Kindernotfalle /Allgemeine Regeln

Bewahren Sie Ruhe. Sie kbnnen Ihrem Kind nur helfen,
wenn Sie umsichtig handeln.

Beruhigen Sie Ihr Kind, und geben Sie ihm das Gefihl,
daf3 Sie ihm helfen kbnnen.

Im Zweifel immer den Kinderarzt oder die
Rettungsleitstelle anrufen. Es entstehen keine Kosten,
auch wenn das Kind nicht ins Krankenhaus gebracht
werden muf3.

Ilhr Kind muf3 in einem stabilen Zustand sein, falls Sie es
selbst zum Arzt oder ins Krankenhaus bringen wollen.
Wahrend der Fahrt kbnnen Sie sich nicht um Ihr Kind
kiimmern!

Steuern Sie im Zweifelsfall immer ein Krankenhaus an. Es
ist besser ausgerustet als eine Arztpraxis.

Uberprifung der Atmung

Ohr direkt iber Mund und Nase des
Kindes halten und dabei die Bewegung
des Brustkorbs und des Bauchraums
beobachten

* Fremdkorper aus Mund- und Rachenraum entfernen
» Zurtckkippen des Kopfes und Anheben des Kinns, nicht
tberstrecken! (,Schntffelposition®)

» Bei Verdacht auf eine Halswirbelsaulenverletzung nur
beidseitiges Anheben des Unterkiefers (Esmarch” scher
Handgriff




Uberprifung des Kreislaufs

Bei Sauglingen Bei grol3eren Kindern
Pulskontrolle am Oberarm Pulskontrolle an der

Halsschlagader

» Zum Pulstasten nicht den Daumen verwenden (eigener Puls!)
» Periphere Pulse im Kreislaufschock nicht tastbar!
* Herzschlag nicht hérbar!

Wiederbelebung

. Atmung und Pulsschlag vorhanden?

. Kind auf eine harte, flache Unterlage
legen

. FUnf mal beatmen

. Rettungsdienst alarmieren

. Atemspende und Herzdruckmassage
. Laut zahlen

Je kleiner das Kind ist, desto schneller drucken!




Wiederbelebung / Atmung

« Beatmungshaufigkeit
Am Anfang 2-5 ,lange“ Atemspenden
(1 bis 1,5 s); danach bei Sauglingen
und Kleinkindern 20mal / min, bei
Schulkindern 10-12mal / min

» GrolRe des Atemzugs
Heben und Senken des Brustkorbs
wie bei einem tiefen Spontanatemzug

Wiederbelebung / Herz und Kreislauf

Herzdruckmassage

Lokalisation: Mittleres Brustbeindrittel

Technik

Saugling: Mit 2 Fingern oder mit beiden Daumen der den
Brustkorb umgreifenden Hande, Kleinkind: Mit Handballen
einer Hand, Schulkind: Mit Handballen einer Hand, auf die die
2. Hand zur Druckunterstitzung gelegt wird; Arme
durchdricken!

Tiefe

Etwa ein Drittel des Brustkorbdurchmessers

Haufigkeit

Saugling: 100mal pro Minute, Kleinkind: 80 bis 100mal pro
Minute, Schulkind: 80mal pro Minute




Wiederbelebung bei Sauglingen
- am Anfang immer 5 x beatmen -

Beatmung tUber Mund Herzdruck-Massage mit 2 Fingern
und Nase unter der Brustwarzenlinie

2 X beatmen 30 x driicken
PO VVVVVVVIIIIIVIVIVIVIVIVIVIVIIVIIVIVIIVIVIIVIIYY

Wiederbelebung bei Kleinkindern
- am Anfang immer 5 x beatmen -

Beatmung tUber Mund, Druck mit einer Hand oberhalb
Nase zuhalten des Brustbeinendes

2 x beatmen 30 x driicken
X VVVVVVVIIIIVIVIY YVVVIVIVIVIVIVIIVIVIVIIYY




Wiederbelebung bei Schulkindern
- am Anfang immer 5 x beatmen -

Beatmung tUber Mund, Mittleres Brustbeindrittel,
Nase zuhalten mit beiden Armen driicken

2 x beatmen 30 x driicken
X VVVVVVIIIIIIIVIVIVIVIVIVIVIVIIVIVIIVIVIVIVIVIIVI VY

Herz-Lungen-Wiederbelebung

e Puls nach 3-5 Minuten tberprifen, um
zu kontrollieren, ob der Herzstillstand
anhalt

* Herz-Lungen-Wiederbelebung so
lange durchfuhren, bis der
Rettungsdienst eintrifft




Bewultlosigkeit

Prifen der Bewul3tseinslage

1. Reaktion auf Rutteln, Kneifen
2. Reaktion auf laute Ansprache
3. Pupillenweite

Ursachen fur BewuStlosigkeit

Sauerstoffmangel durch Ersticken oder Ertrinken

Krampfanfalle
Fieberkrampfe, epileptische Anfalle

Unfalle
Schadel-Hirn-Trauma, Gehirnerschutterung,
Blutverlust

Hirnhautentztindung, Sepsis

Stoffwechselentgleisung
~Zuckerschock*®, Unterzuckerung, Azidose
(Ubersauerung des Blutes)




Das bewulf3tlose Kind

Ausfall der Schutzreflexe:

 Ersticken an der eigenen Zunge
Behutsames Uberstrecken des Kopfes
und Anheben des Kinns

» Ersticken an Erbrochenem
Stabile Seitenlage




Stabile Seitenlage

Po anheben und eine Hand des Helfernahes Bein anwinkeln
Kindes darunterschieben, Hand-
flache nach oben




Stabile Seitenlage

Anderen Arm des Kindes auf Kopf leicht tberstrecken und
seinen Bauch legen, Kind an Mund 6ffnen

Schulter und Hufte tber den

untergelegten Arm ziehen

Ertrinken

» Bei Atemstillstand sofortige
Beatmung - Versuchen Sie nicht,
Wasser aus der Lunge
herauszudrticken

Bei Atem- und Kreislaufstillstand
sofortige Herz-Lungen-
Wiederbelebung

Bei Bewul3tlosigkeit und vorhandener
Atmung stabile Seitenlage

Achtung!! - FUr Kleinkinder sind sogar
Pfltzen gefahrlich!!




Pseudokrupp

Ursachen:

Infektbedingte Schleimhautschwellung des
Kehlkopfs und der Luftréhre, naRkaltes Wetter,
Luftverschmutzung

Lebensalter:

1-3-(6) Jahre, enge Atemwege (Durchmesser der
Luftrohre 8 mm vs. 18 mm beim Erwachsenen)
Symptome:

Bellender Husten, erschwertes Einatmen

Zeitliches Auftreten:
Fast immer nachts

MalRnahmen beim Pseudokrupp

Als erstes Beruhigung

Angst und Schreien verschlimmern die Atemnot.
Beruhigung entkrampft.

Abschwellung der Schleimhaute

Kalte Luft
Kind warm einpacken und an das offene Fenster oder
auf den Balkon tragen

Feuchte Luft
Kind auf dem Arm ins Badezimmer tragen und heil3es
Wasser aufdrehen

Medikamente
Cortisonzapfchen (Rectodelt), Adrenalinspray
(Infectokrupp)




Pseudokrupp oder Epiglottitis?

Ursache:
Bakterielle Entziindung des Kehldeckels durch
Hamophilus influenzae B

Symptome:

Lebensbedrohliche Atemnot, hohes Fieber, Schluck-
beschwerden, Speichelfluss, Kind vermeidet das
Sprechen

Maflnahmen:
Sofort den Rettungsdienst alarmieren,
intensivmedizinische Versorgung

Vorbeugung:
HiB-Impfung

Was ist der echte Krupp?

Der echte Krupp ist eine Kehlkopfdiphtherie.
Meistens todlicher Verlauf

Sporadisches Auftreten in Deutschland wegen
Impfmudigkeit

Wurde aus ehemaligen Ostblocklandern
eingeschleppt

Einzig wirksamer Schutz: Impfung




Kindliches Asthma

Ursachen:

Allergien, Infekte, kdrperliche Anstrengung,
Tabakrauch, psychischer Stress
Symptome:

Pfeifendes Atemgerausch, verlangerte
Ausatmung

Behandlung:
Inhalationen, Allergenkarenz, Hyposensi-
bilisierung, Cortison

Vorbeugung:
Rauchfreie Umgebung, Sport

Asthma

Asthma : Ausléser

80 %

Mischform

v

Allergene

Atemwegsinfektion




Fremdkdrperaspiration

* Hohes Risiko bei Kindern bis zu 3 Jahren
« Keine Erdnusse, Apfel- oder Apfelsinen-
stlcke etc. zu essen geben!

» Kleine Gegenstande fernhalten!
(Legobausteine, Geldmtnzen, Murmeln
etc.)

H.-L. Reiter, Klinik ftir Kinder und Jugendliche,
Pforzheim, 04-08

13



Verschlucken von Fremdkdrpern

Steckenbleiben in der Luftrohre

,,,ﬁ

i

P

Ruckenklopfmethode bei Sauglingen Bei Klein- und Schulkindern

Kopftieflage und behutsames Klopfen zwischen den Schulterblattern

Heimlich-Handgriff bei Aspiration

Druckst63e mit 2 Fingern Druckstol3e auf die Magen-
auf die Mitte des Brustbeins  grube des Kindes




Fremdkdrper im Magen-Darm-Trakt

Knopfbatterien und in der Speiserdhre
stecken gebliebene Fremdkorper missen
immer entfernt werden.

Spitze Gegenstande (Nagel, Nadeln,
Scherben etc.) verursachen selten
Verletzungen und kdnnen auf nattrlichem
Weg ausgeschieden werden.

Beschleunigung der Ausscheidung durch
rohes Sauerkraut und klein gezupfte Watte




Hyperventilation (Vielatmung)

» Harmlose, hysterische Pseudo-Atemnot durch
psychischen Stress (Panikattacke)

» Verkrampfung der Finger (,Pfétchenstellung®)
wegen Entséduerung des Blutes

Beruhigung und Atemanleitung:

Hand auf den Bauch legen und langsam mitatmen,
Ruckatmung kohlendioxidreicher Luft aus vorgehaltener
Plastiktite

Affektkrampfe / Wutanfalle

Wenn Kinder vor Wut blau anlaufen

« Anfall ignorieren!
» Es besteht keine Gefahr!

» Die Verkrampfung der Atemmuskulatur I6st
sich von alleine.




Wundversorgung

Wundreinigung

» Verschmutzte Wunden mit Leitungs-
wasser spulen

e Schmutz und Fremdkorper entfernen

» Bei Tierbissen Seifenlésung verwenden

Desinfektion mit z. B. Betaisodona

Wundverband

» Pflaster

» Kompresse (10x10 cm)
» Verbandtuch (40x60 cm)

Starke Blutungen

,,___h________,,-—-.:r‘

Abdricken am Oberarm Abdricken in der Leistenbeuge

Jede Blutung kann durch Ausiibung von Druck gestillt werden!
Sauberes Taschentuch oder Kompresse auf die Wunde auf-

pressen!

Abbinden nur in Ausnahmefallen (Amputation, offener Knochenbruch)




Druckverband

1. Sterile Kompresse des Verband-
packchens auf die Wunde legen und
mit 2 Umwicklungen fixieren

2.Druckpolster (verschlossenes Verband-
packchen) tiber der Wunde platzieren
und straff wickeln

3.Zweites Druckpolster mit starkerem
Zug aufwickeln, wenn die Wunde durch-
blutet

4.Tief eingedrungene Fremdkdrper in der
Wunde belassen (Blutungsgefahr)

Druckverband nicht geeignet bei Blutungen am Bauch und Brustkorb
und aus Knochenbriichen!

Arztliche Wundversorgung

Grol3e oder tiefe Wunden
Platzwunden (vor allem am Kopf)
Wunden im Gesicht

Grofl3e Fremdkorper in der Wunde
Tierbisse

Entztindung der Lymphbahn (,,Blutvergiftung® mit
rotem Strich)

Fehlender Tetanusschutz (Noch keine Impfung
oder Impfschutz alter als 5-10 Jahre)




Nasenbluten

Kopf nach vorn halten
Verschlucktes Blut verursacht
Ubelkeit und Erbrechen

Einen oder beide Nasenfliigel 10
Minuten lang zusammendriicken

Etwas Kaltes in den Nacken legen
(Waschlappen, Kuhlakku)

Keine Watte oder Ahnliches in die
Nase stopfen

HNO-Arzt aufsuchen, wenn
Blutung mehr als 20 min anhalt

Fieber

* Normale Koérpertemperatur bei Kindern: 36,1 — 37,8° C
» Fieber dient der Abwehr von Infektionserregern.
» Temperatur bei Kindern bis 6 Jahren im Po messen

Fiebersenkung ab 39° C

Wadenwickel: Baumwoll- oder Leinentuch mit hand-
warmem Wasser tranken und um die Unterschenkel wickeln
Fieberzapfchen (Paracetamol) oder —saft (Nurofen)

Keine Wadenwickel bei kalten Extremitaten!




H.-L. Reiter, Klinik ftir Kinder und Jugendliche,
Pforzheim, 04-08
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Fieberkrampf

Gelegenheitskrampf bei Kindern unter 6
Jahren

Zuckungen, Verkrampfungen, Verdrehen
der Augen, Bewul3tlosigkeit

Kurze Dauer von weniger als 20 sec

Fieberkrampfe sind keine epileptischen
Anfélle

MalRnahmen bei Fieberkrampfen

Beim 1. Fieberkrampf und komplizierten
Krampfen (Dauer > 20 sec, einseitige Zuckungen)
immer den Rettungsdienst alarmieren

Kantige und spitze Gegenstande entfernen, Kind
nicht festhalten

Keine Uberhasteten Reaktionen: Nasser
Waschlappen, kalte Dusche etc.

Vorbeugende Fiebersenkung ab 38,5° C
Krampflésendes Klistier (Diazepam-Rectiole)




Durchfall

» Grol3es Risiko der Austrocknung und des
Kreislaufschocks bei Sauglingen und Kleinkindern

» Je junger das Kind ist, um so friiher einen Kinderarzt
aufsuchen

Malnahmen:

 Reichlich zu trinken geben (Elektrolytlosung)

» Bei schwerer Austrocknung immer Infusionsbehandlung
im Krankenhaus

» Auf die Hygiene achten!




Vergiftungen

» Sofort Giftnotrufzentrale Freiburg (0761/19240),
Kinderarzt oder Kinderklinik anrufen

Folgende Informationen prazise mitteilen:
1. Name oder Beschreibung der eingenommenen
Substanz
. Angabe der maximal eingenommenen Menge
. Zeit der Einnahme bzw. Zeit, die seit der
Einnahme vergangen ist
4. Gewicht und Alter des Kindes
5. Beschreibung der Beschwerden

Originalpackung mitbringen! Giftige Substanzen immer im
Originalbehalter aufbewahren! Nicht umftllen!

Mallnahmen zur Entgiftung

Erbrechen
Mit dem Finger auslésen, zur Entfernung von giftigen
Medikamenten, giftigen Pflanzen, Zigaretten

Kein Erbrechen

Bei Bewul3tlosigkeit, nach Einnahme von Reinigungs- und
Spulmitteln, nach Einnahme von &tzenden Substanzen (z.
B. Spulmaschinenreiniger), nach Einnahme von Lampendl

Nachtrinken, Verdinnen

Nur mit Wasser Tee oder verdiinntem Saft; keine Milch
geben, nach Einnahme von &tzenden Substanzen, kein
Nachtrinken bei Reinigungs- und Spulmittelvergiftungen

Medizinische Kohle
Kann bei jeder Vergiftungsart gegeben werden




Verbrennungen und Verbrihungen

Sofort mit kaltem Wasser
10-15 min kuhlen,

lauwarmes Wasser bei
grof3flachigen Verbrennungen

Entfernen nichtverklebter Kleidung

Keimfreies Abdecken mit Verbandtiichern aus dem KFZ-
Verbandkasten

Kein Puder, Mehl oder Cremes auf offene Brandwunden

Bei kleinen Kindern immer Arzt konsultieren

Bei groi3flachigen Verbrennungen (>5 % KOF) immer Kranken-
hausbehandlung wegen Schock- und Infektionsgefahr




Stromunfall

SofortmalRnahmen:

» Kind nicht direkt beriihren, wenn es noch mit der
Stromquelle in Kontakt ist

» Sicherung abschalten, wenn der
Sicherungskasten schnell erreichbar ist

» Kind mit nicht leitenden Gegenstanden (Holz,
Gummi, Leder) von der Stromquelle wegschlagen

Weitere Versorgung:

* Atmung und Puls kontrollieren und evtl. stabile
Seitenlage

» Bei nicht fiihlbarem Puls sofortige
Wiederbelebung




Dreimonatskoliken

Definition:
Krankheit des Sauglings mit Beginn in der 2.
Lebenswoche und bis in den 3. Monat anhaltend

Ursachen:
Ernahrung, Erndhrungsweise, Kuhmilchunvertraglichkeit,
gestorte Mutter-Kind-Beziehung

Symptome:
Schreiattacken, angespannter Bauch, Stuhlgang und
~Pupsen® schafft Erleichterung

Malinahmen:
Kind tragen und wiegen, Futtern nach Verlangen des
Kindes, Schnuller, Kinderarzt konsultieren zur
Untersuchung auf Milcheiwei3unvertraglichkeit

Der plétzliche Kindstod (SIDS)

Definition:
Unerwarteter Tod im Sauglingsalter ohne
vorausgegangene Krankheitszeichen

Haufigste Todesursache jenseits der
Neugeborenenperiode

Risikofaktoren:
Schlafposition (Bauch- und Seitlage),
Tabakrauch




Die gesunde Schlafumgebung fur das
Baby

. Sauglinge sollten im ersten Lebensjahr in Rickenlage
schlafen

. Sauglinge sollten so ins Bett gelegt werden, dass ihr Kopf
nicht durch Bettzeug bedeckt werden kann (Schlafsack).

. Sauglinge sollten im elterlichen Schlafzimmer aber im
eigenen Bett schlafen.

. Sauglinge sollten sowohl vor als auch nach der Geburt in
einer rauchfreien Umgebung aufwachsen

. Raumtemperatur und Bettdecke sollten so gewahlt
werden, dass es flr das Kind angenehm, d. h. weder zu
warm noch zu kalt ist.

Richtig vorbeugen

Steckdosensicherungen, Treppengitter und Antirutschleisten
,Gehfrei“ entsorgen!!!

Herdschutzgitter vor dem Kochfeld, Pfannenstiele nach innen
drehen, auf Tischdecken verzichten

Fenster sichern, Gartenteich (Swimming-Pool) sichern
Vorsicht mit Heizdecken und Warmflaschen

Reinigungsmittel fir Kinder unerreichbar aufbewahren
Geschirrspulmaschinenreiniger sind besonders geféahrlich.
Kein Umfullen giftiger Stoffe in Sprudel- oder
Limonadenflaschen

Vorsicht mit Lampendlen

Medikamente in einem abschliel3baren Schrankchen
aufbewahren

Alkohol und Zigaretten sind fir Kinder gefahrlich!




