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Bronchoobstruktion – Asthma – Kind

Lagerung nach Kreislauf, O2-Gabe, RR, HF, EKG, SpO2

„Lippenbremse“ erläutern, zum Einsatz der Atemhilfsmuskulatur anleiten

Deutliche Besserung?

Extreme Tachykardie?

Zunächst KEIN
Salbutamol!

Zunächst KEIN
Salbutamol!

Zunächst KEIN
Salbutamol!

2,5 mg Salbutamol über O2-Verneblermaske

Einmalig: 100 mg Prednison/Prednisolon rektal oder 1 mg/kg KG i.v. 

Engmaschiges Monitoring + permanente Neubeurteilung

Parallel Transport einleiten

Parallel: i.v.-Zugang + langsame Gabe kristalloider Infusion 20 ml/kg KG
(Die Anlage des i.v.-Zugangs darf die antiobstruktive Therapie nicht verzögern!)

Einmalig: 0,25 mg Ipratropiumbromid
über O2-Verneblermaske

Erneute Beurteilung der Atmung

JA

JA

JA

Extreme Tachykardie?

4 Hub Salbutamol-Aerosol möglich?
Ggf. sofort Verneblermaske einsetzen!

(siehe unten)

NEIN

NEIN

NEIN

ERC-Leitlinie 2021; Nationale AWMF-Versorgungsleitlinie Asthma Kind; Global Strategy for Asthma Management and Prevention 2022 

   Verdachtsdiagnose Bronchoobstruktion?
  Exspiratorisches Giemen (eventuell „Silent Chest“)
  Einsatz der Atemhilfsmuskulatur
  Einziehungen
  Asthma bronchiale vorbekannt?


	Vorwort
	Inhaltsverzeichnis
	Inhaltsverzeichnis
	Inhaltsverzeichnis



	Entscheidungsfindung Erforderlichkeit Notarzt (NotSan)
	Entscheidung über die Beförderung von Patienten
	Checkliste: Versorgungs-/Beförderungsablehnung durch Patienten
	Checkliste: Beförderungsverzicht/Ablehnung durch NotSan
	Medikamentenapplikation
	Eskalierendes Atemwegsmanagement


	Atemwegsnotfälle bei Trachealkanülenträgern – Dislokation
	Atemwegsnotfälle bei Trachealkanülenträgern – Absaugen/Wechsel
	Entlastungspunktion – Spannungspneumothorax
	i.v. Zugang
	Intraossärer Zugang – Erwachsener
	Intraossärer Zugang – Kind


	Dislozierter oder funktionsgestörter transurethraler Blasenkatheter
	Wirbelsäulenimmobilisation bei Trauma
	Leitalgorithmus akuter Thoraxschmerz – ACS
	ACS – Algorithmus Morphin + Antiemetika
	ACS – Algorithmus Glyceroltrinitrat-Spray
	ACS – Algorithmus Acetylsalicylsäure + Heparin
	ACS – Algorithmus Diazepam
	ACS – Algorithmus Midazolam
	Leitsymptom akuter Thoraxschmerz – Bemerkungen
	V. a. Schlaganfall
	Hypertensiver Notfall – Urapidil
	Hypertensiver Notfall – Nitrendipin
	Nasenbluten – Epistaxis
	Bedrohliche Bradykardie
	Transthorakale Schrittmachertherapie
	Tachykarde Herzrhythmusstörungen
	Notfallkardioversion
	Leitsymptom Dyspnoe/Schock – V. a. Lungenembolie – Erwachsener

	Leitalgorithmus kardiales Lungenödem
	Kardiales Lungenödem – Glyceroltrinitrat + Furosemid
	NIV – Nicht invasive Ventilation
	Bronchoobstruktion – Erwachsener
	Anaphylaxie – Erwachsener
	Fremdkörperentfernung – Erwachsener
	Hypoglykämie
	Krampfanfall – Erwachsener
	Starker Erregungszustand – Erwachsener
	Sepsis
	V. a. drohende Addison-Krise – akute Nebenniereninsuffizienz
	Bevorstehende Geburt – Transportentscheidung
	Einsetzende Geburt
	Neugeborenenversorgung direkt nach der Geburt
	Erkennen des kritisch kranken Kindes
	Dyspnoe – Kind
	Bronchoobstruktion – Asthma – Kind
	Pseudokrupp – Adrenalin + Glucocorticoide
	Fremdkörperentfernung – Kind
	Respiratorisches Versagen – Kind
	Anaphylaxie – Kind
	Krampfanfall – Kind
	Entscheidungsfindung bei Traumapatienten
	Management des Patienten im hämorrhagischen Schock
	Entscheidung – Anlage einer Beckenschlinge
	Management massiver äußerer Blutungen – Hämostatika
	Permissive Hypotension bei nicht kontrollierbaren Blutungen
	Leitsymptom Verbrennung/Verbrühung – Erwachsener 
	Leitsymptom Verbrennung/Verbrühung – Kind
	Leitalgorithmus starke Schmerzzustände (NRS ≥ 4)
	ACS – Algorithmus Morphin + Antiemetika
	Schmerzen (NRS ≥ 4) bei Trauma, Lumbalgie … – INTRAVENÖS 
	Schmerzen (NRS ≥ 4) bei Trauma, Lumbalgie … – INTRAVENÖS 
	Schmerzen (NRS ≥ 4) bei Trauma, Lumbalgie … – INTRANASAL 
	Schmerzen (NRS ≥ 4) bei Trauma, Lumbalgie … – INTRANASAL 
	Schmerzen bei Trauma/sonstige Schmerzen – Algorithmus Fentanyl


	Sonstige Schmerzen – Erwachsener
	Massive Übelkeit/Erbrechen – Antiemetikum
	Opiatintoxikation – Naloxon
	Alkylphosphatintoxikation – Atropin
	Transport/Versorgung invasiv heimbeatmeter Patienten
	Erläuterungen zu den Algorithmen
	Erläuterungen zu den Algorithmen
	Erläuterungen zu den Algorithmen
	Erläuterungen zu den Algorithmen
	Erläuterungen zu den Algorithmen
	Erläuterungen zu den Algorithmen
	Erläuterungen zu den Algorithmen
	Erläuterungen zu den Algorithmen
	Erläuterungen zu den Algorithmen
	Erläuterungen zu den Algorithmen
	Erläuterungen zu den Algorithmen
	Erläuterungen zu den Algorithmen
	Erläuterungen zu den Algorithmen
	Erläuterungen zu den Algorithmen
	Erläuterungen zu den Algorithmen
	Erläuterungen zu den Algorithmen
	Erläuterungen zu den Algorithmen
	Erläuterungen zu den Algorithmen
	Erläuterungen zu den Algorithmen
	Erläuterungen zu den Algorithmen
	Grafiken und Tabellen zu den Erläuterungen
	Grafiken und Tabellen zu den Erläuterungen
	Grafiken und Tabellen zu den Erläuterungen



	Änderungsübersicht 2023
	Änderungsübersicht 2023

