Notfallmanagement Praxis:
Besser hat, als hatte ...
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Lernziele

Vorbereitung auf Notfallsituationen in der Praxis:

 Rechtliche Anforderungen, QM - Aspekte
 Risikoanalyse (was, wann, wer, wie / womit ?)

« Checklisten (Ablauf, Koffer, Hilfsmittel, Uberprifung)
« Team - Training

« Bestandteile Notfallkoffer:

Atmung / Kreislauf / Zugange / Medikamente
Mega-Codes

Exkurs: Externer Defibrillator — Anwendung / Ubung
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Zunachst: Ein Quiz

* Wie haufig sind Reanimationen in Hausarztpraxen
pro Jahr (Deutschland)

A)ca.4-5/a
B)ca.2-3/a
C)ca.l/a
D)ca.1/2a
E)ca.1/8a
Wallmeyer C; Coliquio-Podcast 2018)
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Rechtliche Anforderungen

fur Notfallsituationen in der Praxis:

 Basismalinahmen Wiederbelebung bis NAW-Eintreffen
* Verbandskasten fur Mitarbeiter (BG-Vorschrift)
 Bel Ergometrie: AED-Bereitschaft QM
* Notfallkoffer praxis-individuell ausgestattet QM
« Jederzeit anwendbar flr ganzes Team

(vollstandig, funktionsfahig, zuganglich, getbt) QM
 Erkennen von Notféallen organisatorisch klar QM

« Handlungsablaufe hinterlegt (z.B. Aushang) QM

_{OMPETENZZENTREN UKH
;‘/\‘ LLGEMEINMEDIZIN L

1 "ACHSEN-ANHALT Martin-Luther-Universitat o
Halle-Wittenberg Halle [Saale

Liniversitatsklinikum



Rechtliche Anforderungen

Rechts-
verbind-
lichkeit

DGUV Vorschrift 1
,Grundsdtze der Pravention*

DGUV Vorschrift 1

Abschnitt _Erste Hilfe*

Zugehdorige DGUV Regel 100-001
»Grundsdtze der Pravention®

DGUV Regel 100-001
Abschnitt Erste Hilfe*
DGUYV Informationen und

DGUV Grundsatze

* Plakat (DGUV Information 204-001)
¢ Anleitung (DGUV Information 204-006)
* Handbicher (DGUV Information 204-007 und 204-008)

Aus- und Fortbildung
* Erste Hilfe (DGUV Grundsatz 304-001)
* Betrieblicher Sanitatsdienst (DGUV Grundsatz 304-002)

DGUYV Information 204-022 , Erste Hilfe im Betrieb*

Konkreti-
sierung

https://dguv.de/widgets/pdf/download/article/759
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Rechtliche Anforderungen
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Auffinden einer Person

Grundsitze / Notruf

Ruhe bewahren Wo ist der Notfall?
Unfallstelle sichern Warten auf Fragen, zum Beispiel:
Eigene Sicherheit beachten Was st geschehen?
Wie viele Verletzte/Erkrankte?
’ Welche Verletzungen/Erkrankungen?

ne normale
tmun;
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Qualitatsmanagement ,,Notfall“

Praxis-individuelle Festlegungen:

 QM: AED (VOR: Ergo Technikprufung / Akku-Laufzeit)
* QM: Notfallkoffer Ausstattung (alle 3-6 Monate)
 OQM: EH-Koffer, Kennzeichnungen, Aushang (jahrlich)
 QM: Teamtraining (TN, Intervalle, Inhalte)
 QM: Erkennen von Notfallen (Tresen, Meldekette,

, 1riage®“ am Telefon, Zustandigkeiten)

I OM: Handlungen hinterlegen (wer, was, wann, wie)
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Risikoanalyse (was, wer, wie / womit ?)
Praxis-Quiz:

 Frittenbude: ? Risiko (...Dos and Don’ts ?)
- Zahnarztpraxis: Notfallkoffer ? Ausstattung ?
« RoOntgenpraxis: ? Risiko (...Algorithmus ?)

* Allgemeinpraxis:

* Risiko Nr. 1 = kardiogener Schock

* Risiko Nr. 2 = anaphylaktische Atemwegsreaktion
» Risiko Nr. 3 = akutes Abdomen

* Risiko Nr. 4 = psychiatrisches (?) Delir / Agitation

www.content-info.org
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Checklisten: Ablaufplane

Notfallorganisation (,,nicht-technische Fertigkeiten®):

Eigene Sicherheit an erster Stelle !
Ersteinschatzung (ABCD-Regel)

Hilferuf absetzen Intern und 112

10 fur 10: ? Problem, Ablauf, Mal3nahmen, Aufgaben

Geschlossene Kommunikation:
Ansage / Auftrag Wiederholung
Bestatigung Vollzug

Vollzug ‘ ,2Ausgefihrt*

https://lwww.coliquio.de/wissen/praxismanagement-100/Notfall

A
\ A o Luther-Universita Universitatsklinikum
1 SACHSEN-ANHALT Martin-Luther-Universitat Halle (Saale}

Halle-Wittenberg



Checklisten: Ablaufplane
Notfallorganisation (,,technische Fertigkeiten®):

 Bewuldtsein und Atmung prufen !

 Bewuldtlos?: Atemwege frei ?/ Kopf Uberstreckt ?
Hilferuf absetzen: 112 (3W: Wo, Was, Warten)

 Ansprechbar?: ? Lagerung, Pulsoxy, RR, O2, EKG, BZ,
iv-Zugang, Uberwachung, Angehdrige, Transport ?

 Thoraxkompression: 30:2 (nach 2 min Ablosung)

« Beatmung: doppelter C-Griff mit Maske/Beutel

« AED: 30:2/DEFI/ 2 min Wiederholung




Soll das alles sein ?

80 % frustraner Notfalle in der Praxis
passieren aufgrund zu spater CPR
und/oder zu spater Defibrillation !
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Was, wenn ich doch mehr will ?

1. ETI = Goldstandard invasiver Atemwegssicherung beim Erwachsenen,
jedoch nur wenn > 100 ETI an Patienten unter Supervision
dokumentiert und 10 ETI/Jahr durchgeflhrt wurden.

2. EGA als priméarer Atemweg, wenn o. g. Anforderungen nicht erfllt
und wenn 45 Anwendungen unter Aufsicht dokumentiert

und 3 Anwendungen/Jahr durchgefiihrt wurden _’

3. EGA mit Drainagekanal und Platzieren einer Magensonde

4. Priméarer Einsatz der Videolaryngoskopie zur ETI :
mit Macintosh-ahnlichem Spatel. :l
3. Priméare Technik zur Beatmung bei Kindern: Doppelter-C-Griff ! \

Michael M et al. Notfallmedizin up2date 2020; 15: 357-378
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Exkurs: Rapid Sequence Induction ,,RSI*

1. Venenzugang, OK-Hochlagerung, Magensonde + grol3lumige Absaugvorrichtung bereithalten
. " L

2. Monitor-Uberwachung anschliel3en, alternative Atemwegshilfen bereitstellen !

(z.B. Larynxmaske, Videolaryngoskop und Krikotomie-Set)

3.Préoxygenierung mit 12—-15 L/min Gber Sauerstoffmaske + Volumengabe
+ Bereitstellen von Noradrenalin zur Therapie evt. Kreislaufdepression

hj

4. Sequenzielle i.v. Gabe von
*Analgetikum (z.B. Fentanyl)
*Hypnotikum (z.B. Propofol)
*Muskelrelaxans (z.B. Succinylcholin)

5.Intubation (i.d.R. orotracheal) ohne Zwischenbeatmung
nach Abwarten der Faszikulationen bzw. Anschlagszeit von 50-60 s

6.Tubus-Lagekontrolle, Tubus-Fixation und Beutelbeatmung

7.Masch. Beatmung initial TV:400 mL, AF:12/min, PEEP:5 cmH,0O, Fi02:1,0

https://www.amboss.com/de/wissen/RSI/

UKH
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https://www.amboss.com/de/wissen/Fl%C3%BCssigkeits-_und_Volumentherapie#Za84b8b95281f0e388b7a1fb3be1bf3d5
https://www.amboss.com/de/wissen/K%C3%BCnstliche_Ern%C3%A4hrung#Z63bf1783fe08facea0d61cf52fd0ab82
https://www.amboss.com/de/wissen/Supraglottische_Atemwegshilfen#Z0970cc89996624a736d40da5b2cb73a5
https://www.amboss.com/de/wissen/Allgemeinan%C3%A4sthesie#Zd3cfa30db3ed7c000ce768463d0eb3f4
https://www.amboss.com/de/wissen/Fl%C3%BCssigkeits-_und_Volumentherapie#Zc7731f95077ba2f8c3f808049ea1550f
https://www.amboss.com/de/wissen/Sympathomimetika#Ze648a4129e4987fb685ddf7dc241d48e
https://www.amboss.com/de/wissen/Opioide#Z9d43413a5f7e7cb1d1b517ae170633bc
https://www.amboss.com/de/wissen/Injektionsan%C3%A4sthetika#Z1dfc92fa99f66c31a87173e9b7ec2009
https://www.amboss.com/de/wissen/Muskelrelaxanzien#Z8604ac0cf95a71806dbe77ef273532fb
https://www.amboss.com/de/wissen/Muskelrelaxanzien#Zf9c8fc8a6acb1caa6cf0f57c5af7dd68
https://www.amboss.com/de/wissen/Allgemeinan%C3%A4sthesie#Zea846d3465d1a392fbf008b5131bf900
https://www.amboss.com/de/wissen/Neurologische_Untersuchung#Zf7acfbc27ab125fc0632888771e5a571
https://www.amboss.com/de/wissen/Allgemeinan%C3%A4sthesie#Z80cb14dff5e28e5e7f806db409764806
https://www.amboss.com/de/wissen/Maschinelle_Beatmung#Z16eee684000b0d1291c0f077ef11cd5e
https://www.amboss.com/de/wissen/Maschinelle_Beatmung#Zd8fd24da9867507e8dcd83171cd2a2c8
https://www.amboss.com/de/wissen/Maschinelle_Beatmung#Z4498d90ad1ea6a74b847670020ece121
https://www.amboss.com/de/wissen/Maschinelle_Beatmung#anker=Z4498d90ad1ea6a74b847670020ece121
https://www.amboss.com/de/wissen/Maschinelle_Beatmung#anker=Z4498d90ad1ea6a74b847670020ece121
https://www.amboss.com/de/wissen/Maschinelle_Beatmung#Z4498d90ad1ea6a74b847670020ece121
https://www.amboss.com/de/wissen/Maschinelle_Beatmung#Z4498d90ad1ea6a74b847670020ece121

Mehr Cartoons unter:
WWW.rippenspreizer.com

Halbzeit:
Durchatmen!
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Checklisten: ,,Notfallkoffer : Hilfsmittel

Absaugung, Beatmung und Sauerstofftherapie

1 Automatisierter Externer Defibrillator (AED)
1 Absaugpumpe (Erwachsene / Neugeborene mit jewelils 2 Absaugkatheter ca. 2, 3, 4 und 6 mm ID)
1 Beatmungsbeutel (mit je 1 Beatmungsmaske fur Erwachsene Gr. 2 und 3 und Kinder Gr. 0, 0/1/2)
1 Set zur Blutzuckerbestimmung

1 Blutdruckmessgerat mit Manschetten flr Erwachsene und Kinder

je 1 Oropharyngealtubus Guedel Gr. 00, 0, 1, 2, 3, 4 (Nasopharyngealtubus Wendl Ch. 22, 26, 30)
Laryngoskop mit Spateln fur Erwachsene und Kinder + Ersatzbatterien

je 1 Endotrachealtubus 2,5; 3,5; 4,5; 5,5; 6,5; 7,5; 8,5 mm ID (ggf. FUhrungsstab) oder Larynxtuben
1 Tube mit Gleitmittel fir Tubus

1 Magill-Intubationszange

1 Blockerspritze 10 mli

je 1 Rolle Heftpflaster 1 und 2,5 cm breit

je 1 Magensonde ca. 4 und 6 mm ID

1 Pulsoxymeter

1 Sauerstoff-Flasche mit Schlauch und Adapter
1 Stethoskop

Modifiziert nach DIN 13232
ETENZZENTREN U KH
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Checklisten: Zugange / Hilfsmittel

Infusion und Injektion

1 Venenstauer

1 Flasche Haut-Desinfektionsmittel
1 Packung Tupfer, Vasofix-Pflaster
je 2 Venenverweilkantlen ca. 0,6; 0,8; 1,0; 1,2; 1,5; 2,0 mm ID,
Infusionssystem

je 3 Einmalspritzen a 2, 5, 10 und 20 ml
je 5 Einmalkanulen ca. 0,5 und 0,8 mm ID
5 Luer-Stopfen

2 Dreiweghahne

Intraossarkantile

Medikamente / Infusion
1-2.x 500 ml Vollelektrolytlosung (VEL)
1-2 x 250 ml NaCl-Lsg. 0,9%

Modifiziert nach DIN 13232
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Checklisten: Arzneimittel (1)

Anasthetika, Analgetika und Sedativa

2 Amp. Midazolam 15 mg/3 ml (Dormicum®)

2 Amp. Etomidat 20 mg/10 ml (Etomidat-Lipuro®)
3 Amp. Esketamin 50 mg/2 ml (Ketanest® S)

2 Amp. Fentanyl 0,5 mg/10 ml

2 Amp. Morphin 10 mg/1 ml

2 Amp Metamizol 2,5 g/5 ml (Novalgin®)

2 Amp. Tramadol 50mg (Tramal®)

2 Amp. Haloperidol 5 mg/1 ml (Haldol®)

2 Amp. Diazepam 10mg/2ml, alternativ 2 Rektiolen Diazepam (Diazepam
Desitin®) oder orale Alternative: 1 mg Tavor Expidet®, 10 mg Buccolam®

Modifiziert nach DIN 13232
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Checklisten: Arzneimittel (2)

Vorwiegend kardiovaskular wirksame Medikamente

1 Stechampulle Adrenalin 25 mg/25 ml (Suprarenin®)

6 Amp. Atropin 0,5mg/1 ml

3 Amp. Amiodaron 150 mg/3ml (Cordarex®)

2 Amp. Metoprolol 5mg/5ml (Beloc®)

1 Glyceroltrinitrat-Spray

5 Phiolen Nitrendipin 5 mg (Bayotensin® akut) oder 5 Kapseln Nifedipin 10 mg
(Adalat®)

2 Amp. Urapidil 50 mg/10 ml (Ebrantil®)

4 Amp. Furosemid 20 mg/2ml (Lasix®)

1 x 100 ml Natriumhydrogencarbonat 8,4 %
2 Amp. 10% Calcium (10 ml)

Modifiziert nach DIN 13232
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Checklisten: Arzneimittel (3)

Vorwiegend respiratorisch wirksame Medikamente

1 Fenoterol-Spray (Berotec®) 100 ug/Hub
2 Amp. Reproterol (Bronchospasmin® Injektionslésing i.v.) 90 ug/1 ml
Prednison (Rectodelt®) 100mg Supp

Antiallergika und Sonstiges

1 g Prednisolon-Trockensubstanz mit Losungsmittel (Solu-Decortin®)

2 Amp. Clemastin 2 mg/2 ml (Taveqil®), alternativ Dimetinden (Fenistil®) Amp.

1 Amp. Heparin 25.000 IE/5mIl und evtl. 2 Amp. Enoxaparin (Clexane®) 40mg

2 Amp. Butylscopolamin 20 mg/1 ml (Buscopan®)

2 Amp. ASS (Aspirin®) I.v. 500mg Trockensubstanz mit Losungsmittel

2 Amp. MCP 10mg/2ml, alternativ Dimenhydrinat (Vomex®) Amp. i.m. 2ml /i.v. lOm

5 Amp. Glucose 40 % (10 ml) — T
2 x:10 ml 0,9% NaCl T
2 x 10 ml Aqua destillata | ‘
I  _0_ e 0
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Checklisten: Hilfsmittel

Chirurgischer Bedarf

2 Paar sterile Einmal-Handschuhe
2 Einmal-Skalpelle

je 2 Verbandpéackchen, Verbandkompressen, breite elast. Binden ,Pitter”

je 1 Packung breite Mullbinden, Mullkompressen 10 x 10 cm, Wundschnellverband
1 Brandwunden-Verbandtuch (,Dreieckstuch®)
1 Kleiderschere

Allgemeines und Diagnhostik

1 Taschenlampe

Unsterile Untersuchungshandschuhe
1 Flasche Hande-Desinfektionsmittel
1 Alu-warmedecke

1 Formularmappe mit Rezepten (rot, griin), U + E + T + L-Scheinen, vorgestempelt
Handy, Papier und Stift

1 Pupillenleuchte

1 Stuick Markierungskreide
Kartenlesegeréat
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QM-Anweisung: Notfall erkennen ...

Erkennnen von medizinischen Notfallen: Red-Flags

Folgende Symptome weisen mit sehr hoher Wahrscheinlichkeit auf
lebensbedrohliche Umstande bzw. Folgeschaden hin, v.a. wenn
diese plotzlich, innerhalb von Stunden, aufgetreten sind:

*Bewusstlosigkeit

starke Brustschmerzen/-enge

Luftnot in Ruhe

«Schwankschwindel

*Einseitige LA&hmung

*Einseitiger Verlust des Sehvermdgens

Blut- oder Teerstuhl, Bluterbrechen (Hamatemesis).
«Suizidgedanken

Sollte eines dieser Symptome plotzlich, innerhalb von
Stunden, aufgetreten. sein, so muss ein Notarzt gerufen werden

https://www.teramed.def/files/file/216-alle-red-flags/
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QM-Anweisung: dringlich Termin vereinbaren...

Symptome flr eine mogliche bedrohliche Situation: ,Yellow Flags®

*Augenverletzung / rotes Auge

«Zeichen einer allergischen Reaktion

«Starke Bauchschmerzen

Infekt mit schwerer Beeintrachtigung

*Fieber > 39,5°C

fehlender Stuhlgang Uber 5 Tage,

*Kopfschmerzen (stark — ,wie noch nie®)

*Bluthusten (Haemoptoe)

Blaufarbung (Zyanose) der Lippen oder einer Extremitat
«akuter Schmerz (Koliken) in der Nieren- und Leistengegend, Harnverhalt, Hamaturie, akute
Schmerzen im Hoden (Hodenverfarbung),

*Verletzung (Wunde, starke Schmerzen)

«Starke Schmerzen (>5 auf der Schmerzskala von 1-10)
 komisches Bauchgefuhl der MFA"

Termin fruhzeitig, ggf. Notfalltermin zwischendurch, in der Praxis (wegen Diagnhostik)
oder als (dringlicher) Hausbesuch vereinbaren !

https://www.teramed.def/files/file/216-alle-red-flags/
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Checkliste: Uberprifung

Praxisname/ Praxisloge ’t i Temperaturiiberwachung
Monatliche Priifung der Haltbarkeitsfristen . MUSTER Formblatt
Praxisnams, evil. Logo 4.23(2)

monatliche Haltbarkeltsprifungen der Medikamente und der Verbrauchsmaterialien ™
priung Die Temperatur muss im Bereich von 2°C bis max. 8°C ligen!

auf angebrochenen Medikamanten sind das Anbruchdatum und die Auforauchirist

zu vermerken Abweichungen vom Solwert sind umgehend
o Aufbrauchirist und Verfallsdatum des Herstellers diirfen nicht Uberschritten werden mitzutellen
o nach Ablauf werden die Medikamente und Verbrauchsmateriallen nicht mahr Klonat:

verwendet und verworfen

Entsorgung erfolgt sachgerecht gemil Entsorgungsplan

Kalendertag ey = Handzeichen des Mitarbeiters

Jahr: 2023

Datum und Unterschrift
Mitarbeiter

Januar

| e pn ||| pr | =

Februar 9

Marz 11

Aprl 13

Mai

Juni

Juli 18.

August 20.

September

Oktober F

Movember 27

Dezember 29,

KVSA Rubrik Qualitat >> Qualitatsmanagement
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Team - Training

https://www.corconsult.de/kurskonzepte/#Notfallseminar
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Megacodes ?

ERWEITERTE MASSNAHMEN ZUR REANIMATION @&~ ~peig
VON ERWACHSENEN (ALS) ]

Patient reagiert nicht
fehlende oder nicht normale Atmung

Rettungsdienst- oder
Reanimationsteam rufen
CPR 30:2
Defibrillator/Monitor anschlieBen

Rhythmuskontrolle

Schockbar NICHT SCHOCKBAR
(VF/PULSLOSE VT) (PEA/ASYSTOLIE)

Sofort wieder CPR
fiir 2 Minuten

Sofort wieder CPR Wiedererlangen eines
fiir 2 Minuten Spontankreislaufs (ROSC)

Hochwertige Thoraxkompressionen und ) ( Erkennen und Behandeln reversibler Ursachen Erwige

* Sauerstoffgabe * Hypaxie * Koronarangiografie und PCI

* Kapnografie * Hypovolimie * Mechanische Reanimation fiirTransport/Therapie
* Kontinuierliche Thoraxkompressionen, wenn der * Hypo-/Hyperkaldmie metabolisch

. . Extrakorporale CPR
Atemweg gesichert ist *

Hypo-/Hyperthermie

Minimale Unterbrechungen der Thoraxkompressionen
V- oder I0-Zugang

Adrenalin alle 3-5 Minuten

Herzbeuteltamponade
e Mach ROSC

Nach ABCDE vorgehen

Zielwert SpO, 94-98% und normaler PaCO,
12-Kanal-EKG

* Erkennen und Behandeln reversibler Ursachen Erwige Sonographie zum * Erkennen und Behandeln der Ursache
reversibler Ursachen einzusetzen * Targeted temperature management

ntoxikation
Thrombose, koronar oder pulmaonal

Amiodaron nach 3 Defibrillationsversuchan

Spannungspneumothorax

Erl

https://www.grc-org.de/downloads/ALS2022.pdf
108 UKH
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Exkurs: Defl - Preise

Entdecken Sie unsere Bestseller

-

ZOLL AED 3 Halbautomat ZOLL Powerheart G5 AED HeartSine samaritan PAD 350P Physio Control LIFEPAK CR2
Vollautomat mit iCPR-Sensor Halbautomat AED Vollautomat
2.590,00 €* 2.390,00 €* 1.690,00 €* 3.595,00 €*

https://www.aed.de
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Exkurs: Defi - Anwendung

KOMPETENZ. PRAXIS. ZUKUNFT. informati ibrillator.html
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Exkurs: Defi - Anwendung

https://rettungskette.ch/wie-nutze-ich-einen-defibrillator/
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Lernziele erreicht ?

Sie sollten sich jetzt etwas sicherer flihlen in:

« Vorbereitung ihrer Praxis auf Notfalle

« Erstellung von Checklisten (auch als QM)
« Auswahl Notfall — Medikamente ,,al gusto*
« Auswahl Hilfsmittel Zugang / Atemwege
 Anwendung Defi

 Planung Team - Training

« Umgang mit eigener Unsicherheit
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Na dann : Vielen Dank !

€ER HAT
ANGEFANGEN !
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