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Wer hilft mir bei einem Notfall?

EL-Gesundheitstipp: Notaufnahme oder Kassenarztlicher Bereitschaftsdienst?

Meppen (eb) - Jede Krankheit
und jeder Unfallist fiir den Be-
trofienen eine Belastungssitu-
ation. Ruhe bewahren ist da-
bei immer leicht gesagt. Um
Ruhe bewahren zu konnen, ist
zu hinterfragen: Was kann ich
selber tun?

In Deutschland gibt es ver-
schiedene Anlaufstellen fiir die
Notfallversorgung.  Zundachst
ist die Erste Hilfe die Grundla-
ge. So konnen Verband, ein
kiihlender Waschlappen oder
ein Schmerzmedikament aus
der Hausapotheke Sofortmaf-
nahmen sein. Der letzte Erste-
Hilfe-Kurs liegt allerdings oft-
mals Jahre zuriick, obwohl es
ein vielfiltiges Kursangebot
(Erste Hilfe am Kinder oder so-
gar am Haustier) gibt. Was aber
wenn die Selbsthilfe nicht
mehr ausreicht?

Die Notfallversorgung in

Deutschland wird durch Haus-
arzt, niedergelassene Facharz-
te, durch den Rettungsdienst
und letztlich durch die Kran-
kenhdauser sichergestellt. Aber
wo bin ich richtig? Sollte keine
Lebensgefahr bestehen, ist der
Kassenarztliche Bereitscharts-
dienst (auch hausarztlicher
Notdienst genannt) mit der
bundesweit einheitlichen Tele-
fonnummer 116 117 die rich-
tige Anlaufstelle.

Typische Beschwerden sind

dabei zum Beispiel Iniekte jeg-
licher Art, allergische Reaktio-
nen, Hautausschlage, Riicken-
, Magen oder Ohrenschmer-
zen aber auch bei Symptomen
jeglicher Art, die bereits einige
Tage bestehen.

Im Falle plétzlich auftreten-
der, schwerer Luftnot mit Enge-
gefiihl in der Brust ist es wich-
tig, so schnell wie moglich
einen Herzinfarkt auszuschlie-
[Ren. Damit keine Zeit verloren
geht, gilt die europaweit ein-
heitliche Notrufnummer 112.
Potentielle Lebensgefahr be-
steht zum Beispiel bei plotzli-
chen  Lihmungserscheinun-
gen, Bluthusten, schwerer
Atemnot oder nach schweren
Unfillen. Der Anruf wird im
Emsland in der Feuerwehr und
Rettungsleitstelle im Meppe-
ner Kreishaus angenommen.
Anhand standardisierter Fra-

gen wird der gesundheitliche
Zustand  eingeschatzt  und
noch wahrend der Notrufab-
frage ein Rettungswagen zum
Unfallort geschickt. Ergibt sich
aus der Abfrage die Notwen-
digkeit eines Arztes, so wird
auch sofort der Notarzt mit-
alarmiert.

Durch das Rettungsteam
wird der Notfallpatient stabili-
siert und in die Notaufnahme
eines  Krankenhauses ge-
bracht. Im Rahmen eines Herz-
Kreislaufstillstandes  werden
zusdtzlich zum Rettungsdienst
auch die ,Mobilen Retter” alar-
miert. Dies sind Personen in
der Nahe der Patienten, die
speziell fur die Wiederbele-
bung geschult wurden. Damit
kannder Zeitraum bis zum Ein-
treffen des Rettungswagens am
Einsatzort tiberbriickt werden.
Hier zdhlt jede Sekunde.

Notaufnahmen sind fiir die
Versorgung von Patienten mit
akuter Lebensgefahr zustan-
dig. Da viele Burger die Not-
aufnahmen auch bei Bagatel-
len aufsuchen, ist bei jedem
Patienten zundchst eine Ein-
schatzung der Behandlungs-
dringlichkeit gesetzlich vorge-
schrieben. Patienten mit akuter
Lebensgefahr werden folglich

Uber die europaweit einheitliche Notrufnummer 112 wird der Rettungsdienst benachrichtigt.

schneller behandelt als Patien-
ten mit weniger akuten Be-
schwerden. Egal ob der Patient
selbst oder mit dem Rettungs-
wagen in die Notaufhahme
kommt, die \Wartezeit wird von
der Dringlichkeit der Behand-
lung abhangig gemacht. So
wird sichergestellt, dass die
richtige Hilfe den richtigen Pa-
tienten zur richtigen Zeit er-
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reicht. Ziel ist schnellstmog-
lich die Ursache der lebenshe-
drohlichen Beschwerden zu
finden und zu therapieren.
Dies erfordert klassische De-
tektivarbeit.

Ist eine akute Lebensgefahr
ausgeschlossen, wird der Pa-
tient zur Weiterversorgung in
die richtige Versorgungsstruk-
tur gelenkt.



