Ulm Initial Assessment

Session 4: Combat Life Saver

timetable:
Thu. 14:30-16:30  speaker title
Abteilung X, Initial Assessment
BWK Ulm, Initial Assessment
FSRettDst Ulm
Otto Report Black-Hawk AFG
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Poster Session A Thursday June 05%
Timetable: 10:30 - 11:00

Thu June 05" Speaker Title

Helm Chair

Izenberg Chair

N.N. Supply with blood and blood products

Griesbeck, F Acute stress reaction - initial crisis intervention

Falzone Clinical use of lyophilizied plasma, Date of two years of active
hemovigilance

Cherng In vivo Hemostasis Performance on Femoral Arterial Hemorrhage
in Swine Model-- Coreleader HEMO-bandage and QuikClot
Combat GauzeTM

Poster Session B Thursday June 05%
Timetable: 12:15 - 12:45

Thu June 05" Speaker Title
Kulla Chair
Veit Chair
Sparwasser Changes in genitourinary trauma in military conflicts since 1945
Dobschiitz Trauma to the ureter
Klack Experiences of French Role 2/FST at GAO Mali spring 2013
Jacobs Formation of PTSD

Poster Session C Thursday June 05"
Timetable: 14:30 - 15:00

Thu June 05" Speaker Title
Holldobler Chair
Lieber Chair
Josse Federal Armed Forces TCCC-TeamTraining
Jost Emergency cricothyroidotomy - surgical technique versus punc-
Birkenmaier ture technique
Marius Werner Traumamanagement in the first years of ISAF
Hypothermia
Ramiara Fresh whole blood (FWB) transfusion : Experience of The 6th For-

ward Surgical Team (6FST) during 2 years of military Operations
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Tactical Combat Casualty Care
10. TCCC - Symposium

2006 - 2015
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Ausstellung / Exhibition 54 Aesclap AG
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35 Physio- Control Germany Sales GmbH

36 Bayer Vital GmbH

37 Notfallkoffer.de Med. Gerdte GmbH

38 VBM Medizintechnik GmbH

39 Mefina Medical GmbH & Co. KG

40 CTC Medical GmbH

41 ZOLL Medical Deutschland GmbH

42 WERO MEDICAL, Werner Mischalik GmbH & Co. KG

43 Karl Storz GmbH & Co. KG

44 CAE Healthcare GmbH

45 Deutscher Berufsverband Rettungsdienst e.V.

46 Tactical Rescue and Emergency Medicine Association e.V.

47 Helbig Medizintechnik Vertriebs GmbH

48 DRK Blutspendedienst West GmbH

49 Presse- und Informationszentrum der Bundeswehr
- 50 Belmont Intrument Corporation

X-CEN-TEK GmbH upper floor Posters 51 Masimo Europe Ltd.

Heinen & Lowenstein GmbH & Co. KG 52 Medical Sales Consultants Germany GmbH

Schnitzler Rettungsprodukte GmbH & Co. KG 53 GS Elektromedizinische Gerate G. Stemple GmbH

Jn”

small hall 7 and hall

42

DGWMP

Berlin Chemie AG :@@
Erbe Elektromedizin W

Thornhill Research Inc
Dr. F. Kéhler Chemie GmbH
Opsbase Einsatztechnik GmbH
Teleflex Medical GmbH
Impact Instrumentation Inc.
Coreleader Biotech Co. Ltd.
Medi King GmbH

Vitmo GmbH 54 Laerdal Medical GmbH

Transatlantic Handelsgesellschaft Stolpe & Co. GmbH medida Notfallausriistung GmbH & Co. KG
Ambu GmbH

Bornack GmbH und Co. KG

Kohlbrat & Bunz GmbH

P.J. Dahlhausen & CO GmbH EDWIN-SCHARFF-HAUS NEU-ULM

Pfalzmed Notfallmedizinisches Equipment

Drager Medical Deutschland GmbH

Ulrich GmbH & Co.

Peli Hardigg

WaterJel Europe LLP: / SAM Medical Products
Hermes Arzneimittel GmbH

CSL Behring GmbH

Baxter Deutschland GmbH

MEDA Pharma GmbH & Co. KG

Ortho Medicor AG

HESCURO - Klinik REGINA - GmbH & Co. KG
Weinmann Emergency Medical Technology GmbH + Co. KG
Ventinova Medical B.V. / The Surgical Company GmbH
ratiopharm GmbH

FOYEREG

‘Eﬂ'r

Ausstellung

Mt

ground floor
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Referenten / Faculty srirl=®
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Zrain

Dr. Baker Benjamin

Dr. Bank Kristina

Dr. Bartmus Roland

Dr. Beltzer Christian

Dr. Bender Raphael

Dr. Bergmann Harald
Dr. Bickelmaier Jens

Dr. Bohnen Renate

Dr. Birkenmaier Helmut
Dr. Bretschneider Ingeborg
Dr. Brucke Markus
Brkovic Roman

Dr. Cherng Juin-Hong
Dr. Christensen Peter
Christochowitz Thorsten
Dr. Clavier Benoit

Dr. Diallo Lassina

Dr. Dietze Tom

Dr. Dobschiitz, von Karl
Dr. Elias Kristopher

Dr. Erkens Kay

Dr. Falzone Elisabeth
Prof. Farr Rocky

Dr. Fidorra Kai

Friede Jan

Garling Andreas
Gerlach Harald

Dr. Glassberg Elon

Dr. Griesbeck Franz

Dr. Grube Franziska

Dr. Glinther Oliver

Dr. Hackenbroch Carsten
Dr. Hallak Stefanie

Dr. Harth Andreas

Dr. Hauer Thorsten

Dr. Hauschild Sven
Heiskell Lawrence

PD Dr. Helm Matthias
Dr. Hengstermann Frank
Dr. Henny Walter
Hoffmann Manni

Prof. Hofmann Marko
Hollweck Tobias

Dr. Horter Johannes

Dr. Hossfeld Bjorn
Hofner Jurgen

Dr. Huschitt Niels

Dr. Izenberg Seth
Jacobs Herbert

USA
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Taiwan
Denmark
Germany
France
Mali
Germany
Germany
Germany
Germany
France
USA
Germany
Germany
Germany
Germany
Israel
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Netherlands
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
USA
Germany
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Dr. Jones Rene
Josse Florent

Jost Christian
Kedrowski Isabelle
Kerschowski Jurgen
Dr. Kjiell Boman

Dr. Klack Florian
Knofel Andreas

Prof. Dr. Kolassa Iris-Tatjana
Prof. Dr. Kollig Erwin
Kénig Marco

Dr. Kulla Martin

Kuhl Christian
Ladehof Karsten
Prof. Dr. Lampl Lorenz
Lang Silke

Dr. Lieber Andre

Dr. Lison Andreas
PD Dr. Lorenz Kai

Dr. Losensky Kevin
Dr.von Libken Falk
Dr. Luhrs Jochen
Mahler Oskar

Dr. Maier Jennifer
Prof. Dr. Maier Heinz
Dr. Marc Ervin

PD Dr. Mauer Uwe
Dr. Ochsner Wolfgang
Dr. Ostfeld Ishay

Dr. Otto Andreas
Prof. Dr. Porter Cliff
Pulvermuller Ulrich
Dr. Puhan Juliane

Dr. Puidupin Marc

Dr. Ritter Dennis
Rittmayer Lutz
Réhrborn Kevin

Dr. Sahm Joachim

Dr. Schéfer Stefan

Dr. Schallert Rainer
Dr. Scheel Edgar

Dr. Schmidbauer Willi
Dr. SchleulR Thomas
Schéndube Silvio

Dr. Schittler Markus
Dr. Schwartz Andreas
Seipel Thorsten

Dr. Sotnikov Evgeni
Prof. Dr. Sparwasser Christoph

Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Sweden
France
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
USA
Germany
Germany
Israel
Germany
USA
Germany
Germany
France
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany
Germany

\/oﬂ ‘ﬁﬂ/ﬁ \/oﬂ ‘ﬁﬁht

Dr. Spies Fabian Germany Dr. Volker Carolin Germany
Dr. Stettbacher Andreas Switzerland Dr. Wafzig Benjamin Germany
Stroberg Pierre Norway Dr. Wegener Mark Germany
Dr. Tal-Or Eran Israel Werner Marius Germany
Dr. Unkelbach Uwe Germany Dr. Westendorf Stefan Germany
Volz Mike Germany Zinoni Franz Germany

Save Che dalde

2016

combatmedicalcare
CONFERENCE

29./30. Jun. 2016 - UIm/Neu-Ulm

61



Organisation +
Unterstutzung

Gesamtleitung:
Matthias Helm
Florent Josse

Internetauftritt:
Silvio Graf
Andreas Knofel

Wissenschaftliches Programm:

Bjorn Hossfeld
Martin Kulla

Workshops:
Andreas Schwartz
Jochen Liihrs
Sebastian Honle
Fabian Spies
TREMA e.V.

CFR-Arbeitskreis:
Il. Insp AusbZSpezIOp

EH-B Fortbildung:
Evgeni Sotnikov
Oskar Mahler
FSRettDst UIm

MedAssPers Seminar:
Daniela Rein

TEMS-Workshop:
TREMA e.V.

Kongressbiiro:
Susanne Mauckner

CM.C 2014

combat alcare
CONFERENCE

tran a5|

fig/t

Kongresszentrum/ESH:
Tom Schneider

Industrie:
Florent Josse
Bjorn Hossfeld
DGWMP e.V.

Logistik und Helfer:
Thorsten Holstrater
Johannes Klatt

Abendveranstaltung:
Susanne Holstrdter
Thorsten Holstrater
Gerd Kremers

Fahrzeuge:
Arne Zihr

Unterkiinfte:
Roland Tietze

Fur Unterstiitzung danken wir besonders:
Stab BwKrhs Ulm

Alphof-Team

Roxy-Team

ESH-Team

FeldjagerDstKdo Ulm

Kdo Schnelle Eingreifkréfte San (KSES)
UStgVdb Multinationales Kdo

DRKUIm

LazRgt41

allen Ausstellern

vor allem den freiwilligen Helfern

...und vielen, die hier nicht genannt sind

mefina medical

Medizinische Produkte & Dienstleistungen

Gaumard Simulatoren - Testen Sie jetzt!
60 Jahre Tradition, Erfahrung und Erfolg auf dem US-Markt.
Seit 2011 mit Deutschland-Vertretung durch Mefina Medical.

Die neue Generation Simulatoren:
kabellos, mobil & zukunftsweisend

Spezialprodukt & mobile Intensivsysteme

mefina-medical.de
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Wl . MEDICALSCG

TACTICAL COMBAT CASUALTY CARE IS YOUR PROFESSION.
PROVIDING YOU WITH WHAT YOU NEED IS OURS.
Wir beliefern auch Feuerwehren, Hilfsorganisationen, Krankenh&user, Polizei, Rettungsdienste und Medizinproduktehandler.
MEDICAL SALES CONSULTANTS AUSTRIA GMBH MEDICAL SALES CONSULTANTS GERMANY GMBH
info@medicalsci.com www.medicalsca.at info@medicalscg.de www.medicalscg.de



