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SPEZIELLE UMSTANDE  modifiziert nach ERC Guidelines 2021 E

Umstand MaBnahmen

. Vital bedrohliche externe Blutungen stillen (z.B. mittels Druckverband)

. Atemwegssicherung und hochdosierte Sauerstoffgabe

. Beidseitige Thorakostomie

. Notfallthorakotomie (Bedingungen: <15 min nach Kreislaufarrest, Umgebung, Expertise, Equipment) bzw.
REBOA erwagen

5. Beckenschlinge

6. Blutprodukte/Massentransfusionsprotokoll

Traumatischer Arrest (Hypoxie, Hypovolamie,

Spannungspneumothorax, Perikardtamponade)
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Hypothermie T < 30°C: kein Adrenalin, maximal drei Defibrillationsversuche
T 30-35°C: Adrenalin alle 6-10 min, Defibrillationen nach Standard
T 2 35°C: Standard-CPR

Beobachteter Kreislaufstillstand (am Monitor) Bei initial schockbarem Rhythmus bis zu drei aufeinanderfolgende Defibrillationen

Schwangere > 20 SSW bzw. Uterus iiber Nabelniveau tastbar:
Sofortige Hinzuziehung eines Gyndkologen und Neonatologen (friihzeitige Sectio wenn CPR > 4 min frustran)
Uterus nach links halten, rechte Seite leicht erhdht lagern
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Unsere Leitfaden sollen dich in deinem medizinischen Alltag unterstiitzen. Sie erheben jedoch keinen Anspruch auf Richtigkeit sowie Vollstadndigkeit und sind
daher ohne Gewahr. Insbesondere sind sie in keiner Weise ein Ersatz fiir professionelle Diagnosen, Beratungen oder Behandlungen durch approbierte Arztinnen &
diirfen deshalb nicht als Grundlage fiir eigensténdige Diagnosen sowie Behandlungen oder Anderungen an einer bereits empfohlenen Behandlung herangezogen
werden.

UNSERE LEITFADEN NACH FACHGEBIET SORTIERT
Sorgfaltig recherchiert, Ubersichtlich gestaltet und zugénglich. Das Konzept hinter unseren SOPs ist simpel. Relevante Krankheitsbilder, komprimiert auf wenige

Seiten nach dem immer gleichen Schema: ein farbliches Leitsystem zum schnellen Erfassen der Informationen, konkrete Handlungsanweisungen und
Dosiervorschlage von Medikamenten sowie Empfehlungen zum Entlassmanagement (,Disposition").
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Endokrinologie Gastroenterologie Hamato-/Onkologie Infektiologie Kardiologie Nephrologie Neurologie Pneumologie



