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Sei‘t dem 1. Januar 2007 mussen
auch hier zu Lande die neuen Richtli-
nien im Wiederbelebungsbereich um-
gesetzt werden, welche vom Swiss
Resuscitation Council SRC vorgegeben
wurden, Die neuen Guidelines sind
seit Mdrz 2006 vom SRC kommuni-
ziert und entsprechen exakt den
Richtlinien der American Heart Asso-
ciation AHA. BLS (Basic Life Support)
ist und bleibt der umfassende Begriff
fur die allgemeinen Lebensrettenden
Sofortmassnahmen,

Was ist nun neu?

NatUrlich wird auch gemass den
neuen Guidelines am bewahrten und
international bekannten A B C D fest-
gehalten, Grundsatzlich haben die
Thoraxkompressionen einmal mehr
an Bedeutung gewonnen, deshalb re-
sultieren neu 30 Thoraxkompressio-
nen und 2 Beatmungen. Aber gehen
wir nun einmal der Reihe nach:

Selbstschutz beachten!

A = Atemwege freimachen

e Kopf Uberstrecken, Kinn anheben

e Nur offensichtliche Gegenstande
oder Flussigkeiten aus dem Mund
entfernen

Verlegung der Atemwege
e [eichte Verlegung mit effektivem
Husten: Keine Massnahmen

Betriebssanitat 61

Neue Reanimations Guidelines

des SRC

Schwere Verlegung bei wachem Pa-
tienten:  Mehrfaches  Heimlich-
manover

Kein Erfolg und beim Bewusstlosen:
BLS, Thoraxkompressionen

B = Beatmung einleiten

e Atmung kontrollieren, wenn un-
genlgend 2 Beatmungsstosse (1
Sec./Atemstoss, leichtes Erheben
des Thorax) verabreichen

C = Circulation

e |st der Patient bewusst- und/oder
atemlos?

e Wenn ja: 2x beatmen und 30x
Thoraxkompressionen

e Kontrolle: Ist eine starke Blutung
vorhanden?

o Alle Bewusstlosen mit Atmung in
der Seitelage Uberwachen!

D = Defibrillation

e Wenn verflgbar, an den Patienten
anschliessen, ohne BLS dabei zu
vernachlassigen

e Dem Gerat entsprechend Folge
leisten

e Nach den neuen Guidelines wird
maximal nur 1 Schock abgegeben
bei Indikation durch das Gerat und
wieder 5 Zyklen a 2 Beatmungen
und 30 Thoraxkompressionen ge-
leistet, bis das Gerat wieder eine
Analyse startet

A B C D immer wieder von Neuem
starten und Uberprufen!

Fazit:

Da die Thoraxkompressionen mit
dem daraus effizienter resultieren-
den Blutfluss am Wichtigsten fur das
Uberleben des Patienten im Kreislauf-
stillstand sind, wird im ganzen Ablauf
darauf geachtet, dass diese Thorax-
kompressionen meéglichst selten un-
terbrochen werden, Deshalb werden
die Defibrillationselektroden mog-
lichst wahrend der Thoraxkompres-

sionen und der Beatmung aufgeklebt
und es erfolgt also auch nur noch ein
Schock durch das Defibrillationsgerat.
Die alteren Gerate kdnnen bei
den jeweiligen Lieferanten und
Herstellern auf die neuen Richt-
linien umgestellt werden!

Gemass aktuellen Studien ist auch
erwiesen, dass bei offenen Atemwe-
gen und Uberstrecktem Kopf durch
die Thoraxkompressionen eine gend-
gende Ventilation der Lungen verur-
sacht wird. So haben auch jene Pati-
enten eine Chance, welche aus
hygienischen Grinden (z. B. Mund und
Gesicht mit Korperflussigkeiten kon-
taminiert) ohne Hilfsmittel nicht be-
atmet werden kénnen. Sind aber
Hilfsmittel vorhanden, missen diese
unverzuglich eingesetzt werden,

Beachten Sie den von uns gebotenen
Gratis-Download-Service der umfas-
senden SBS-Checklisten auf:
www.sbs-rettungsschule.ch

Checkliste: Notfallmanagement fiir Ers
Erwachsene - ab 8 Jahren

thelfer

Alarmierung
je nach Fall:
117 /1187 144/

Selbstschutz OK?

2.B.: allg. Gefahren, Verkehr, Strom,
Feuer, Vergiftung, Chemie, Infektion

Toxcenter: 145

Die Person ist
weckbar?

Beatmun

Ist der Patient
Atemlos:Sofort BLS 30:2 einleiten

: ZwiBchen den Brugtvarzen,
einen Hand, zweita Hand dariber

Patlenten anschll
vemach|dssigen

Alarmierung
Notruf 144

Atemwege freimachen
Kopt ibersirecken- Kinh antaben!

Nur offansichilohe Gagensténds und
hssigkeiten us dem Mund enernen

Aliwing kontrollaran, wenn ungentigend:

2 Aamstoase duss sich der Brustkorb erhobt
(1 Sohunde pro Atemsioss)

Circuiation:

Freguent.ca. 100imin/ Kompress.-Tiafe 4~ 5 om

Desfibrittation:

Wenn verfigbar AED- Geréit an den

Keine Kinderelektroden verwendan!
Bewusstiose mit Atmung in Ssitentage!

g:

Bewusst- und-

iessen, ohne BLS zu
~ Folge leisten!
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