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Kursziele

» Die Teilnehmenden wenden an Trainingsmodellen von Erwachsenen und Kindern die
Grundfertigkeiten der Wiederbelebung an (Herzdruckmassage, Beatmung und
Defibrillieren mittels AED).

 erklaren die Massnahmen bei Atemwegsverlegung bei Kleinkindern durch
Fremdkorper.

« setzen BLS-Massnahmen in konkreten, zielgruppenorientierten Fallszenarien um.
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Kernaussagen zur Wiederbelebung

» Ein Herzkreislaufstillstand ohne Hilfe endet rasch und in jedem Fall todlich.
« Jede Person kann Leben retten!
* Nur nichts tun ist falsch!

» Der grosstmdagliche Fehler besteht in der Unterlassung der Hilfeleistung.
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Beurtellung des Betroffenen

ansprechbar pbewusstlos leblos
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Ablauf Wiederbelebung

BLS-AED-SRC Algorithmus 2015 nach ILCOR CoSTR*

Schnelle Umgebungskontrolle ob sicher
(v.a. bezuglich Intoxikationen und Strom)
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‘w Bewusstlose Person

I Achte auf:
. Fehlende oder abnormale Atmung |  + Thoraxkompression 5 -6 cm
\ / bzw 1/3 Brustkorbdurchmesser
. ‘ - bei Kindern
.

minimale Unterbrechung

- N Druckpunkt in der Mitte des
Nach Hilfe rufen Brustkorbs

Alarmierung Tel. 144 Komplette Entlastung

AED holen oder anfordern Sadtming: Thoraxbewegitigen
L ) sichtbar!

»
30 Thoraxkompressionen (100 — 120 /min)
gefolgt von 2 Beatmungsstossen

oder
Thoraxkompressionen ohne Beatmung

|

‘ AED ftrifft ein
‘ Anweisungen des Geréts folgen
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Einhelfermethode
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Zwelhelfermethode

it
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Zusammenfassung

» Die eigene Sicherheit der Helfer geht vor.

» Bei einem Verdacht auf Herzkreislaufstillstand missen Wiederbelebungs-
massnahmen begonnen werden.

« Herzdruckmassage hat hochste Prioritat und muss rasch begonnen werden.

» Der Druckpunkt liegt in der Mitte des Brustkorbs auf der unteren Halfte des
Brustbeins.

» Die Kompressionsfrequenz fir die Herzdruckmassage ist 100 bis 120 / Min.

« Die Kompressionstiefe fir Erwachsene betragt 5 bis 6 cm. Bei Kindern und
Jugendlichen ein Drittel des Brustkorbes.

» Das Verhaltnis von Herzdruckmassagen zu Beatmungen ist 30 : 2.
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Automatisierter Externer Defibrillator
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Automatisierter Externer Defibrillator

Einschalten

I Rhythmusanalyse

* Einschalten
* Rhythmusanalyse
 Schock auslosen

Schock ausldsen
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Automatisierter Externer Defibrillator

Zubehor
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Kommando beim Einsatz AED

- "Alle weg vom Patienten"
« "Achtung Schock"
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Fazit

Es braucht beide Schienen!

Herzdruckmassage Elektrotherapie
> mechanische Blutzirkulation > Regulation des Impulsgebers
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Kernaussagen zur Wiederbelebung

» Die Herzdruckmassage darf ausser zur Beatmung und Defibrillation (inklusive
Analyse durch den AED) nicht unterbrochen werden.

« Beatmung Mund zu Mund und Mund zu Nase sind gleichwertig.
» Die Beatmung erfolgt so, dass eine Brustkorbhebung erkennbar ist.

» Alle Helfenden sollen bei Herzkreislaufstillstand mindestens Herzdruckmassage
durchfihren.

» Helfende sollen bei der Herzmassage alle 2 Minuten wechseln, um Erschépfung und
Abnahme der Herzdruckmassagequalitat zu vermeiden.

SV Visp Monatsiibung April 2018



