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Erste Hilfe im Betrieb

Ob, wie schnell und wie gekonnt
nach einem Unfall ,Erste Hilfe” ge-
leistet wird, beeinflusst haufig die
Schwere und Daver von Unfallfolgen.
Es ist deshalb notwendig, dieses

Thema regelméflig mit allen Mitarbei-

tern zu erértern. Hinweise hierfur
enthélt der folgende Beitrag.

Pflichten
des Unternehmers

Zur Sicherstellung einer wirksamen
Ersten Hilfe im Betrieb haben die
Berufsgenossenschaften geméf3 § 15
Sozialgesetzbuch VII (SGB VII) die
Unfallverhiitungsvorschrift ,Erste
Hilfe” erlassen.

Den Unternehmern obliegt es da-
nach, die persone||en, sachlichen
und organisatorischen Voraussetzun-
gen dafiir zu schaffen, dass die Be-
schéftigten bei einem Unfall Erste
Hilfe erhalten und entsprechend ver-
sorgt werden kénnen. Umfang und
Organisation der Ersten Hilfe haben
sich dabei nach Art und Gréf3e des
Betriebes sowie nach Art, Schwere
und Zahl der Unfélle zu richten.
Dazu gehért, dass

o die erforderlichen Einrichtungen,
insbesondere

- Meldeeinrichtungen,

— SanitatsrGume,

- Erste-Hilfe-Material,

- Rettungsgerdte und

- Rettungstronspor’rmitte|,
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Sowohl bei der Arbeit als auch im Haushalt oder in der
Freizeit sind die Menschen Geféhrdungen ausgesetzt,
die zu Unfallen fihren kdnnen. In den gewerblichen
Betrieben ereignen sich im Durchschnitt in jeder Minute
zwei meldepflichtige Arbeitsunfdlle mit z. T. schweren
Verletzungen. Dies zeigt, wie oft Menschen auf die Hilfe
anderer angewiesen sind.

@ sowie das erforderliche Personal,
insbesondere

—  Ersthelfer und
Betriebssanitéter
zur Verfiigung stehen.

Auf3erdem sind Vorkehrungen zu
treffen, dass nach einem Unfall sofort
Erste Hilfe geleistet werden kann und
eine evil. erforderliche drztliche Ver-
sorgung veranlasst wird.

Pflichten
der Beschaftigten

Eine wirksame Erste Hilfe im Betrieb
ist nur unter Mitwirkung der Beschaf-
tiglen mdglich. Sie haben die der
Ersten Hilfe dienenden Maf3nahmen
zu unterstiitzen. Das heif3t insbeson-
dere:

Erste-Hilfe- und Rettungseinrichtungen

Erforderliche Einrichtungen

— Meldeeinrichtungen

— Sanitatsraume

— Erste-Hilfe-Material

— Rettungstransporimittel

Erforderliches Personal

— Ersthelfer
— Betriebssanitater
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® Die Arbeit ist nach einem Unfall so
lange zu unterbrechen, bis Erste
Hilfe geleistet wurde.

® Die Mitarbeiter haben sich zum
Ersthelfer aus- und fortbilden zu
lassen und fir Erste-Hilfe-Leistun-
gen zur Verfigung zu stellen.

® Jeder Unfall ist der zusténdigen
betrieblichen Stelle

zu melden.

Mitwirkung
des Betriebsarztes

Die Betriebséirzte sind nach dem
Arbeitssicherheitsgesetz verpflichtet,
den Unternehmer und die sonst fiir
den Arbeitsschutz zustédndigen
Personen bei der Organisation der
,Ersten Hilfe” im Betrieb zu beraten.
Dariber hinaus haben sie bei der
Einsatzplanung sowie bei der Aus-
und Fortbildung der Ersthelfer, der
Betriebssanitéter und dem medizini-
schen Hilfspersonal mitzuwirken.

Dies beinhaltet nicht die Durchfish-
rung der Aus- und Fortbildung der
Ersthelfer durch den Betriebsarzt.
Hierfir sind grundstzlich die in der
UVV Erste Hilfe” genannten Hilfs-

organisationen zustindig.

Durch Ausbildung, Erfahrung sowie
Kenntnisse der betriebsspezifischen
Unfall- und Gesundheitsgefahren ist
der Betriebsarzt jedoch in der Lage,
beratend tétig zu werden insbeson-
dere bei

— der Planung von Erste-Hilfe-
Einrichtungen,

- dem Inhalt und Umfang einer
Zusatzausbildung der Ersthelfer
und Betriebssanitdter,

- besondere Erste-Hilfe-Maf3nahmen,
die aufgrund betriebsspezifischer
Gefahren erforderlich werden.

Selbstverstandlich hat der Betriebs-
arzt bei Unféllen auch Erste Hilfe zu
leisten.

Bestellung
von Ersthelfern

Das betriebliche Rettungswesen kann
nur dann erfolgreich sein, wenn fir
die Erst-Versorgung von Verletzten gut
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Mindestzahl der Ersthelfer

ein Ersthelfer

Verwaltung & Handel

finf Prozent

> 20 Versicherte*

sonstige Betriebe

zehn Prozent

*

anwesende Versicherte

ausgebildetes Personal in ausreichen-
der Anzahl als erstes Glied in der
Rettungskette vorhanden ist.

Diese Voraussetzungen erfillt insbe-
sondere der Ersthelfer.

Er bleibt trotz seiner Ausbildung ein
Laienhelfer, d. h. er kann und soll
keine drztliche Behandlung ersetzen.
Er soll vielmehr bis zum Eintreffen
des Arztes, des Betriebssanitdters
oder des Rettungswagens lebensret-
tende Sofortmaf3nahmen einleiten
sowie durch sachgerechtes Handeln
die Folgen des Unfalls so gering wie
mdglich halten und eine Verschlimme-
rung verhindern.

Die Zahl der Ersthelfer ist im § 6 der
UVV Erste Hilfe” geregelt. Danach
hat der Unternehmer dafiir zu sor-
gen, dass bei bis zu 20 anwesenden
Beschdftigten mindestens ein Erst-
helfer zur Verfigung steht. Dariber
hinaus muss die Zahl der Ersthelfer

® in Verwaltungs- und Handels-
betrieben funf Prozent,

® in sonstigen Betrieben zehn Prozent

der anwesenden Beschdftigten be-
tragen. Dies gilt auch fir Wechsel-
schichten, Sonn- und Feiertagsarbeit
und fir die Urlaubszeit. Auf Bau- und
Montagestellen hat jeder Unternehmer
ebenfalls dafiir zu sorgen, dass fir
seine Beschdftigten eine ausreichen-
de Anzahl von Ersthelfern zur Verfi-
gung steht. In Arbeitsbereichen, in
denen Frauen tétig sind, sollten vor-
zugsweise Ersthelferinnen eingesetzt
werden.

Ausbildung
von Ersthelfern

Die Aufgabe des Ersthelfers setzt
Kenntnisse voraus, die eine qualifi-
zierte Aus- und Fortbildung erforder-
lich machen.
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Die Ausbildung erfolgt in einem acht
Doppelstunden umfassenden Erste-
Hilfe-Lehrgang. Die Ausbildung ent-
hélt die Herz-Lungen-Wiederbelebung
in der Ein-Helfer-Methode. Die Teil-
nahme an der ,Unterweisung fir
Sofortmaf3nahmen am Unfallort” im
Rahmen des Fihrerscheinerwerbs
reicht als Erste-Hilfe-Ausbildung nicht
aus. Uber die Teilnahme am Erste-
Hilfe-Lehrgang erhélt der Ersthelfer
eine Bescheinigung.

Die Fortbildung erfolgt durch ein vier
Doppelstunden umfassendes Erste-
Hilfe-Training. Es enthélt die Herz-
Lungen-Wiederbelebung in der Ein-
und Zwei-Helfer-Methode. Es sollen
hierfir jedoch nur Ersthelfer angemel-
det werden, deren letzter Erste-Hilfe-
Lehrgang bzw. letztes Erste-Hilfe-
Training nicht lénger als zwei Jahre
zuriickliegt. Bei Uberschreiten der
Zwei-Jahres-Frist wird die erneute
Teilnahme an einem Erste-Hilfe-Lehr-
gang erforderlich.

Damit die nétigen Kenntnisse vermit-
telt werden kdnnen, haben die Be-
rufsgenossenschaften mit folgenden
Hi|Fsorgonisotionen eine ,Verein-
barung fir die Ausbildung zu Erst-
helfern” abgeschlossen:

® Arbeiter-Samariter-Bund
Deutschland

® Deutsches Rotes Kreuz
e Johanniter-Unfall-Hilfe
® Malteser Hilfsdienst

® Deutsche Lebens-Rettungs-
Gesellschaft.

Die Lehrgangsgebiihren werden den
Hilfsorganisationen auf der Grund-
lage dieser Vereinbarung von der
Berufsgenossenschaft erstattet. Die
Ubrigen Kosten der Erste-Hilfe-Aus-

und -Fortbildung tréigt der Arbeitgeber.

Unter den in der UVV festgelegten
Bedingungen kann die Berufsgenos-
senschaft auf Antrag auch einen
Unternehmer als Stelle fir die Aus-
und Fortbildung von Ersthelfern
anerkennen.
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Erste-Hilfe-Aus- und Fortbildung

Ausbildung

- Erste-Hilfe-Lehrgang*
acht Doppelstunden

spatestens nach zwei Jahren

Fortbildung

Erste-Hilfe-Training*
vier Doppelstunden

-y

Ausbildungsorganisationen

- Arbeiter-Samariter-Bund (ASB)

- Deutsches Rotes Kreuz (DRK)

- Johanniter-Unfall-Hilfe (JUH)

- Malteser Hilfsdienst (MHD)

- Deutsche Lebens-Rettungs-Gesellschaft (DLRG)

*

einschl. Herz-Lungen-Wiederbelebung

Bestellung eines Betriebssanitaters

Mindestens ein Betriebssanitdter

Betriebe

> 1500* Versicherte

Betriebe

> 250* Versicherte

wenn Art, Schwere und
Zahl der Unfalle einen
Betriebssanitater erfordern

Baustellen
| [ |

| [ s

[ T S |
I 4

[ T Y |
| T T T |

> 100* Versicherte

*

anwesende Versicherte
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C\ﬂe(;\(\‘\ste

Erste Hilfe

1. Werden die Mitarbeiter darauf hingewiesen, dass Erste Hilfe eine Nothilfe ist, die sich
auf das Notwendige und ZweckméaBige beschranken muss?

2. Ist allen Mitarbeitern bekannt, dass jeder in Notféllen zur Ersten Hilfe
verpflichtet ist?

3. Ist jedem bekannt, welche SofortmaBnahmen am Unfallort einzuleiten sind?

4. Wurden die Mitarbeiter dariiber informiert, dass die Ausbildung (drei Doppelstunden)
fir die SofortmaBnahmen am Unfallort, die fiir den Fiihrerscheinerwerb vorgeschrieben
sind, als betriebliche Ersthelfer-Ausbildung in keinem Falle ausreichend sind?

5. Stehen fiir die Erste-Hilfe-Leistung Ersthelfer in ausreichender Zahl zur
Verfugung?

6. Ist sichergestellt, dass das Erste-Hilfe-Training fir alle Ersthelfer in Abstanden von zwei
Jahren wiederholt wird ?

7. Werden alle Mitarbeiter jahrlich mindestens einmal tiber das richtige
Verhalten bei Arbeitsunféllen unterwiesen?

8. Ist allen Mitarbeitern bekannt, wo sich der Verbandkasten befindet?

9. Wird bei Arbeiten auBerhalb des Betriebes ein vollstandig ausgestatteter
Verbandkasten mitgefiihrt ?

10. Wird das Verbandmaterial regelmaBig auf Vollstandigkeit gepriift und bei
Bedarf erneuert?

11. Sind die Mitarbeiter dariiber informiert, dass sie jeden Unfall unverziglich der
zustandigen betrieblichen Stelle zu melden haben?

12. Ist der fiir jeden Betrieb vorgeschriebene Alarmplan vorhanden und allen Mitarbeitern
bekannt gegeben?

13. Sind die Aushédnge tber die Erste Hilfe und Angaben tiber Notruf, Erste-Hilfe- und
Rettungseinrichtungen, tiber das Erst-Hilfe-Personal sowie tiber herbeizurufende Arzte
und anzufahrende Krankenh&user auf dem neuesten Stand?

14. Welche Mittel stehen zum fachgerechten Transport von Verletzten zur

Verfiigung?

Erganzende, betriebsbezogene Fragen:
15.
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Bestellung von
Betriebssanitatern

Die vornehmliche Tétigkeit des
Betriebssanitditers liegt auf dem Ge-
biet der erweiterten Ersten Hilfe. Im
Gegensatz zu den Ersthelfern, die
sich an den mdglichen Unfallorten
oder in ihrer Néhe aufhalten und
somit unmittelbar und sofort fir eine
Erste-Hilfe-Leistung zur Verfigung
stehen, wird der Betriebssanitéter an
den Unfallort gerufen oder vom Ver-
letzten aufgesucht. Er hat entspre-
chend seiner Aus- und Fortbildung im
Rahmen der Rettungskette den Erst-
helfer bei der Erste-Hilfe-Leistung ab-
zuldsen.
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Es muss mindestens ein Betriebs-
sanitdter zur Verfiigung stehen, wenn

® in einem Betrieb mehr als 1500
Versicherte anwesend sind,

® in einem Betrieb mehr als 250
Versicherte anwesend sind und
Art, Schwere und Zahl der Unfdlle
den Einsatz von Sanitétspersonal
erfordern,

@ auf einer Baustelle mehr als 100
Versicherte

anwesend sind.

Je nach Grof3e des Betriebes sowie
Art, Schwere und Zahl der Unfdlle
kann ein Betriebssanitater ausschlief3-

lich oder zeitweise eingesetzt sein.
Mitarbeiter, die zeitweise als Be-
triebssanitéter eingesetzt sind, sollten
nur solche Hauptberufe ausiiben, die

GESUND + SICHER 2/2000 &



ihnen die Erfillung ihrer sanitéts-
dienstlichen Aufgaben uneinge-
schrankt erméglichen und gestatten,
ihre Arbeit bei Bedarf jederzeit zu
unterbrechen.

Ausbildung von
Betriebssanitatern

Voraussetzung fir den Einsatz als
Betriebssanitditer ist eine qualifizierte
Aus- und Fortbildung in der Ersten
Hilfe nach §10 der UVV ,Erste Hilfe”.
Danach dirfen nur Personen als
Betriebssanitéter eingesetzt werden,
die
@ von einer zuvor genannten Hilfsor-
ganisation (ausgenommen DLRG)
an der Grundausbildung fir den
betrieblichen Sanitétsdienst teilge-
nommen haben, eine mindestens
gleichwertige Ausbildung erhalten
haben oder ber eine die Sani-
tétsaufgaben umfassende Berufs-
ausbildung verfigen, und

@ an einem Aufbaulehrgang fir den
betrieblichen Sanitétsdienst teilge-
nommen haben.

Die Grundausbildung dauvert 68 Un-
terrichtsstunden. Eine Kostenbeteili-
gung durch die Berufsgenossenschaft
erfolgt nicht. Voraussetzung fir die
Teilnahme ist die Ausbildung zum
Ersthelfer oder die Teilnahme am
Erste-Hilfe-Training innerhalb der
letzten zwei Jahre. Eine der Grund-
ausbildung mindestens gleichwertige
Ausbildung haben z. B. erhalten:

® Heilgehilfen nach der Berg-
verordnung,

® Sanitdtspersonal der Bundeswehr
mit sanitétsdienstlicher Grund-
lagenausbildung und Personal,
das zum ,Helfer im Sanitatsdienst
ausgebildet wurde,

"

® Rettungshelfer und Rettungs-
sanitdter.

Als Berufsausbildung, welche die
Sanitdtsaufgaben umfasst, kommen
die Berufe Krankenpfleger, Kranken-
und Kinderkrankenschwester sowie
Rettungsassistenten in Betracht. Die
Teilnahme an einem Aufbaulehrgang
ist innerhalb von zwei Jahren nach
der Grundausbildung vorgesehen.
Lediglich fir die Betriebssanitdter,
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die bei Inkrafttreten der Vorschrift
bereits mindestens fiinf Jahre als
Betriebssanitdter tétig waren, galt eine
Frist von finf Jahren. Im Aufbau-
lehrgang wird der Betriebssanitéiter
mit betriebsbezogenen und berufs-
genossenschaftlichen Aufgaben ver-
traut gemacht. Die Ausbildung davert
32 Unterrichtsstunden. Auf3erdem ist
eine regelmafige Fortbildung der
Betriebssanitéiter in angemessenen
Zeitabsténden erforderlich. Drei
Jahre sollten nicht Gberschritten
werden.

Unterweisung vor
Aufnahme der Beschéaftigung

Der Unternehmer bzw. die Vorgesetz-
ten haben die Mitarbeiter/innen Gber
das Verhalten bei Arbeitsunféllen zu
unterweisen. Diese Unterweisung hat
vor Aufnahme der Beschéftigung zu
erfolgen und ist danach mindestens
einmal jghrlich zu wiederholen.

Hilfreich hierfur ist das Plakat ,Anlei-
tung zur Ersten Hilfe bei Unfdllen”
(ZH 1/144), das an gut sichtbarer
Stelle auszuhéingen ist. Die Felder fur
die Angaben ber Notruf, Erste-Hilfe-
und Rettungseinrichtungen, Erste-
Hilfe-Personal sowie Arzte und Kran-
kenh&user missen ausgefillt und
stéindig aktualisiert werden. Das
Plakat kann bei der Berufsgenossen-
schaft bezogen werden.

Fir die Rettung und Versorgung
sowie den fachgerechten Transport
von Verletzten mijssen geeignete
Reftungsgeréite und -transportmittel im
Betrieb zur Verfigung stehen. Es

hangt von den betrieblichen Gege-
benheiten ab, welche Einrichtungen
bereitzuhalten sind. Infrage kommen
z. B. Ldschdecken, Rettungsgurte,
Rettungsleinen, Sprungtiicher, Atem-
gerdte, Krankentragen, Vakuum-
matratzen, Krankentransportwagen,
Rettungswagen.

Notwendiges Bindeglied
am Unfallort

Der fachgerechte Transport des Ver-
letzten ist das notwendige Bindeglied
zwischen der Ersten Hilfe am Unfall-
ort und der Heilbehandlung. Es ist in
der Regel nicht entscheidend dass
der Verletzte so schnell wie maglich
ins Krankenhaus kommt, sondern
dass er nach fachgerechter Versor-
gung am Ort des Geschehens auf
dem Transport nicht erneut oder zu-
stzlich gefahrdet wird. Er muss auf
schonende Weise und ggf. unter
Uberwachung der lebenswichtigen
Funktionen beférdert werden.

Es gehort zu den Pflichten des Unter-
nehmers, dafir zu sorgen, dass der
Verletzte, der eines Transportes zum
Arzt oder Krankenhauses bedarf,
fachgerecht transportiert wird. Dafir
zu sorgen heif3t, dass der Unterneh-
mer die Transportmdglichkeiten zu
beschaffen hat. Grundsétzlich genigt
der Unternehmer seiner Verpflich-
tung, wenn er den Verletzten dem
ffentlichen Rettungsdienst Gbergibt.
Uber Art und Ziel des Transportes
entscheidet bei Notféllen das
Rettungspersonal unter Mitwirkung
der Leitzentrale. Es kann grundséitz-
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lich davon ausgegangen werden,
dass der &ffentliche Rettungsdienst
alle Transportprobleme [&sen kann.
Fir besonders kritische Flle steht der
Rettungshubschrauber zur Verfigung.

Aufzeichnung von
Erste-Hilfe-Leistungen

In jedem Betrieb ist ein Verbandbuch
zu fihren. Ersthelfer, Betriebssanitéter
oder der werksdrztliche Dienst notie-
ren im Verbandbuch jede auch noch
so kleine und harmlose Verletzung,
die von ihnen behandelt wurde. Aus
diesen Aufzeichnungen missen sich
entnehmen lassen:

® Zeit, Ort und Hergang des Unfalls
bzw. des Gesundheitsschadens,

® Art und Umfang der Verletzung
bzw. der Erkrankung,

® Zeitpunkt, Art und Weise der Erste-
Hilfe-Maf3nahme,

® Name des Versicherten,
® Name des Zeugen,

® Namen der Personen, die Erste
Hilfe geleistet haben.

Die Eintragungen sollten gewissen-
haft durchgefihrt werden, weil damit
dokumentiert wird, dass sich der
Versicherte die Verletzung bei der
Arbeit zugezogen hat. Sie geben
auBBerdem noch wertvolle Hinweise
auf mégliche Unfallschwerpunkte im
Betrieb und liefern Daten fir die
Unfallstatistik.

Aufzeichnungen wie
Personalunterlagen behandeln

Die Aufzeichnungen kénnen auch in
einer Kartei oder im Wege der auto-
matischen Datenverarbeitung erfasst
werden. Sie mijssen wie Personal-
unterlagen behandelt und mindestens
finf Jahre lang aufbewahrt werden.
Verbandbiicher kénnen unter der
Bestell-Nr. ZH 1/149 (grofes Ver-
bandbuch) oder ZH 1/150 (kleines
Verbandbuch) Gber den Fachhandel
bezogen werden.

In Sanitatsrédumen soll Erste Hilfe

geleistet oder die drztliche Erstversor-
gung durchgefihrt werden. Aus dem
§ 4 der UVV ,Erste Hilfe” ergibt sich
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die Verpflichtung, mindestens einen
Sanitéitsraum oder eine vergleich-
bare Einrichtung (z. B. Sanitétscon-
tainer) einzurichten

® in einem Betrieb mit mehr als

1000 Versicherten,

® in einem Betrieb mit mehr als 100
Versicherten, wenn seine Art und
das Unfallgeschehen nach Art,
Schwere und Zahl dieses erfordern,

@ auf einer Baustelle mit mehr als 50
Versicherten.

Sanitétsrdume und vergleichbare
Einrichtungen missen mit den fir die
Erste Hilfe und drztliche Erstversor-
gung erforderlichen Einrichtungen
ausgestattet und mit Krankentragen
leicht erreichbar sein. Néhere Hin-
weise gibt das ,Merkblatt fir Sani-
tétsréume und Sanitdtscontainer in

Betrieben” (ZH 1/507).

Zum Erste-Hilfe-Material zdhlen insbe-

sondere Verbandstoffe, Hilfsmittel
und medizinische Gerdte sowie Arz-
neimittel, soweit sie der Durchfih-

rung der Ersten Hilfe dienen. Arz-
neimittel, die nicht der Ersten Hilfe
dienen, gehdren nicht zum Erste-
Hilfe-Material und damit auch nicht
in den Verbandkasten.

Erste-Hilfe-Material ist

® jederzeit schnell erreichbar und
leicht zugéinglich aufzubewahren,

® gegen schdadliche Einflisse, insbe-
sondere Verunreinigung, Nésse
oder hohe Temperaturen geschUtzt
unterzubringen,

® in ausreichender Menge bereit zu
halten,

® rechtzeitig zu ergénzen und zu
erneuern.

Geeignetes Erste-Hilfe-Material ist
enthalten im:

- grof3en Verbandkasten nach DIN
13169 ,Verbandkasten E”,

- kleinen Verbandkasten nach DIN
13157 ,Verbandkasten C”.

Einrichtung eines Sanitatsraums

Mindestens ein Sanitatsraum

Betriebe

> 1000* Versicherte

Betriebe

> 100* Versicherte

wenn Art, Schwere und
Zahl der Unfdlle einen
Sanitatsraum erfordern

Baustellen

> 50* Versicherte

*

vorhcmdene Versicherte
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vecht- und Rettungsplan

Femgulirale
=

Sie soll die Verbindung zwischen
Unfallort und Krankenhaus bilden
und sicherste"en, dass der Verletzte
innerhalb kirzester Zeit in drztliche
Behandlung gelangt. Weil eine
Kette nur so stark sein kann wie ihr
schwiéichstes Glied, gilt es, die durch
den Betrieb beeinflussbaren ersten
drei Glieder besonders zu stdrken.

o SofortmaBnahmen

Die Sofortmaf3nahmen bestehen dar-
in, den Verletzten zu retten, die
lebenswichtigen Funktionen wieder-
herzustellen oder aufrechtzuerhalten
sowie zusdtzliche Schadigungen zu
vermeiden.

Kennzeichnung von Aufbewahrungsorten
fur Erste-Hilfe-Einrichtungen.
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Beispiel fiir einen Flucht- und Rettungsplan.

Zu den lebensrettenden Sofortmaf3-
nahmen zdhlen z. B.

— Absichern der Unfallstelle
— Abwenden zusétzlicher Gefahren
— Retten aus der Gefahrenzone

- Wiederbelebung (z. B. Atem-
spende)

— Blutstillung
— Schockbekémpfung

- Herstellung der stabilen Seiten-
lage.
Die Reihenfolge der Sofortmaf3nah-

men richtet sich nach der jeweils
vorgefundenen Notfallsituation.

o Notruf

Um eine schnelle, der Notfallsituation
angepasste Rettungsaktion einzulei-
ten, muss ein Notruf mit folgenden
Informationen erfolgen:

Wo ist der Unfallort?

Was ist passierte

Wie viele Verletzte gibt es?

— Welche Art von Ver|etzungen/
Erkrankungen?

- Warten auf Riickfragen!

Der Horer sollte erst dann aufgelegt
werden, wenn die benachrichtigte
Stelle das Gespréch beendet hat.

® Erste Hilfe

Bis zum Eintreffen des Rettungsdien-
stes ist der Verletzte weiter zu be-
trevuen und zu versorgen, z. B. durch

bequeme und sachgerechte Lage-
rung,

beruhigenden Zuspruch,

Ruhigstellung von Knochenbriichen,

Anlegen von Verbénden.

® Rettungsdienst

Der Rettungsdienst lbernimmt an der
Notfallstelle durch ousgebi|detes
Rettungspersonal den Verletzten und
fohrt den schnellen und sachgerech-
ten Transport zur ndchsten geeigne-
ten Klinik durch. Welches Transport-
mittel eingesetzt wird, entscheidet die
Rettungsleitstelle bereits beim Einge-
hen des Notrufs. In bestimmten
Notfallsituationen ist dem Rettungs-
dienst ein Notarzt zugeteilt. Dieser ist
besonders ausgebildet, so dass am
Unfallort die unbedingt erforder-
lichen MaBnahmen zur Bekémpfung
der lebensbedrohlichen Situationen
eingeleitet werden kdénnen.

o Krankenhaus

Die Rettungskette endet mit der Auf-
nahme des Verletzten im Kranken-
haus. Hier werden die eingeleiteten
MaBBnahmen fortgesetzt, die Diag-
nose gestellt und die Heilbehandlung
des Patienten durchgefihrt.

Die Norddeutsche Metall-Berufs-
genossenschaft verfiigt iber
zahlreiche Experten auf den
verschiedensten Gebieten des
Arbeits- und Gesundheits-
schutzes.

Betreuer des Fachthemas ,Erste
Hilfe” ist

Dipl.-Ing. Zirfaf3

Norddeutsche
Metall-Berufsgenossenschaft

Préventionsbezirk Hamburg
Rothenbaumchaussee 145
20149 Hamburg

Telefon: 040/44112-216

Telefax: 040/44112-150
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