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ERC-Leitlinie 2021

Fremdkörperentfernung – Erwachsener

 ABCDE-Herangehensweise
• 		  Erstickungsanfall in Zusammenhang mit Essen oder Trinken?
• 		  Hinweise auf erhöhte Gefahr durch Intoxikation?
• 		  Hinweise auf Schluckstörung (z. B. neurologische Erkrankungen)?
• 		  Hinweise auf Atemwegserkrankungen?
• 		  Hinweise auf geistige Erkrankungen?

JA

JA

JANEIN

NEIN

NEIN

Ineffektives Husten?
	 Patient ringt nach Luft
	 Atmen scheint nicht möglich zu sein
	 Inspiratorischer Stridor hörbar
	 Antworten nicht möglich/Stimmlosigkeit
	 Schwacher Hustenstoß
	 Leises, stimmloses Husten
	 Patient bewusstseinsgetrübt

Effektives Husten?
	 Patient atmet offensichtlich

	 Antworten ist möglich

	 Kräftiger Hustenstoß

	 Patient bewusstseinsklar

Aufforderung zum Husten + Schweregrad der Fremdkörperaspiration einschätzen! 
„Haben Sie einen Erstickungsanfall?“

Ist das Husten effektiv?

Zum Husten ermutigenBei Bewusstsein

Erfolgreich?

Erfolgreich?

   Bewusstlos

Beginn der
Reanimation

gemäß aktuellen 
ERC-Leitlinien

	 Direkte 				 
		  Laryngoskopie

	 Versuch der 		
		  Fremdkörperent- 		
		  fernung mit der 		
		  Magill-Zange

	 Patient nach vorne 	
	 beugen

	 5 kräftige Schläge 		
	 zwischen die 		
	 Schulterblätter

	 Beobachten, ob der 		
	 Fremdkörper aus der 	
	 Mundhöhle herauskommt

5 Oberbauch- 
kompressionen 

(Heimlich-Manöver)

Kontinuierliche Beurteilung 
und Überwachung!

Besonders achten auf:
	 Bewusstseinstrübung
	 Ineffektives Husten
	 Abhusten eines Fremd- 		

		  körpers
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