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Reanimation

Anderungen gegeniiber der letzten Fassung:

1 Zweck und Ziel

Bei Kreislaufstillstand und damit erloschenen Lebensfunktionen zielt kar-
diopulmonale Reanimation (CPR) darauf, die Kreislauffunktion wieder her-
zustellen. Das geht nur mit raschem und angemessenem Handeln.

Ziel ist die voriibergehende mechanische Aufrechterhaltung der Herz- und
Kreislauffunktion, um hypoxische Organschiden zu vermeiden. Nur stan-
dardisierte Ablaufe zielgerichteten und effektiven Handelns sichern unserer
Patienten Uberlebenschancen.

2 Anwendungsbereich

Die Anweisung gilt fiir alle examinierten Pflegepersonen im Klinikum zur
kardiopulmonalen Reanimation Erwachsener und zur Reanimation von
Kindern ab 8 Jahren. Bei Kindern unter 8 Jahren sind bei der Reanimation
einige Besonderheiten zu beachten (siehe Anlage).

Indikation : Herz- Kreislaufstillstand
Atemstillstand

3 Beschreibung des Ablaufs
e Notfall festgestellt  (Priifung von BewuBtsein, Atmung, Puls)
e Notruf absetzen
e Notrufnummern: ZNA

Innere Intensiv

e Meldung:
-  WER ruft an ?
- WO befinden sie sich ?
- WAS ist passiert ?
-  Warten auf Riickfragen !

e Ambubeutel , Maske und Notfallkoffer zum Patienten bringen
e Patient auf harter Unterlage in Riickenlage bringen, Kleidung 6ffnen

e Atemwege freiraumen / freihalten
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e Atmung iiberpriifen
U

Eigenatmung vorhanden ? JA = stabile Seitenlage
U NEIN

Reanimation

2 x Beatmung (Ambubeutel mit SauerstoffanschluB)
15 x Herzdruckmassage (Frequenz = 100/min)

ReanimationsmafBnahmen durchfiihren bis das Reanimationsteam eintrifft,
die erweiterten ReanimationsmaBnahmen richten sich nach einem festge-
legten Algorithmus (Siehe Punkt 7 Mitgeltende Unterlagen).

4 Dokumentation

Das Ereignis ist vollstandig in der Patientenakte zu dokumentieren. Wichtig
sind hierbei die genaue Zeiterfassung (Beginn/Ende) und der Ablauf der
ReanimationsmaBBnahmen. Ebenso sollen alle wihrend der Reanimation
gemessenen Vitalparameter erfasst werden. Die verabreichten Arzneimittel
sollen nach Wirksubstanz, Dosis, Applikationsweg, Uhrzeit und verordnen-
dem Arzt aufgezeichnet werden.

5 Ressourcen

Mit den MaBnahmen der CPR ist sofort zu beginnen. Erst beim Eintreffen
des Reanimationsteams konnen diese tibergeben werden.

Ist ausreichend Personal auf einer Station vorhanden, so bleiben 2 Pflege-
personen beim zu versorgenden Patienten. Die anderen sollen fiir Sicht-
schutz (Patienten, Besucher) und freien Zugang fiir das Reanimationsteam
sorgen

6 Hinweise und Anmerkungen
In der ANR- Leitlinie 2000 fiir die Cardiopulmonale Reanimation heif3t es:

,Die in mehreren Studien belegte diagnostische Unsicherheit bei der
Pulskontrolle hat dazu gefiihrt, dass diese fiir die Laien- Reanimati-
on nicht weiter empfohlen wird.

Die Suche nach allgemeinen Zeichen einer Kreislauffunktion wurde
auch fiir medizinisches Personal erginzt und soll neben der Puls-
kontrolle, die nicht langer als 10 Sekunden dauern darf, durchge-
fithrt werden.”

,Die Durchfiihrung von Herzdruckmassage ohne Ventilation ist
sinnvoller als iiberhaupt keine ReanimationsmaBnahmen.“
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,Der herausragende Wert der Defibrillation fiir Patienten mit Kam-
merflimmern wird in den neuen Leitlinien wiederum deutlich betont.
Nach wie vor gilt die Aussage, dass die Uberlebenschance mit jeder
Minute bis zur Defibrillation um bis zu 10 % sinkt.*

Vom Reanimationsteam der Zentralen Notaufnahme besteht das Angebot,
am Tag nach einer Reanimation in einem gemeinsamen Gespriach die Not-
fallsituation noch einmal zu reflektieren und aufgetretene Probleme zu be-
sprechen. Hierzu ist die Eigeninitiative jeder betroffenen Station notig, um
ein entsprechendes Gesprach einzufordern.

Die Pflegedienstleitung bietet Kurse an, deren Inhalt mit dem Arztlichen
Direktor, der Pflegedirektion, der Anasthesieabteilung, der Zentralen Not-
aufnahme und der Weiterbildungsstatte Intensivpflege und Anasthesie ab-
gestimmt ist.

Ziel ist es, jeden Mitarbeiter der Klinik alle zwei (alternativ: drei) Jahre zu
schulen.

7 Mitgeltende Unterlagen
7.1 Literatur, Vorschriffen

Farbcodierter, modularer Algorithmus zur cardiopulmonalen Reanimation
des Arbeitskreis Notfallmedizin und Rettungswesen der Ludwig- Maximili-
ans- Universitat Miinchen

Die jeweils aktuellen Leitlinien fiir die Cardiopulmonale Reanimation, ANR

Fiir die Reanimation von Kindern unter 8 Jahren wird auf die angemessene
Leitlinie verwiesen.

7.2  Begriffe:

8 Anlagen
Algorithmus zur cardiopulmonalen Reanimation

Die aktuelle Leitlinie fiir die Cardiopulmonale Reanimation

Hamburg, den Autor
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