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Organisation und Gesundheitliche
Herausforderungen des
Asylwesens im Kanton BL

PD Dr. med. Brian Martin, Kantonsarzt BL

Fachgruppenversammlung der Psychiaterinnen und Arztlichen
Psychotherapeuten BL, Minchenstein, 07.04. 2016

Beruflicher Hintergrund Brian Martin

1989 Staatsexamen Med. Fakultat der Universitat Basel
1990 Promotion Medizinische Fakultat der Universitat Basel
1996 MPH Harvard School of Public Health

1997 Facharzt FMH fur Pravention und Gesundheitswesen
1999 Fahigkeitsausweis Sportmedizin SGSM

2012 Habilitation in Sozial- und Praventivmedizin Uni Zirich

Eingliederung kantonsarztlicher Dienst BL

+ Teil des Amts fur Gesundheit
(Leiter: Dr. Jirg Sommer) in der VGD BL

* Bildet zusammen mit kantonszahnérztlichem Dienst
die Abteilung medizinische Dienste
» Andere Abteilungen des Amts fur Gesundheit:
— Heilmittel (Kantonsapotheker)
— Spitéler und Therapieeinrichtungen
— Alter
— Gesundheitsférderung

Aufgaben kantonsarztlicher Dienst BL

* Infektionsschutz
* Gesundheitspolizeiliche Aufsicht
» Bewilligungswesen
* Rettungskommission/kantonaler Krisenstab
* Anderes
— Ausserkantonale Kostengutsprachen

— Interkantonale Vereinbarung fur Hochspezialisierte Medizin IVHSM
— Nicht-Ubertragbare Krankheiten (NCDs)

Vorbereitung gesundheitspolitischer Sachgeschéfte
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«Liebe Kolleginnen und Kollegen
Parasites - Scabies

e Y Am 27. und 28. Juli 2015 wurden uns insgesamt zwei Meningokokken-
Genesal Information R . aee .
Eidamiclogy & isk R Meningitiden  bei  Asylsuchenden aus dem Empfangs- und

. Verfahrenszentrum Basel gemeldet. Bei den Betroffenen handelt es sich

" e um einen 27jahrigen Mann aus Sri Lanka und einen 11jahrigen Jungen aus
Freventon. Eritrea (...).
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(v ana. 92 ame Hiermit mochten wir Sie Uber all jene Kontaktpersonen informieren, die
= Human scables Is caused by an Infestation of the skin by the human ltch mite (Sarcoptes s sich im Zeitraum der Kontagiositét resp. in den letzten 10 Tagen im EVZ
scabiei var. hominis). The microscopic scables mite burrows into the upper layer of the skin pocoribr e 3 N o
215 Bimpie ke sk 105 e scables mite usually 5 sbroad by aiect, proonged, Contact cOC.E0 Basel aufgehalten haben und mittlerweile in Ihren Kanton verlegt wurden.
L M I e Wir empfehlen, diese Personen ebenfalls antibiotisch abzuschirmen
Scables occurs worldwide and affects people of all races and soclal classes. Scables can spread . . . . . .
Relsted tioks rapidly under crowded conditions where close body contact Is frequent. Institutions such as (emmahg C|proﬂoxac|n 500 mg resp. Alternativen gemass BAG-
aies A2 Trdex nursing homes, extended-care facilities, and prisons are often sites of scabies outbreaks.
Parasites Glossary Image: Sarcoptes scablel mites in a skin scraping, stained with lactophenol cotton-blue. Empfehlungen 2001) ( . -)-«
Credit: DPDx
Nachricht von Sozialmedizin BS, 29.07.2015
.
Medizinische Versorgung Asylwesen Organisation Asylwesen Schweiz

Herausforderungen seit Anfang 2015

* Neue Krankheitsbilder und Medikamente (z. B. Scabies)
* Kommunikation und Information Patientinnen

* Umgang und Pravention ansteckender Krankheiten

» Zusammenarbeit und Information im Gesundheitswesen
* Abrechnungsprobleme

www.sem.admin.ch




Organisation Asylwesen vereinfacht
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Medizinische Versorgung Asylwesen

Versorgung « Pflegepersonal in EVZ
+ Nebenamtliche Zentrumsérzte + Niedergelassene Arztinnen
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G r ik i of refugees in Europe during winter, 2015

Figure 2. Distribution of asylum

by months, EU, January 2013-September 2015*
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C sk of refugees in Europe during winter, 2015
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Medizinische Versorgung Asylwesen
Herausforderungen und Massnahmen

* Neue Krankheitshilder und Medikamente

* Kommunikation und Information Patientinnen

* Umgang und Pravention ansteckender Krankheiten

» Zusammenarbeit und Information im Gesundheitswesen
» Abrechnungsprobleme

* Fluchtlingssituation Europa Herbst 2015

— Verbesserung regionale und nationale Zusammenarbeit
— Information der Akteure

— Sicherstellung Medikamentenversorgung

— Planung Teilstab/Einsatzstab Asyl KKS BL

Asylwesen bei Ublichen Zahlen

Asyunerunt
vz Emplange-una in der Gemeinde
Vertahr -

Asylunt
Aussenstelle in der Gemeinde

Asylwesen bei erhéhten Flichtlingszahlen
(Phase 1, November 2015)
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Asylwesen bei erh6hten Flichtlingszahlen
(Phase 2, ab Dezember 2015)
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Asylwesen bei erhéhten Flichtlingszahlen
(Phase 3, in Vorbereitung)
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Ziele Gesundheitsversorgung Asyl BL

» Notwendige medizinische Versorgung
fur Asylantinnen und Asylanten

* Vermeidung unnétiger Folgekosten
fir Gemeinden, Kanton und Bund

+ Infektionsschutz fur gesamte Bevdlkerung

Medizinische Versorgung hdohere Zahlen

Versorgung « Pflegepersonal in EVZ )
+ Zentrumsérzte « Zentrumsérzte + Niedergelassene Arztinnen
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Zentrumsarztinnen und -arzte

» Kantonale Auffangzentren BL

* Niederdorf: Dr. Jurg Jutzi, Bubendorf

« Laufen: KSBL Laufen

« Minchenstein: Dr. Sandor Balint, Binningen

* Reserve: Dr. Astrid Wallnofer-de Jong, Muttenz

* Aussenstellen EVZ Bund

« Allschwil: Dr. Gabriela Lémou und Dr. Raymond Perret, Allschwil
« Arlesheim: Dr. Pieter Wildervank, Ita Wegmann Klinik

« Aesch: Dr. Rupert Schmitt, Aesch

« Pratteln: Dr. Bernhard Keller, Reinach

« Ansprechperson: Ulrike Leutwyler, ORS,
stv. Leiterin Aussenstellen, Pflegefachfrau

Situation Anfang Marz 2016
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Massnahmen Gesundheit Asyl 2015/2016

* Umsetzung eingeleiteter Verbesserungen
« Regionale und nationale Zusammenarbeit
« Information der Arztinnen und Arzte sowie weiterer Akteure
« Sicherstellung der Medikamentenversorgung
« In Standortgemeinden fur kantonale Auffangzentren:
= Vorbereitung mit designierten Zentrumséarztinnen und -&rzten
» Ausbau medizinische Unterstiitzung
« Durch kantonsérztlichen Dienst und Fachdienst Gesundheit KKS
+ Vorbereitung psychologische Unterstiitzung
« Fachdienst Gesundheit KKS (Care Team) fur Akutversorgung
« Weitergehende Betreuung uber Gesundheitswesen

Information der Arzte sowie weiterer Akteure

Vorstellung des Themas an der Herbstversammlung der
Arztegesellschaft Baselland am 19.11.15

Erster Versand an interessierte Arzte erfolgt am 20.11.15

Arztliche Austauschtreffen seit 04.12.15 regelmassig
alle 1 bis 2 Monate (www.panh.ch/bl/asyl)

Versand an Baselbieter Arztinnen und Arzte Ende Januar 2016
Artikel zum Thema in arztlicher Fachzeitschrift in Vorbereitung
Hausarztfortbildung am KSBL Liestal am 04.02.16

Referat an Fachgruppenversammlung der Psychiaterinnen und
Arztlichen Psychotherapeuten BL, Miinchenstein, 07.04. 2016
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Diese Website ist

Die Treffen Dienst 8L rt und dienen Aktennotizen und

weil das Copyright dem Austausch von Erfahrungen, der identifikation von zu losenden Begleitmaterialien der
nicht fiir alle der Problemen und der Vertiefung ausgewahlter Themen im Bereich der bisherigen Treffen
Asylantinnen und Asylanten

Dokumente und « 21012016

Asylvom 21.01.2016, KSBL 08122015
abgeklartwordenist.  iestal

Links

Bitte kiaren Sie die * Aktennotiz des Treffens folgt

urheberechtliche * Migration und
Situation vor der © Anhange Gesundheit (BAG)
weiteren Verwendung
einzelner Dokumente
ab.

 Asylsuchende und
Gesundheit (Robert
Koch Institut, Serlin)

 Bild und Sprache e V.
(Deutschland)

® European Centre for
Disease Prevention and

1. Adressiste der Teilnehmerinnen und Tellnehmer der
Austauschtreffen

2. 5tand Gesundheitsversorgung Asyl BL. Handout der Prasentation von

Die Inhaite der B

Website sind aber

nicht geheim und die

n Baselbieter Arzteschaft zu
jersorgung Asyl, 25.01.16

" 20116
Em e R Christan Lanz, Kantonsarzt Soloth Control ECDC
g i Asyl vom 04.12.2015, Amt fiir
Verteilerliste Gesundheit, Liestal Iy
04.02.2016
Benutzername und Passwort von kantonsarzt@bl.ch www.panh.ch/bl/austausch

Anzugehende Fragestellungen (Stand 10.03.16)

+ Information an die Arzteschaft
» Konkretes Vorgehen bei Impfungen
» Konkretes Vorgehen bei Zahnproblemen

+ Ubersetzungsunterstiitzung, vor allem bei
psychiatrischen Notféllen

+ Ablauf fur Rechnungsstellung
« Zahngesundheit (Zuckerkonsum und Zahnhygiene)

« Empfangnisverhitung und gynékologische Betreuung bei
patriarchalischen Familienstrukturen

* Genitale Verstimmelungen
» Chronifizierung psychiatrischer Probleme

Mogliche Schwerpunktthemen (Stand 10.03.16)

« Infektiologie

* Psychiatrie

» Dermatologie

* Zusammenarbeit UKBB

» Asylkoordination BL

« Erfahrungen anderer Kantone

* Projekte Asylantengesundheit STPH

Nachste Termine

08.04.16, 13.00-14.00 Fortbildung KSBL Bruderholz:
Th-Screening bei Asylanten
(JP Zellweger)

21.04.16, 14.00-16.00 Austauschtreffen Asyl KSBL Laufen
(Schwerpuntkthema
Asylkoordination BL)

09.06.16, 14.00-16.00 Austauschtreffen Asyl PBL Liestal
(Schwerpunktthema Psychiatrie)




