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Beschaffung von Schutzmasken

Bericht der Geschiftspriifungskommission des Nationalra-
tes vom 18. Februar 2022

Stellungnahme des Bundesrates

vom 18. Mai 2022

Sehr geehrte Frau Kommissionsprésidentin
Sehr geehrte Damen und Herren

Zum Bericht der Geschéftspriifungskommission des Nationalrates vom 18. Februar
2022 betreffend die Beschaffung von Schutzmasken nehmen wir nach Artikel 158 des
Parlamentsgesetzes nachfolgend Stellung.

Wir versichern Sie, sehr geehrte Frau Kommissionsprésidentin, sehr geehrte Damen
und Herren, unserer vorziiglichen Hochachtung.

18. Mai 2022 Im Namen des Schweizerischen Bundesrates

Der Bundesprésident: Ignazio Cassis
Der Bundeskanzler: Walter Thurnherr

2022-...



Stellungnahme

1 Ausgangslage

Im Frithjahr 2020, kurz nach Beginn der Covid-19-Pandemie in der Schweiz, zeigte
sich, dass der Bestand an Schutzmasken knapp war. Der Bundesrat beauftragte in der
Folge die Armeeapotheke (AApot) mit der Beschaffung von Schutzmasken. Die
AApot sollte moglichst rasch grosse Mengen an Schutzmasken einkaufen: Ziel war,
die Versorgung des zivilen Gesundheitswesens stets sicherzustellen. Die AApot
konnte dieses Ziel trotz schwieriger Rahmenbedingungen erreichen.

Die Geschiftspriifungskommissionen (GPK) der eidgendssischen Réte beschlossen
am 18. Mai 2020, eine Uberpriifung der Massnahmen von Bundesrat und Bundesver-
waltung zur Bewiltigung der Covid-19-Pandemie vorzunehmen. Die GPK-N ent-
schied, die Festsetzung der Untersuchungsschwerpunkte und die Durchfiihrung der
Inspektion in Sachen Maskenbeschaffung der Subkommission EDA / VBS zu dele-
gieren. Nach ersten Abkldrungen legte diese den Fokus der Untersuchung auf die Be-
schaffung von Schutzmasken in der ersten Phase der Pandemie (Januar bis Juni 2020).
Die Untersuchung konzentrierte sich dabei auf Fragen zur Beauftragung der AApot,
zum Ablauf der Maskenbeschaffung und zu den Qualitétskontrollen.

Die GPK-N hiilt in ihrem Bericht vom 18. Februar 2022 einleitend fest, dass das VBS
und die AApot den Auftrag des Bundesrates, geniligend Schutzmaterial und -masken
zu beschaffen, erfiillt haben. Dass aufgrund der schwierigen Bedingungen und des
hohen Drucks Fehler passierten, sei nachvollziehbar. Sie kommt dabei aber auch zu
folgenden Schlussfolgerungen:

— Das VBS und die AApot hitten es bisher nicht geschafft, flir eine geniigende
Transparenz hinsichtlich der Maskenbeschaffung zu sorgen und kursie-
rende Vorwiirfe und Fragen zu kldren. Fehler und Méngel seien bisher noch
nicht vollstdndig und transparent aufgearbeitet worden.

—  In der Schweiz bestanden Mingel in der Pandemievorsorge; die Schweiz
war 2020 ungeniigend auf eine Pandemie vorbereitet. Vor allem deswegen
sei auch der Aufirag an die AApot notwendig geworden. Der Bundesrat wie
auch das VBS hitten es bei der Auftragserteilung an die AApot aber ver-
sdumt, dieser die notwendigen zusitzlichen Ressourcen zur Verfligung zu
stellen. Fristen fiir mogliche Méngelriigen seien deswegen verpasst worden.

—  Die Qualitdtskontrollen der Schutzmasken seien liickenhaft gewesen, dies
einerseits aufgrund der fehlenden Ressourcen, anderseits aufgrund der Tat-
sache, dass in der Schweiz keine Stelle akkreditiert ist, die Qualitdt von
Schutzmasken zu priifen. Die GPK-N formuliert in diesem Zusammenhang
die Empfehlung an den Bundesrat zu priifen, ob es zweckmissig und wirt-
schaftlich wére, wenn die Schweiz tiber eine Stelle verfligen wiirde, die fiir
die Qualitétspriifung von medizinischen Schutzmasken akkreditiert ist.

Die GPK-N ersucht mit Schreiben vom 21. Februar 2022 den Bundesrat, bis am
18. Mai 2022 zum Bericht und zur Empfehlung der GPK-N Stellung zu nehmen.
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2 Stellungnahme des Bundesrates

Der Bundesrat teilt die die Einschiatzung der GPK-N (Ziff. 4 Bericht GPK-N), dass
das VBS und insbesondere die AApot den Auftrag, geniigend Schutzmasken zu be-
schaffen, erfiillt haben — unter hohem Druck, mit grossem Einsatz und trotz der
schwierigen Bedingungen. Es ist nachvollziehbar, dass unter den erschwerten Pande-
miebedingungen auch Fehler passiert sind. Alle Beteiligten, namentlich das VBS, sind
sich dieser Tatsache bewusst. Entsprechend wird der Aufarbeitung der Corona-Krise
und den Lehren, die daraus gezogen werden miissen, besondere Aufmerksamkeit ge-
schenkt.

Der Bundesrat teilt allerdings die Beurteilungen und Schlussfolgerungen der GPK-N
nicht vollumfinglich. Sie tragen der besonderen Situation der Covid-19-Pandemie
nicht geniigend Rechnung. Nachfolgend (Ziff. 2) wird detailliert auf die Wiirdigung
der GPK-N (Ziff. 4 Bericht GPK-N) eingegangen.

Der Vollsténdigkeit halber sei erw#hnt, dass die Darstellung des rechtlichen Rahmens
unter Ziffer 2.1 des GPK-Berichtes unvollsténdig ist. Artikel 44 Absatz 1 des Epide-
miengesetzes! (Versorgung mit Heilmitteln) ist nicht erw#hnt, obwohl diese Bestim-
mung durchaus als Grundlage fiir die Beschaffung von Hygienemasken (diese sind
als Medizinprodukte zu betrachten und fallen somit unter den Begriff «Heilmittel»;
hingegen fallen Atemschutzmasken nicht unter diese Bestimmung) dienen kann. Ins-
besondere ist die Aussage ganz am Ende der Ziffer 2.1 so nicht richtig; in Bezug auf
Hygienemasken bestand schon vor dem Erlass der spezifischen Bestimmungen der
Covid-19-Verordnung 2 eine Grundlage fiir deren Beschaffung durch den Bund.

2.1 Ablauf der Maskenbeschaffung (Ziff. 4.1 Bericht
GPK-N)

2.1.1 Auftrag an die Armeeapotheke (Ziff. 4.1.1 Bericht
GPK-N)

Die GPK-N hilt fest, dass schwer nachvollziehbar sei, dass das VBS die Beauftragung
der AApot mit solch einem grossen und teilweise auch neuartigen Auftrag beziiglich
der dafiir notwendigen Ressourcen nicht frither hinterfragt habe.

Die Beschaffung von wichtigen medizinischen Giitern zur subsididren Unterstiitzung
des zivilen Gesundheitswesens verbunden mit der Bereitstellung der umfangreichen
Transport-, Lager- und Bewirtschaftungslogistik fiéllt in der Tat nicht in den Zustén-
digkeitsbereich der AApot, die grundsitzlich verantwortlich ist, Arzneimittel und Me-
dizinprodukte fiir die Armee und die Bundesverwaltung bereitzustellen. Das VBS ist
zudem nicht Vorgabestelle fiir die Bevorratung von kritischen Gitern.

Die Beauftragung der AApot mit diesem umfangreichen neuen Auftrag war aus Sicht
des Bundesrats dennoch richtig. Auch die Beauftragung einer anderen Beschaffungs-
stelle hitte diese vor dieselben Herausforderungen gestellt. Bei Arzneimittelbeschaf-
fungen wire diese Beschaffungsstelle zudem auf die Grosshandelsbewilligung der
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AApot zur Abwicklung der Beschaffungen angewiesen gewesen. Eine Aufteilung der
Beschaffungsauftrige hitte zu einer komplexen Kompetenzteilung mit mutmassli-
chen Doppelspurigkeiten und Verzogerungen bei den Beschaffungen gefiihrt. Gerade
zu Beginn der Krise waren kurze Entscheidungswege ein massgeblicher Erfolgsfak-
tor. Durch die Ubertragung der zentralen Krisenaufgabe der Beschaffung und Bewirt-
schaftung der wichtigen medizinischen Giiter zur subsididren Unterstiitzung des zivi-
len Gesundheitswesens an die AApot konnten rasch eine zentrale Zustdndigkeit in der
Bundesverwaltung festgelegt und die Leistungserbringung aus einer Hand mit klaren
Aufgaben, Kompetenzen und Verantwortlichkeiten erreicht werden. Eine Aufteilung
der Aufgaben auf verschiedene Stellen hitte die Komplexitdt in der Krise zusétzlich
erhoht, zu behinderndem Koordinationsbedarf gefiihrt und den Beschaffungsprozess
verzogert. Das galt es im Interesse der Sache unbedingt zu vermeiden.

Der Bundesrat und das VBS waren sich dabei der hohen Belastung der AApot durch-
aus bewusst. Das VBS wies deshalb rasch Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der ar-
masuisse? sowie Angehorige der Armee® der Armeeapotheke zu. Die EFK fiihrte im
Rahmen der Beschaffung medizinischer Giiter punktuell Priiftétigkeiten durch.

Der Bundesrat hilt zudem fest, dass zwei Personen Strafanzeigen gegen verantwort-
liche Personen der Maskenbeschaffung eingereicht haben, diese jedoch von den zu-
stdndigen Staatsanwaltschaften nicht anhand genommen wurden.

2.1.2 Qualitidtskontrollen (Ziff. 4.1.3 Bericht GPK-N)

Zu Beginn der Krise wurde in Tat der Fokus fast ausschliesslich auf die Beschaffung
von Schutzmasken an sich und weniger auf Qualitdtskontrollen gelegt. Zu diesem
Zeitpunkt war absolut prioritér, dass das Gesundheitswesen iiber geniigend Masken
verfugt.

Ein Auftrag in dieser Grossenordnung héngt zudem nicht alleine von den personellen
Ressourcen ab. Es mussten in kurzer Zeit Prozesse geschaffen oder adaptiert und
Transport-, Lager- sowie externe Priif- und Verteilkapazititen an die Kantone aufge-
baut werden. In der friihen Phase der Pandemie konnten die Qualitétskontrollen nur
reduziert vorgenommen werden aufgrund der allgemeinen Uberlastung der Organisa-
tion, der sehr grossen Materialmengen, verbunden mit dem ziemlichen Mangel an
qualifiziertem Fachpersonal und dem Fehlen von geeigneten Lagemn bei der AApot.
In dieser Phase konnten somit kaum Maingelriigen vorgenommen werden. Es gilt aber
zu erwihnen, dass nur Masken beschafft wurden, die den jeweils geltenden rechtli-
chen Bedingungen entsprachen, und dass die Anzahl der von Mingelriigen betroffe-
nen Beschaffungen im Verhiltnis aller getétigten Einkdufe wihrend der Covid-19
Pandemie sehr klein war.

2 Die armasuisse stellte der AApot vom 24.3.2020 bis am 2.5.2020 durchschnittlich drei Mit-
arbeitende mit einem Pensum von je 80 % zur Verfiigung. Vom 4.5.2020 bis am 1.7.2020
waren es zwei Mitarbeitende und schliesslich bis Ende 2020 war es noch ein Mitarbeitender.
Zusétzlich wurde vom Bundesamt fiir Bevdlkerungsschutz flir die Dauer vom 1.8.2020 bis
am 30.4.2021 ein Mitarbeitender zur Verfiigung gestellt.

3 Es handelte sich um eine Kompanie San Log Bat 81 im Assistenzdienst sowie verschiedene
freiwillige Angehorige der Armee in der Taskforce Corona VBS.
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Ab April 2020 wurde fiir die Uberpriifung der Lieferqualitit das Warenpriifunterneh-
men Société Générale de Surveillance SA (SGS) sowohl bei der Wareniibernahme in
China wie auch in der Schweiz eingesetzt. Mangelhafte Lieferungen wurden somit
frithzeitig erkannt und anschliessend zuriickgewiesen oder geriigt. Zeitgleich wurde
in Burgdorf und spiter in Oberdiessbach eine zentrale Anlieferstelle fiir simtliches
Pandemieschutzmaterial errichtet. Damit wurden die Rahmenbedingungen fiir umfas-
sende und griindliche Qualitédtskontrollen geschaffen. Parallel zu den Beschaffungen
von Masken belasteten die Beschaffungen und Qualitdtskontrollen von Beatmungs-
geriten, Uberwachungsmonitoren, Operationsminteln, Ganzkorperschutzanziigen,
Einweghandschuhen, Desinfektionsmittel und Testungsmaterial dieselben speziali-
sierten Personalressourcen.

Nach der initialen Beschaffungswelle verlagerten sich die Herausforderungen von der
Beschaffung hin zur geordneten Einlagerung der Giiter. Aufgrund der zeitgleichen
Versorgung des subsididren Armeeeinsatzes in der zweiten Covid-19-Welle, des vor-
sorglichen Riickrufs von Teilen der Hygienemasken, der SAP-Integration zur Opti-
mierung der Beschaffungsabldufe und der umfangreichen Aufwinde fiir die Covid-
19-Impfstofflogistik (Beschaffungen von Impfstoffen, Impfsets, Transport- und La-
gerinstallationen sowie Infrastruktur- und Logistikbereitstellungen) konnten die spe-
zialisierten Ressourcen zu wenig Wert auf die riickwirkenden zeitnahen Qualitétskon-
trollen legen, um mdgliche Méngelriigen aus der ersten frithen Beschaffungsphase
zeitgerecht platzieren zu konnen.

Zu beriicksichtigen ist zudem, dass die Schweiz {iber keine akkreditierte Stelle flir die
Priifung der Qualitét von medizinischen Schutzmasken verfligt. Aus diesem Grund
wurde das Labor Spiez des Bundesamtes fiir Bevolkerungsschutz in der ersten Phase
der Pandemie (zwischen Mirz und Juli 2020) vom Oberfeldarzt beziechungsweise von
der Armeeapotheke mit einem vereinfachten Verfahren zur Priifung von Schutzmas-
ken betraut. Die AApot liess die erste Priifung am 16. April 2020 durchfiihren. Die
Auftrage wurden jeweils von der Verwaltungseinheit Sanitit der Gruppe Verteidigung
an das Labor Spiez erteilt. Die Uberpriifung der Masken durch das Labor Spiez hatte
zum Ziel, offensichtliche Qualitdtsméngel festzustellen. Dabei waren sich die Verant-
wortlichen bewusst, dass es unmdglich war, in wenigen Wochen ein akkreditiertes

Priifverfahren einzufiihren. Das vom Labor entwickelte Ad-hoc-Verfahren musste auf
den bereits im Labor verfligbaren instrumentellen Einrichtungen basieren. Um Falsch-

messungen moglichst ausschliessen beziehungsweise erkennen zu konnen, be-
schrinkte sich das Labor Spiez auf Messmethoden, die die eigenen Experten auch fiir
andere Priifungen anwenden und entsprechend gut kennen. Das Labor Spiez infor-
mierte die AApot und auch die Offentlichkeit transparent dariiber, dass es sich bei den
Priifungen von FFP- oder Hygienemasken nicht um akkreditierte, sondern um behelfs-
méssige Priifungen handelte.

2.1.3 Neunterstellung der Armeeapotheke (Ziff. 4.1.2
Bericht GPK-N)

Die GPK-N geht in ihrem Bericht auch auf die Neuunterstellung der AApot wihrend
der Pandemie ein. 2018 wurde die AApot von der Logistikbasis der Armee (LBA) in
den Armeestab verschoben, am 18. Mai 2020 hingegen wurde sie wieder der LBA
unterstellt. Bedenklich findet die GPK-N dabei, dass vorhandene Probleme der
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AApot, namentlich im Bereich Logistik, lange unentdeckt geblieben seien. Das Aus-
mass der Probleme sei erst in der Krise festgestellt worden.

Mit der Weiterentwicklung der Armee (WEA) war vorgesehen, ab 2023 die Fiihrungs-
unterstiitzungsbasis (FUB) und die LBA inklusive der Sanitét und der AApot in einem
neuen Kommando Unterstiitzung zusammenzulegen. Bereits ab 2019 wurde deshalb
eine umfangreiche Analyse der Bereiche Sanitdt und AApot durchgefiihrt. Mehrere
Organisationsformen und Unterstellungsmoglichkeiten innerhalb des VBS wurden er-
arbeitet und ausgewertet. Im Mai 2020 entschied das VBS, die AApot wiederum der
LBA zu unterstellen. Dieser Entscheid basierte auf den Ergebnissen der vorangegan-
genen Analysen sowie ersten Erkenntnissen aus der Covid-19-Pandemie.

Die AApot organisierte sich entlang der Prozesse der Gruppe Verteidigung neu und
optimierte die Strukturen entsprechend. Im Rahmen der Gesamtplanung und mit dem
Programm «ERP-Systeme: V/ar» (ERPSYSVAR) wurde das bestehende SAP-System
in dasjenige der Gruppe Verteidigung integriert, was zu einer verbesserten logisti-
schen Leistungserbringung und Datenqualitit fiihrte. Verbunden mit der Integration
der Prozesse, des SAP-Systems, der Optimierung der internen Abldufe und der Wie-
derunterstellung bei der LBA wurden die Robustheit und Resilienz der AApot gestei-
gert. Bei nichsten Krisen wird es einfacher sein, mittels Ressourcen der LBA Syner-
gien zu nutzen und insbesondere Schwerpunkte zu setzen sowie temporér {iberlastete
Bereiche der AApot rasch zu unterstiitzen. Eine in der ersten Phase der Krise erkannte
Hauptschwiche konnte somit beseitigt werden.

Die AApot wird zudem regelmaéssig durch eine unabhéngige Zertifizierungsstelle be-
ziiglich der ISO-Norm 13485:2016 iiberpriift. Letztmals hat diese Uberpriifung mit-
tels eines zweitdgigen Rezertifizierungsaudits Ende Februar 2022 mit gutem Ergebnis
stattgefunden. Auch die swissmedic iiberpriift die AApot regelmassig in der Leis-
tungserbringung hinsichtlich der erteilten Betriebsbewilligungen. Somit ist sicherge-
stellt, dass die Geschiftstétigkeit der AApot von unabhéngigen, externen Kontrol-
linstanzen kontinuierlich gepriift wird.

Eine VBS-interne Arbeitsgruppe erarbeitet zudem bis im Herbst 2021 eine «Vision
Armeeapotheke». Die «Vision Armeeapotheke» wird als Grundlage in die Arbeiten
fiir den Bericht in Erfiillung des Postulates Rieder vom 19. Mirz 2021 (21.3448 «Zu-

kunft der Armeeapotheke») einfliessen, das der Stinderat am 10. Juni 2021 angenom-
men hat. Der Zeitplan der strategischen Neuausrichtung der AApot ist abhéngig von
den Erkenntnissen aus der unter der Federfihrung der Bundeskanzlei laufenden Auf-
arbeitung der Covid-19-Pandemie sowie den Arbeiten des EDI und des WBF zur Si-
cherheit in der Arzneimittelversorgung.

22 Transparenz iiber die Beschaffungen (Ziff. 4.2
Bericht GPK-N)

Gemiss GPK-N habe das VBS es bis heute versdumt, geniigende Transparenz iiber
die Maskenbeschaffungen herzustellen und Fehler offen einzugestehen.

Der Bundesrat bedauert, dass die GPK-N die Informationsbeschaffung als schwierig
empfand. Er hilt diesbeziiglich allerdings fest, dass das VBS seit Beginn der Covid-
19-Pandemie so transparent wie moglich kommunizierte. Dabei galt es aber auch, lau-
fende Geschiifte nicht durch eine zu frithe Information zu gefihrden. Insbesondere zu
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Beginn der Krise, aber auch spiter, konnten keine Einzelheiten der Beschaffungen
und der finanziellen Bedingungen preisgegeben werden, um den damals &usserst vola-
tilen Markt in dieser schwierigen Lage nicht zu beeinflussen und die Beschaffungen
fiir das Schweizer Gesundheitswesen nicht zu geféihrden. Trotzdem haben VBS und
Armee verschiedentlich und kontinuierlich iiber die Beschaffungen informiert und
standen dabei auch den parlamentarischen Kommissionen stets zur Verfiigung.

Zum einen beantworten das VBS und auch die Armee seit Beginn der Pandemie zahl-
reiche Medienanfragen und Vorstdsse im Zusammenhang mit den Beschaffungen me-
dizinischer Giiter. Es fanden auch Hintergrundgesprdche mit Journalistinnen und
Journalisten statt, in denen die zustdndigen Fachpersonen simtliche Fragen beantwor-
teten und zu Kritikpunkten Stellung nahmen.

Zum anderen informierten VBS und Armee aktiv mit Medienmitteilungen und Medi-
enkonferenzen.

Anfang Dezember 2020 wurde in einem ersten Bericht eine transparente und detail-
lierte Ubersicht iiber die Beschaffungen zwischen Januar und Ende Juni 2020 publi-
ziert!. An einer Medienkonferenz haben auch die zustindigen Fachpersonen Stellung
genommen. Ein zweiter Bericht fiir die Beschaffungen von Juli 2020 bis Ende 2021
wurde im Mérz 2022 publiziert. Auch in Zukunft wird weiter tiber die Beschaffungs-
tétigkeiten informiert werden. Vorgesehen ist, jeweils jahrlich iiber die Beschaffungen
zu informieren. Zuhanden der Finanzdelegation wird zudem kontinuierlich mittels
Quartalsberichten hinsichtlich der Kreditverwendung informiert.

Am 28. Dezember 2020 fand zudem im Bereich Impfstoftlogistik ein Point de Presse
am Standort der AApot zum Thema Impfstofflogistik statt.

Mitte Februar 2021 zeigte die Armee an einer Medienkonferenz und mit einer Medi-
enmitteilung auf, unter welchen Umsténden Masken beschafft werden mussten und
welche ersten Lehren die Armee gezogen hat. Dazu gehorten auch Fragen zu Herkunft
und Testverfahren. Zudem wurden bereits frither regelméssig Herausforderungen ak-
tiv kommuniziert, beispielsweise gab es Medienmitteilungen zu einem vorsorglichen
Riickruf von Masken aus alten Bestdnden wegen Spuren von Pilzbefall, zur Entwar-
nung in der Frage der gesundheitlichen Risiken bei diesen vorsorglich zuriickgerufe-

nen Masken, zum Vergleich mit der Masken-Lieferantin Netztal AG oder zum Aus-
tausch von Masken durch die Firma Emix Trading AG.

Die Interne Revision VBS (IR VBS) priifte die Beschaffung der Schutzmasken in der
ersten Phase der Pandemie ebenfalls und sprach Empfehlungen aus. Die Departe-
mentsvorsteherin des VBS ordnete deren Umsetzung an® . Im April 2021 wurden auch
die Priifergebenisse der Internen Revision VBS und die von der Vorsteherin des VBS
erlassene Umsetzung der empfohlenen Massnahmen kommuniziert. Bei den einge-
setzten Priifexpertinnen und Priifexperten der IR VBS handelt es sich um zertifizierte
Wirtschafts- und Informatikpriiferinnen und -priifer mit langjahriger Berufserfahrung.

4 Taskforce Beschaffungskoordination Corona VBS (2020): Beschaffungsbericht. Bern. Kann
abgerufen werden unter: www.admin.ch > Dokumentation > Medienmitteilungen >
03.12.2020

5 vgl. Beschaffung von Schutzmasken: Chefin VBS ordnet Massnahmen an. Bern. Kann abge-

rufen werden unter: www.admin.ch > Dokumentation > Medienmitteilungen > 22.04.21
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Sie wihlten ein risikoorientiertes, stichprobenbasiertes Priifvorgehen und zogen Er-
gebnisse aus anderen Priifungen bei. Im Priifbericht wurden die wesentlichen Erkennt-
nisse in einer aggregierten Form dargelegt. Die Nachvollziehbarkeit ist in einer um-
fassenden Priifdokumentation sichergestellt. Die GPK-N hat bis heute darauf
verzichtet, die Fachpersonen der IR VBS anzuhoren.

3 Empfehlung der GPK-N

Empfehlung:

Die GPK-N bittet den Bundesrat, zu priifen, ob es zweckmdissig und wirtschafilich
wdre, wenn die Schweiz tiber eine Stelle verfiigen wiirde, welche fiir die Qualitdtsprii-
fung von medizinischen Schutzmasken akkreditiert ist.

Der Bundesrat ist bereit, diese Empfehlung entgegenzunehmen. Er wird priifen, ob
eine solche Stelle zweckmaéssig und wirtschaftlich ist, und die GPK-N zu gegebener
Zeit iiber die Ergebnisse und das weitere Vorgehen orientieren.

4 Fazit und Ausblick

Der Bundesrat teilt die Wiirdigung der GPK-N, dass das VBS beziehungsweise die
AApot den Auftrag des Bundesrats, geniigend Schutzmaterial und -masken zu be-
schaffen, unter schwierigen Bedingungen, hohem Druck und mit grossem Einsatz er-
fiilllt hat. Dass unter diesen Bedingungen auch Fehler passierten, ist verstindlich.
Letztlich ist es auch dem grossen Einsatz der AApot zu verdanken, dass dem Gesund-
heitswesen geniigend Schutzmasken zur Verfligung standen.

Der Bundesrat, das VBS, die Armee, aber auch die Kantone arbeiten die Erfahrungen
aus der Krise auf und ziehen daraus ihre Lehren. Wahrend der Coronakrise beauftragte
der Bundesrat die Bundeskanzlei damit, das Krisenmanagement der Bundesverwal-
tung wihrend der Covid-19-Pandemie auszuwerten. Ein erster Bericht zeigt auf, dass
das Krisenmanagement in der Bundesverwaltung in der ersten Phase grundsitzlich
gut funktionierte. Der Bericht enthélt dennoch 11 Empfehlungen zur Verbesserung
des Krisenmanagements. Die Erkenntnisse aus dem ersten Bericht sind teilweise be-
reits umgesetzt oder befinden sich in der Umsetzungsphase. Ein zweiter Bericht, der

die zweite Phase der Covid-19 Pandemie beleuchtet, wird im Sommer 2022 vorliegen.
Im Zuge der bundesweiten Aufarbeitung der Covid-19-Pandemie werden die Aufga-

ben, Kompetenzen und Verantwortlichkeiten in der Bundesverwaltung und auch von
Bund und Kantonen thematisiert. Stellvertretend sollen der Bericht «Versorgungseng-
padsse mit Humanarzneimitteln in der Schweiz: Situationsanalyse und zu priifende
Verbesserungsmassnahmeny, die Analysen der «Uberpriifung der Aufgaben, Kompe-
tenzen und Verantwortlichkeiten der Krisenstdbe», der «Verbesserung der Versor-
gung mit medizinischen Giitern und Produkten», der «Verbesserung der Versorgung
mit kritischen Giitern in einer nationalen oder internationalen Krise» oder die Revi-
sion des Epidemiengesetzes, des Endemieplans und die Uberarbeitung des Influenza-
Pandemieplans aufgefiihrt werden. Im Rahmen der Erkenntnisse und Entscheide aus
diesen umfangreichen und breit abgestiitzten Arbeiten wird die Rolle der AApot bes-
ser definiert und somit die zielgerichtete Ausrichtung dieser Einsatzorganisation hin-
sichtlich néchster Krisen weiter vorangetrieben werden konnen. In Erfiilllung des Pos-
tulats 21.3348 Rieder «Zukunft der Armeeapotheke» wird der Bundesrat in einem
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Bericht die Rolle und insbesondere Aufgaben, Kompetenzen und Verantwortlichkei-
ten der AApot darlegen.
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