FORUAM

Unser Wissen
fiir lhren Erfolg

Leseprobe zum Download

© Eisenhans / fotolia.com

Liebe Besucherinnen und Besucher unserer Homepage,

tagtaglich missen Sie wichtige Entscheidungen treffen, Mitarbeiter flhren oder sich technischen
Herausforderungen stellen. Dazu brauchen Sie verlassliche Informationen, direkt einsetzbare
Arbeitshilfen und Tipps aus der Praxis.

Es ist unser Ziel, Ihnen genau das zu liefern. Daflr steht seit mehr als 30 Jahren die
FORUM VERLAG HERKERT GMBH.

Zusammen mit Fachexperten und Praktikern entwickeln wir unser Portfolio standig weiter,
basierend auf lhren speziellen Bedurfnissen.

Uberzeugen Sie sich selbst von der Aktualitdt und vom hohen Praxisnutzen unseres Angebots.

Falls Sie noch nahere Informationen winschen oder gleich tUber die Homepage bestellen
mdchten, klicken Sie einfach auf den Button ,In den Warenkorb“ oder wenden sich bitte
direkt an:

FORUM VERLAG HERKERT GMBH
Mandichostr. 18

86504 Merching

Telefon: 08233 / 381-123

Telefax: 08233 / 381-222

E-Mail: service@forum-verlag.com
www.forum-verlag.com

© Alle Rechte vorbehalten. Ausdruck, datentechnische Vervielfaltigung (auch auszugsweise) oder Veranderung
bedurfen der schriftlichen Zustimmung des Verlages.
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Erste Hilfe

Wie reanimiere ich einen

Menschen?

Die Herz-Lungen-Wiederbelebung ist das Herzstiick eines jeden Erste-
Hilfe-Kurses. Wie Sie mittels Reanimation ein Menschenleben retten
kénnen, erfahren Sie auf den folgenden Seiten Schritt flr Schritt.

Einen Laiendefibrillator kann jeder bedienen, um Leben zu retten.

ie Reanimation stellt in der Reali-
tat die allerletzte Chance dar,

einen Menschen mit einem
Herz-Kreislauf-Stillstand zu retten. Doch
die Beliebtheit von Erste-Hilfe-Kursen ist
in Deutschland spurbar gering, das Inter-
esse am Erlernen der Wiederbelebung
an einem Trainingskdrper noch geringer.
Vorurteile, Fehlinformationen und die na-
tlrliche Scheu vor einer solch belasten-
den Situation fihren zu einem alltagli-
chen Bild bei Rettungseinsatzen: Keiner
tut etwas. Fur den Patienten bedeutet
dies leider oft das sichere Todesurteil.

Die Angst, etwas falsch
zu machen

Die Ur-Angst aller Helfer ist die Angst,
etwas falsch zu machen. Diese Angst
ist im Falle einer Herz-Lungen-Wieder-
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belebung (HLW) aber voéllig unange-
bracht. Denn nur, wenn diese durch die
Ersthelfer durchgefuihrt wird, besteht
Uberhaupt eine grundsatzliche Chance,
dass der betroffene Mensch Uberleben
kann.

Keine MaBnahmen -

keine Chance mehr!

Sofern keine MaBnahmen auBer dem
Notruf ergriffen werden, besteht bei ei-
ner durchschnittlichen Eintreffzeit des
ersten Rettungsmittels von acht bis
zwolf Minuten keine Chance mehr. Der
Patient stirbt an Sauerstoffmangel. Auch
durch die WiederbelebungsmaBnahmen
der professionellen Helfer ist dieser
dann nicht mehr zu retten.

Sofern der Patient im Ausnahmefall
Uberlebt, wird er schwerste Hirn- und

Organschaden davontragen. Berichte
von angeblich auBergewdhnlichen Ret-
tungen sind oft verzerrt dargestellt oder
schlicht journalistisch schlecht recher-
chiert.

Was ist ein Herz-Kreislauf-
Stillstand?

Ein Herz-Kreislauf-Stillstand kann sich
vollig spontan (,plétzlicher Herztod®)
oder auch durch Anzeichen eines Herz-
infarkts oder Schlaganfalls ankiindigen.
Das bedeutet, dass das Herz-Kreis-
lauf-System durch eine organische Ur-
sache (Herzinfarkt, Schlaganfall etc.)
oder Gewalt von auBen (Verkehrsunfall,
Messerstich etc.) zusammenbricht und
der Patient ohne Bewusstsein, Atmung
und Herzschlag als klinisch tot gilt.

Das Gehirn und alle weiteren Organe
werden schlieBlich nicht mehr mit Sauer-
stoff versorgt, nach nur zwei Minuten
treten irreversible Organschaden ein.
Nun kann nur noch das sofortige Ein-
greifen von Ersthelfern den Patienten
retten.

Was bei einer Reanimation passiert
Durch das rhythmische Eindrlicken des
Brustkorbs wird die ausgefallene Pump-
funktion des Herzens libernommen und
somit die Verteilung von Sauerstoff im
Kérper wieder hergestellt. Durch das
Einpusten von Luft in Mund oder Nase
wird schlieBlich wieder frischer Sauer-
stoff nachgeflihrt. Die Nutzung eines
Laiendefibrillators kann ein Flimmern
des Herzmuskels unterbrechen und die
Ersthelfer mit audiovisuellen Anweisun-
gen unterstttzen.
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Wie sie einen Herz-Kreislauf-
Stillstand feststellen

Zunachst sprechen Sie den Patienten
laut an und ritteln an seiner Schulter.
Wenn der Patient in keiner Weise re-
agiert, ist er bewusstlos. Rufen Sie um
Hilfe, denn es wird in jedem Fall der Ret-
tungsdienst bendtigt.

Dann priifen Sie die Atmung des Patien-
ten, indem Sie seinen Kopf an Kinn und
Stirn fassen und nach hinten ziehen
(,Kopf Uberstrecken®), lhren Kopf dicht
Uber Mund und Nase des Patienten
halten und maximal zehn Sekunden
auf AtemstdBe prifen. Sofern keine oder
eine unnormale Atmung (,Schnapp-
atmung®) vorliegt, muss umgehend mit
der Herz-Lungen-Wiederbelebung (HLW)
begonnen werden.

Wichtig: Es wird kein Puls mehr gepruft,
da dies eine wiederkehrende Fehlerquel-
le war. Ersthelfer splrten ihren eigenen
Puls und reanimierten daher falschli-
cherweise nicht. Haben Sie keine Angst,
dass Sie die Atmung des Patienten nicht
hoéren. Auch im Stress und unter auBe-
ren Storfaktoren (StraBenldarm etc.) wer-
den Sie merken, ob jemand atmet oder
nicht.

Beginn der Herz-Lungen-
Wiederbelebung

Die Reanimation wird im Rhythmus
30 Herzdruckmassagen zu zwei Beat-
mungen (auch 30:2 beschrieben) im wie-
derkehrenden Wechsel durchgeftihrt.

Sie starten mit 30 Herzdruckmassagen.
Dabei lagern Sie den Patienten auf eine
harte Unterlage (nicht auf eine Matratze
o. A), knien sich rechtwinklig neben den
Brustkorb des Patienten, machen den
Brustkorb frei von Kleidung, setzen lhren
Handballen auf die Mitte des Brustkorbs
und legen |hre andere Hand obenauf.
Sie strecken ihre Arme durch und dri-
cken nun schnell und tief den Brustkorb
ein (Frequenz von 100-120/min, min-
destens 5 cm tief).

Mdglicherweise brechende Rippen sind
zwar unangenehm fir Sie, stellen aber
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keinen Fehler dar. Nach 30 Herzdruck-
massagen wechseln Sie an den Kopf,
Uberstrecken diesen wieder wie bei der
Atemkontrolle (s. 0.) und umschlieBen
Mund oder Nase. SchlieBlich pusten Sie
eine Sekunde lang ohne Gewalt Luft ein
bis sich der Brustkorb des Patienten
hebt.

Wichtig: Halten Sie die nicht genutzte
Korperoffnung zu (Mund/Nase), damit
die Luft nicht auf dem kurzesten Weg
entweicht. Dann pusten Sie ein weiteres
Mal ein und wechseln schlieBlich wieder
zur Herzdruckmassage. Dieses Vorge-
hen wiederholen Sie bis der Rettungs-
dienst eintrifft oder bis der Patient wie-
der Lebenszeichen zeigt. Rufen Sie sich
Helfer herbei, die Sie bei den MaBnah-
men unterstltzen kénnen. Generell soll-
ten Sie sich alle zwei Minuten bei der
Herzdruckmassage ablésen, damit die
MaBnahmen effektiv bleiben.

Einsatz eines
Laiendefibrillators

Der Einsatz eines Automatischen Exter-
nen Defibrillators (AED) ist sinnvoll. Je
friher der lebensrettende StromstofB3 ab-
gegeben wird, desto eher ist die Wieder-
herstellung eines normalen Herzrhyth-
mus moglich. Daher ist seit dem Ende
der 1990-Jahre auch in Deutschland ei-
ne immer héher werdende Dichte an De-

fibrillatoren flr Laien an &ffentlichen Or-
ten, Hotels oder Banken zu verzeichnen.

Die Vorfuihrung eines solchen Defibrilla-
tors ist in jedem betrieblichen Erste-
Hilfe-Kurs durch die Berufsgenossen-
schaften vorgeschrieben. Damit sollen
das Wissen und die Akzeptanz von Defi-
brillatoren signifikant erhéht werden.
Denn auch bei Laiendefibrillatoren
herrscht die groBe Angst, etwas falsch
zu machen. Dies ist aber nahezu ausge-
schlossen.

So funktioniert ein Laiendefibrillator
Das Geréat wird mittels zweier Einmalkle-
beelektroden auf den Brustkorb des Pa-
tienten aufgeklebt. Dann analysiert es
den Herzrhythmus und entscheidet vol-
lig eigensténdig, ob eine Defibrillation
(ein Stromschlag) notwendig ist oder
nicht. Der Ersthelfer wird dabei Schritt
fir Schritt mittels akustischer und opti-
scher Anweisungen durch die Benut-
zung geflihrt. Sollte das Gerét bei einem
Menschen mit normalem Herzrhythmus
angeschlossen werden (z.B. bei einem
Bewusstlosen), so 16st es keinen Schock
aus.

Nachdem das Gerat nach dem Aufkle-
ben der Elektroden die erste Analyse
durchfiihrt und ggf. schockt, wird es Sie
nach zwei Minuten auffordern, die Wie-
derbelebung im Rhythmus 30:2 durch-

Bei der Beatmung ist die Uberstreckung des Kopfs sehr wichtig.
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Erlangt ein Patient wieder Lebenszeichen, ist er in der stabilen Seitenlage zu lagern.

zufhren. Nach weiteren zwei Minuten
wird es Sie schlieBlich auffordern, zu un-
terbrechen, damit es wieder den Herz-
rhythmus analysieren kann und ggf. ei-
nen weiteren Schock freigibt. Der
Schock wird entweder durch Sie mittels
eines Knopfes ausgel6ést oder nach ei-
nem akustisch-optischen Countdown
durch das Gerat.

Einweisung auf das Gerat
Grundsétzlich dirfen Laiendefibrillato-
ren durch jeden Menschen genutzt wer-
den. Sofern Sie schon ein Gerat vor Ort
haben, sollten alle Ersthelfer auf das Ge-
rat eingewiesen werden. Dies kann
durch den Hersteller oder eine vom Her-
steller bevollméchtigte Person erfolgen.
Versuchen Sie, in Zusammenarbeit mit
lhrem Anbieter von Erste-Hilfe-Kursen,
ein Training mit dem von lhnen ange-
schafften Gerat zu organisieren. Diesen
Punkt sollten Sie auch bei der Beschaf-
fung bedenken.

Bei einem Laiendefibrillator sollten zwin-
gend ein Einmalrasierer zur Entfernung
der Brusthaare des Patienten an den

Ein Einwegrasierer gehdrt zum Defibrillator
dazu.
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Klebestellen der Elektroden, eine Schere
zur Kleidungsentfernung, zwei Paar
Handschuhe und eine Beatmungshilfe
beiliegen.

Beatmungshilfsmittel

schlagventil stellt diese Maske die
bequemste Form der Beatmung dar.

Psychische Belastung durch
eine Reanimationssituation

Die Situation, dass Ersthelfer auf einen
vollig fremden Menschen treffen, der
einen Herz-Kreislauf-Stillstand erleidet,
gibt es eigentlich nicht. Meistens handelt
es sich dabei um Familienmitglieder oder
Arbeitskollegen, weshalb es durchaus
moglich ist, dass Sie den Patienten ken-
nen. Das macht die kdrperliche Barriere
zwar geringer, doch umso gréBer ist die
psychische Belastung. Diese spielt wéh-
rend der Reanimation wenig bis keine
Rolle, aber hinterher, weshalb Sie den
betroffenen Mitarbeitern eine psychologi-
sche Nachsorge anbieten sollten.

Stabile Seitenlage

Es gibt eine Vielzahl an mdglichen
Hilfsmitteln flr eine gesicherte Beat-
mung, die gleichzeitig auch Hemmungen
abbauen sollen. Wichtig ist hierbei eine
sichere Umsetzung durch die Ersthelfer.
Vom Einsatz von Profimaterial, wie bei-
spielsweise dem Beatmungsbeutel, rat
der Autor generell ab. Denn die Schadi-
gung des Patienten durch untrainierte
Anwender ist hier unkalkulierbar.

Es gibt fur Laien und Ersthelfer zu pra-
ferierende Beatmungshilfsmittel, wie
beispielsweise einen transportablen
Schlisselanhéanger mit einem Filter und
einer Folie, die dem zu behandelnden
Patienten auf das Gesicht gelegt wird,
oder eine Taschenbeatmungsmaske,
die perfekt fur Blros oder Fahrzeuge
geeignet ist. Mit der Abdichtung von
Mund und Nase sowie einem Ruick-

Der Autor

Jan C. Behmann ist Geschaftsfilhrer der medicteach GmbH
mit den Geschaftsbereichen Erste Hilfe, Arbeitssicherheit und
Brandschutz. Zudem ist er mehrfacher Autor im Bereich Erste

Hilfe und Arbeitssicherheit.
www.medicteach.de

Sofern der Patient durch |hr schnelles
Eingreifen wieder Lebenszeichen er-
langt, ist er in der stabilen Seitenlage zu
lagern. Entfernen Sie die Klebeelektro-
den des Defibrillators dennoch nicht, da
es immer wieder zu einem weiteren
Kreislaufstillstand kommen kann.

Auch die Atmung des Patienten ist
durchgangig zu kontrollieren. Sollte die-
se nicht normal sein oder aussetzen,
drehen Sie den Patienten wieder auf den
Ricken und starten Sie erneut die HLW.
Der Sinn der stabilen Seitenlage ist die
Lagerung der bewusstlosen Person oh-
ne Schutz- und Schluckreflexe auf der
Seite mit einem Uberstreckten Kopf, da-
mit Speichel oder ggf. Erbrochenes si-
cher abflieBen kénnen und der Mensch
nicht erstickt. [ |
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Fir weitere Produktinformationen oder zum Bestellen hilft Ihnen unser Kundenservice
gerne weiter:

Kundenservice

@ Telefon: 08233 / 381-123
< E-Mail: service@forum-verlag.com

Oder nutzen Sie bequem die Informations- und Bestellméglichkeiten zu diesem Produkt in
unserem Online-Shop:

Internet
(P http://www.forum-verlag.com/details/index/id/5906

FORUM VERLAG HERKERT GMBH, MandichostraBe 18, 86504 Merching,
Tel.: (08233) 381 123, E-Mail: service@forum-verlag.com, Internet: www.forum-verlag.com
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