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Vorwort

Hunderttausende Arbeiter, Angestellte und Fihrungskrafte wer-
den jedes Jahr im Auftrag der Berufsgenossenschaften und der
offentlichen Unfallversicherungstrager in Erster Hilfe ausgebildet
und in wiederkehrenden Abstanden fortgebildet. Hinzu kommen
Millionen von Fuhrerscheinanwartern die gemal der Fahrerlaub-
nisverordnung und der StraBenverkehrsordnung in die Sofort-
maBnahmen am Unfallort unterwiesen werden.

Um Texte klrzer zu halten wird nur die ménnliche Form verwen-
det. Wir bitten um Verstandnis. Selbstverstandlich richten sich
alle Informationen in gleicher Weise an Frauen und Méanner.
Dieser Praxisratgeber soll zeigen, dass Erste Hilfe einfach ist, und
noch viel wichtiger, dass sie funktioniert. Wichtige Informationen
und Praxishinweise werden deutlich und transparent dargestellt,
um langes Recherchieren und Nachschlagen auszuschliessen.

Und hier gleich der wichtigste Punkt:

Die pure Anwesenheit eines Helfers, eine helfende Hand oder
ein paar beruhigende Worte helfen in der Akutphase oft mehr
als komplexe medizinische Anwendungen.

Auch bei professionellen Helfern wie Rettungspersonal, Pflege-
kraften oder Arzten besteht die Hilfe am Unfallort zu einem groB-
en Teil aus Betreuung.

Hauke Schréder
Mark Winkelmann
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Richtiges Verhalten bei

Notfallen und Unfallen

Jeder Mensch folgt in unerwarteten Situationen den von der Evo-
lution auferlegten Instinkten. Unser Nervensystem alarmiert uns
in einer potentiellen Gefahrensituation und veranlasst uns zum
Handeln. Das kann eine kopflose Flucht, aber auch die spontane
Motivation zur sofortigen Hilfeleistung sein. Jeder kennt solche
Situationen, friher war es der Bar der uns »bedroht« hat, heu-
te ist es der Prifer der einem gegenubersteht und Fragen stellt.
Aus den bereits gemachten Prifungserfahrungen Iasst sich aber
auch ableiten, dass diese Situationen sich durch Wissen beherr-
schen lassen.
Durch umsichtiges Verhalten kann Erste Hilfe mit einfachen Mit-
teln Leben retten, und dieselbe Umsicht schitzt auch das eigene
Leben vor potentiell gefahrlichen Situationen. Dabei fallen unter
Erste Hilfe alle MaBnahmen, die ein Ersthelfer bei einem Notfall bis
zum Eintreffen des Rettungsdienstes zu ergreifen hat. Um zu ver-
anschaulichen, welchen hohen Stellenwert die Erste Hilfe hat, und
um zu verdeutlichen, warum es ohne den Ersthelfer nicht geht,
wurde fur die Rettungsaktion die sogenannte »Rettungskette« ent-
wickelt. SofortmaBnahmen
plus Notruf und weitere
Erste Hilfe sind die ersten
zwei Glieder der Rettungs-
kette. Greifen die einzelnen
MaBnahmen einer Ret-
tungsaktion wie Glieder ei-
ner Kette ineinander, erhalt
der Betroffene schnelle Hil-
fe bis hin zur Behandlung
im Krankenhaus.
Eine Kette ist aber nur so
stark wie ihr schwéachs-
\ ) tes Glied! Sollte der Ret-

SofortmafRnahmen
+ Notruf

Weitere Erste Hilfe

Rettungsdienst

Krankenhaus

P
A
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Richtiges Verhalten bei Notfallen und Unfallen

tungsdienst sich verspaten, weil alle Fahrzeuge gebunden sind
oder sollte der Ersthelfer Schwierigkeiten mit dem Notruf haben,
verzégert sich die Rettungsaktion unnétig und es wird zu einer
Gefahrdung des Betroffenen kommen. Die richtigen MaBnahmen
des Ersthelfers, bis zum Eintreffen des Rettungsdienstes, kdnnen
daher fur die Schwere der Unfallfolgen oder firr das Uberleben
des Betroffenen entscheidend sein.

MERKE! )

» Sie sind als erster vor Ort. Rufen Sie umgehend Hilfe, das
verkUrzt die Zeit, in der Sie alleine vor der Situation stehen.

> Leisten Sie — wenn notig — lebensrettende MaBnahmen
(SofortmaBnahmen am Unfallort).

> Leisten Sie — wenn nétig — weitere Hilfe, die die Situation
des Verletzten verbessert.

Verpflichtung zur Hilfeleistung

Menschen in Not zu helfen sollte fur jeden von uns, auch ohne von
einer hoheren Instanz dazu verpflichtet zu sein, eine Selbstver-
standlichkeit darstellen. An dieser Stelle wird darauf hingewiesen,
dass auch der Gesetzgeber Uber das Strafgesetzbuch eine Moti-
vation geschaffen hat, die uns gesetzlich zum Helfen verpflichtet:

§ 323c StGB »Unterlassene Hilfeleistung«

Wer bei Unglucksféllen oder gemeiner Gefahr oder Not
nicht Hilfe leistet, obwohl dies erforderlich und ihm den
Umstanden nach zuzumuten, insbesondere ohne erheb-
liche eigene Gefahr und ohne Verletzung anderer wichtiger
Pflichten mdglich ist, wird mit Freiheitsstrafe bis zu einem
Jahr oder mit Geldstrafe bestraft.




Wo passieren eigentlich die Unfalle?

Sie mUssen also helfen wenn Sie:

2 sich dabei nicht selbst gefahrden,

2 nicht andere wichtige Pflichten verletzen mussen (z.B. die
Aufsichtspflicht)

2 und wenn es Ihnen generell zumutbar ist.

Ein Nichtbefolgen kann, wie im Strafgesetzbuch beschrieben,
geahndet werden. Eine Ahndung wegen »falscher« HilfsmaB-
nahmen, sei es zivilrechtlich oder strafrechtlich, ist demnach
nicht zu beflrchten, es sei denn, Sie helfen gar nicht oder scha-
den vorsatzlich. Sollten Ihnen eigene Schaden wahrend der Hilfe-
leistung widerfahren, ist es generell méglich sich die entstan-
denen Schéaden ersetzen zu lassen, und sei es nur die zerrissene
Hose.

Wo passieren eigentlich die Unfélle?

Viele Kursteilnehmer der Ersten Hilfe sind der Meinung, dass auf
den StraBen an allen Ecken und Enden Unfélle passieren und sie
deshalb in vielen Fallen vor allem Fremden Hilfe leisten mussen.
Die Realitat sieht aber anders aus. Nur etwa zehn Prozent aller
Unfalle passieren im StraBenverkehr, der Rest in der Freizeit-
gestaltung und am Arbeitsplatz. Viele vergessen auch, dass in
den Industrienationen die Wahrscheinlichkeit zu erkranken, z.B.
durch Herzinfarkt oder Schlaganfall, viel hoher ist, als in einen
schweren Unfall verwickelt zu werden.

Es ist also haufiger der Fall, dass ein Mensch in Not gerat der
Ihnen bekannt ist und unmittelbar lhre Anwesenheit, lhre beruhi-
genden Worte und lhre Handlungsbereitschaft benétigt.




7 Vergiftungen und Veratzungen

Veratzungen der Haut

Hautveratzungen durch Sauren oder Laugen flhren zu einer
schmerzhaften Schadigung der Haut und kénnen beim Betrof-
fenen eine Infektion durch Krankheitserreger, die durch die Wun-
de in den Organismus eindringen, verursachen.

PRAXIS Symptome erkennen und handeln

Erkennen

Intensiver stechender Schmerz.
e Ro6tung und Schwellung der Haut.
e Je nach Saure bzw. Lauge zeigt
die Haut eine weiBe, gelbbrau-
ne oder schwarze Schorf- und
Blasenbildung.

+ MalRnahmen des Ersthelfers

2 Eigenschutz! Tragen Sie (séure-
feste) Schutzhandschuhe, damit
Sie sich nicht selbst veratzen.

2 Entfernen Sie Kleidung, die mit
dem Atzmittel durchtrankt ist.

2 Den betroffenen Bereich etwa
15-20 Minuten reichlich mit Was-
ser spulen. Achten Sie darauf,
dass das Wasser vom veratzten
Hautbereich direkt abfliesst.

2 Verbinden Sie den veratzten
Hautbereich mit einem sterilen
Verband.

© Alarmieren Sie den Rettungs-
dienst.
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Akute Erkrankungen

Wie bereits erwahnt, ist es in Deutschland und anderen Indus-
trielandern wahrscheinlicher schwer zu erkranken oder einem
solchen Erkrankten Hilfe leisten zu missen, als bei einem Ver-
kehrsunfall Erste Hilfe zu leisten. Schwere Erkrankungen sind die
Hauptursache fur plétzliche Todesfalle und die etwaige Bettlage-
rigkeit von &lteren Angehorigen.

Herzinfarkt/Herzanfall (Angina pectoris)

Am Herzinfarkt sterben allein in Deutschland ca. 60.000 Men-
schen jahrlich. Von 100.000 Menschen erleiden ca. 300 im Jahr
einen Infarkt, wovon ca. 80 % das Ereignis Uberleben. Insgesamt
kommen Menschen mit einem akuten Brustschmerz so haufig
vor, dass dieser Notfall fur die Rettungsdienste als das »tagliche
Brot« anzusehen ist. Bei der ganzen Routine wird dann oft ver-
gessen, dass es sich hierbei immer um ein lebensbedrohliches
Krankheitsbild handelt, bei dem in jeder Sekunde mit bedroh-
lichen, mdglicherweise tddlichen, Herzrhyhtmusstérungen ge-
rechnet werden muss.

Je nach dem wie man sich in seinem Leben verhalt, also welche
Risikofaktoren man erfullt, kann es zu Ablagerungen in den Kranz-
geféaBen des Herzens kommen. In den Bereichen, die durch diese
veranderten GefaBe versorgt werden, kann es schon im normalen
Leben bei Belastungen zu einem Sauerstoffmangel kommen und
Beschwerden auslésen (Angina pectoris).

Z.B. lauft jemand die Treppe hoch, sein Herz pumpt schneller
und bendtigt mehr Sauerstoff, bekommt es aber nicht durch die
Verengung der GefaBe und schon sind die Beschwerden da. Die-
se Angina pectoris genannten Herzattacken bilden sich in der
Regel nach mehreren Minuten zurlck und flhren zu keinerlei
bleibenden Schaden. In einigen Fallen kommt es an diesen Eng-
stellen aber zu einer plétzlichen Gerinnung des Blutes und somit
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8 Akute Erkrankungen

zum Verschluss des betreffenden GefaBes: Herzinfarkt! Dieses
Ereignis kann schwere Folgen haben und unter Umstanden sofort
zum Tod fUhren.

verstopfte

Arterie verengte

Arterie

Die Ablagerungen an den GefaBen werden durch folgende
Risiken beeinflusst:

e Nikotin- und Alkoholmissbrauch (ob geringer Alkoholkonsum
schutzt, ist umstritten).

Fettreiche Nahrung.

Ubergewicht.

Bewegungsmangel.

Bluthochdruck.

Zuckerkrankheit.

Die »Pille« (orale VerhUtungsmittel).

Drogen.

Das Alter.
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Herzinfarkt/Herzanfall (Angina pectoris) 8

PRAXIS Symptome erkennen und handeln

Erkennen

Beide Krankheitsbilder haben die gleichen Symptome:

e Akute Brustschmerzen, die haufig in die Arme, den Bauch,
den Hals oder den Rucken ausstrahlen.

Atemnot.

Ubelkeit/Erbrechen.

Angst/Panik.

Schneller, manchmal unregelméBiger Puls.

Blasse kaltschweiBige Haut.

MalRnahmen des Ersthelfers

Alarmieren Sie beim ersten Symptom den Rettungsdienst.
Jeder Brustschmerz ist bis zum Beweis des Gegenteils ein
Infarkt.

Offnen Sie beengende Kleidung.

Setzen Sie den Betroffenen aufrecht hin.

Lassen Sie den Betroffenen nicht mehr umherlaufen.
Lassen Sie den Betroffenen nicht alleine.

Beruhigen Sie ihn.

Unterlassen Sie beunruhigende Aussagen, das Wort
Infarkt kennt fast jeder.

Geben Sie ihm keine Medikamente.

Fuhren Sie bei Bewusstlosen eine stabile Seitenlage durch.
Fuhren Sie beim Fehlen von Lebenszeichen eine Herz-
Lungen-Wiederbelebung durch.

- J

OO0V OO O =+

000

Nur etwa 30 % der Infarkte weisen die 0. g. Symptome zusammen
auf, einige Infarkte verlaufen manchmal auch ganz stumm, sind
deshalb aber nicht weniger geféhrlich. Es gibt keine kleinen oder
stabilen Infarkte, es ist immer ein lebensbedrohliches Ereignis,
welches intensivmedizinische Behandlung erfordert.
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Wichtige Rufnummern
112 Rettungsleitstelle (Rettungsdienst und Feuerwehr)
110 Polizei

Das 5-W-Schema der Notrufmeldung

Wo ist der Einsatzort?
Was ist passiert?
Wie viele Personen sind verletzt bzw. erkrankt?

Welche Verletzungen oder Symptome liegen vor?
Warten auf Riickfragen.

Dieser Ratgeber veranschaulicht durch zahlreiche farbige Abbil-
dungen in hervorragender Weise den Unterricht und dient den
Teilnehmern am Erste-Hilfe-Kurs gleichermafien als wertvolles Be-
gleitmaterial und Nachschlagewerk. Er soll zeigen, dass Erste Hilfe
einfach ist — und noch viel wichtiger, dass sie funktioniert.

Wichtige Informationen und Praxishinweise werden deutlich und
transparent dargestellt, um langes Recherchieren und Nachschlagen
zu verhindern.

Der Praxisratgeber ,Erste Hilfe“ entspricht den Inhalten der BG-In-
formation ,,Handbuch zur Ersten Hilfe“ (BGI 829). Die Freigabe wur-
de erteilt durch die Qualitatssicherungsstelle Erste Hilfe und die
VBG Verwaltungsberufsgenossenschaft.

ml-buchverlag.de
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