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Die hier veröffentlichten Inhalte dienen der Weiterbildung und wurden nach bestem Wissen und Gewissen mit höchster Sorgfalt nach zum Zeitpunkt der Veröffentlichung 
gültigen Informationen erstellt. Für versehentlich falsche Angaben wird keine Haftung übernommen. Vorgeschlagene Dosierungen von Medikamenten sowie andere Behandlungs-
optionen sind lediglich Vorschläge. Jeder Nutzer trägt die volle Verantwortung für die Behandlung seiner Patienten. Regionale SOPs und Leitlinien sind immer zu befolgen!

McBurney-Punkt Druckschmerz auf Mittellinie zw.
Bauchnabel und re. Darmbeinstachel

Lanz-Punkt Druckschmerz im re. Drittel der Verbindungslinie 
zwischen re. und li. Darmbeinstachel

Rovsing-Zeichen Schmerzen im re. Unterbauch
bei Ausstreichen des Colon rückwärts

Blumberg-Zeichen kontralateraler Loslassschmerz im re. Unterbauch 
bei tiefer Palpation des li. Unterbauchs

Psoas-
Dehnungsschmerz

Schmerz im re. Unterbauch bei Beugung des 
re. Oberschenkels gegen Widerstand im Liegen

ABDOMINELLE UNTERSUCHUNG
Die abdominelle Untersuchung hat einen hohen Stellenwert, folgende Zeichen können erkannt werden.

Analgesie
Metamizol 1g i.v. als KI

oder oder

Paracetamol 1g i.v. als KI

Antiemese
Dimenhydrinat 62 mg i.v.

Droperidol 0,625 - 1,25  mg i.v.

Granisetron 1 mg i.v.

Ondansetron 4 mg i.v.

PRÄKLINISCHE THERAPIE
Die Therapie erfolgt symptomorientiert, es ist ein zügiger Transport in eine Klinik mit Viszeralchirurgie
anzustreben. Bei Vorliegen von Schmerzen ist eine Analgesie je nach Schmerzstärke
indiziert. Bei Übelkeit und Erbrechen können regional verfügbare Antiemetika eingesetzt werden.

Sollten die Bauchschmerzen zunehmen, eine Abwehrspannung festgestellt werden und der Patient
Fieber bekommen, kann dies auf eine Perforation mit folgender Peritonitis (CAVE: Sepsis!) hinweisen.

SYMPTOME DER APPENDIZITIS
Bauchschmerzen (vorrangig re. Unterbauch)

auffällige abdominelle Untersuchung
Abwehrspannung

Übelkeit & Erbrechen
Appetitlosigkeit

Fieber

Eine Appendizitis ist eine akute Entzündung des Wurmfortsatzes des Blinddarms. Die Erkrankung kann in 
jedem Lebensalter auftreten, jedoch gehäuft bei Kindern und Jugendlichen (10 – 19 Jahre) sowie bei 
jungen Erwachsenen (26 – 35 Jahre). Ursächlich ist wahrscheinlich eine Obstruktion des Appendixlumens, 
wodurch es zu Schleimansammlung mit Steigerung des intraluminalen und -muralen Drucks kommt. 
Hierdurch vermehren sich Bakterien und es kommt zu einer Ischämie der Appendixwand.

https://rd-factsheets.de/fs/appendizitis/

