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1. Einleitung 

Mit der Einführung der „Sepsis-3" Definition im Jahr 2016 durch die „Surviving Sepsis 

Campaign" änderte sich nicht nur das pathophysiologische Verständnis des 

Krankheitsbildes „Sepsis", sondern mit der Etablierung des „SOFA-Scores" hielten 

auch neue Klassifikationsmöglichkeiten Einzug [1, 2]. 

Die Sepsis ist als Notfallbild eine schwierige und komplexe Erkrankung, bei der 

verschiedene Symptome zu beachten sind. Fehlende oder sehr unspezifische 

Symptome, die je nach Patient durch Alter, Immunstatus oder Begleiterkrankungen 

verschieden ausgeprägt sein können, erschweren ein klares Erkennen und damit oft 

auch eine standardisierte Einteilung [3-5]. 

Durch eine in der Vergangenheit uneinheitliche und teils verwirrende Klassifikation der 

Sepsis und ihrer Ausprägung zeigt sich bis heute eine zurückhaltende 

Erstdiagnosestellung des Krankheitsbildes in fast allen präklinischen Bereichen. Dazu 

gehören neben Arztpraxen und Rettungsdienst auch Alten- und Pflegeheime. 

Darüber hinaus kommt erschwerend hinzu, dass die Symptome häufig sehr 

uncharakteristisch ausgeprägt sind, was ebenso eine geringe präklinische Festlegung 

zur Folge hat. Die Unsicherheit im Umgang mit der Sepsis ist auch medial verstärkt in 

den Fokus gerückt. Die hohen Todeszahlen und die Schicksale Betroffener sind immer 

wieder Bestandteil der Recherche von Massenmedien, wie beispielsweise dem 

„Spiegel", ,,Stern" und „MDR" und verdeutlichen die Notwendigkeit einer Aufarbeitung 

des Themas [6, 7]. 

Unzureichende Lehrmaterialien [8-10], fehlende Gewichtung innerhalb der einzelnen 

Ausbildungsberufe sowie mangelnde Fortbildungsmöglichkeiten haben das Notfallbild 

,,Sepsis" zu einem Exoten, vor allem in der präklinischen Landschaft, werden lassen. 

In einigen Lehrmaterialien wird dabei sogar explizit auf die Seltenheit des 

Krankheitsbildes im Rettungsdienst verwiesen [11]. 

Demgegenüber zählt die Sepsis nicht nur auf deutschen Intensivstationen zu den 

häufigsten Todesursachen [12]. 
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Das „Kompetenznetzwerk Sepsis" (SepNet) konnte 2004 in seiner Prävalenzstudie 

zeigen, dass jeder dritte Todesfall in Deutschland auf eine Sepsis zurückzuführen ist 

und diese keineswegs nur eine Erkrankung der alten und kranken Bevölkerung 

darstellt [13]. Die frühzeitige Erkennung und konsequente Behandlung der Sepsis 

innerhalb der ersten Stunde, der „golden Hour", ist somit seit 2004 ein bekannter 

Leitgedanke im Kampf gegen dieses Krankheitsbild und konnte nachhaltig Einzug in 

die Therapie finden. 

Auffällig ist jedoch, dass die Sepsis in der Aus- und Fortbildung von nichtärztlichem 

Personal, besonders im prähospitalen Bereich, bis in die Gegenwart sehr stark 

zugunsten von anderen Notfallbildern wie beispielsweise dem Apoplex, dem 

Myokardinfarkt oder Traumata vernachlässigt wird [3, 14, 15]. 

Während die Fachgesellschaften, wie die „Deutsche Sepsis-Gesellschaft" und die 

„Deutsche Sepsis-Hilfe e.V.", vor oben gIenanntem Hintergrund, verstärkt mediale 

Aufmerksamkeit erlangten, beziehen sich die „Sepsis 3-Kriterien" und die damit 

eingeführten Scores nun auch erstmals spezifisch auf den prähospitalen Aspekt der 

Patientenversorgung. Sie sollen also bereits in Arztpraxen, Pflegeheimen und vor 

allem im Rettungsdienst Anwendung finden. 

Ziel ist es, eine schnellere Zuführung der Patienten in eine Klinik zu bewirken, um 

wertvolle Zeit bis zum Beginn einer geeigneten Therapie einzusparen [16]. 

Die Schnittstelle zwischen Rettungsdienst und Notaufnahme und/oder Intensivstation 

ist in hohem Maße abhängig von übereinstimmender Kommunikation und einheitlicher 

Kategorisierung. 

Einsatzstichworte im Rettungsdienst, die mit klar strukturierten Vorgehensweisen 

verbunden sind, existieren bereits für andere Notfallkategorien wie den Apoplex, das 

Polytrauma oder den plötzlichen Brustschmerz. 

So ist z. B. das „Akute Koronarsyndrom" mit einer klaren Handlungsabfolge im 

Rahmen eines festen Algorithmus verbunden, die bereits eine präklinische 

Voranmeldung mit Kontaktierung des Herzkatheterlabors nach sich zieht [17]. 

Um eine eben solche Möglichkeit der einheitlichen Einteilung abseits der 

Intensivstation, also auch präklinisch zu ermöglichen wurde der qSOFA Score 

eingeführt. 
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Bei einem Verdacht auf eine Infektion können Patienten, anhand von standardisiert 

ermittelten Vitalparametern, mit einem hohen Risiko für eine Sepsis ermittelt werden. 

Die erforderlichen Parameter setzen sich aus dem systolischen Blutdruck (< 100 

mmHg}, dem veränderten mentalen Status (Glasgow Coma Scale < 15 Punkte) und 

der Atemfrequenz (AF 22/min) zusammen. Weichen mindestens zwei Parameter 

davon ab, ist von einer bis zu vierzehnfach höheren Sterblichkeit des Patienten 

auszugehen [18]. 

1.1. Rettungsdienst: Blick auf das Ausbildungssystem 

Die Ausbildung der Rettungsdiensmitarbeiter ist vielschichtig. Seit 1989 ist die 

Ausbildung der Rettungsassistenten mittels Ausbildungsgesetz auf Bundesebene 

verankert [19]. 

Im Jahr 2014 wurde der neue Ausbildungsberuf Notfallsanitäter eingeführt. 

Er tritt an die Stelle des Rettungsassistenten und erhält mit dem Notfallsanitätergesetz 

seine rechtliche Grundlage. Der Notfallsanitäter erlangt durch eine umfangreichere 

Ausbildung eine verbesserte Kenntnis über Krankheitsbilder und erweiterte 

Maßnahmen zur Abwendung gefährlicher Verläufe [20]. 

Für diese verbesserte Qualität der Ausbildung und eine Standardisierung von 

Maßnahmen durch nichtärztliches Personal wurden Qualitätsanforderungen an 

Schulen und Lehrrettungswachen beschlossen. 

Im sogenannten „Pyramidenprozess" tagte ein dafür gegründetes Expertengremium, 

das einen Leitfaden über die aktuellen medizinischen Standards im Jahr 2014 

veröffentlichte. Bestehend aus dem Bundesverband der Ärztlichen Leiter 

Rettungsdienst und einbezogene Experten, stimmte das Gremium über die 

Ausgestaltung eines Maßnahmenkataloges für Therapien und Freigabe von 

Notfallmedikamenten ab [21]. 

Der deutsche Berufsverband Rettungsdienst e.V. (DBRD) gibt diese Ergebnisse in 

Form von Muster-Algorithmen für die eigenverantwortlichen Tätigkeiten und 

Medikamentenapplikation heraus [22]. 
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Für die Umstrukturierung des Berufsstandes war eine Übergangslösung für 

Rettungsassistenten erforderlich. Gestaffelt nach geleisteten Arbeitsjahren, kann eine 

Ergänzungsprüfung abgelegt werden. Wurde diese mit Erfolg bestanden, darf die neue 

Berufsbezeichnung „Notfallsanitäter" getragen werden. 

So geht die bislang ausgeübte Notkompetenz in eine Regelkompetenz für 

Notfallsanitäter über. Diese ist jeweils zeitlich befristet und gilt bis zum Eintreffen einer 

ärztlichen Versorgung [23]. 

Die Qualifikation des Rettungssanitäters bleibt grundsätzlich erhalten und ist fester Teil 

der Besatzung des Rettungswagens (RTW) und des Krankentransportwagens (KTW). 

Die drei- bis viermonatige Weiterbildung zum Rettungssanitäter erhielt bislang noch 

keine Verankerung in einem Bundesgesetz und obliegt der Bestimmung des jeweiligen 

Bundeslandes. In der „Verordnung über die Ausbildung und Prüfung von 

Rettungssanitätern" (RettSanAPrV), Stand 1995, werden Ausbildung und Prüfung, 

sowie das Ausbildungsziel beschrieben. 

1.2. Einsatzgebiet Hansestadt Rostock 

Der Rettungsdienst der Hansestadt Rostock ist für die notfallmedizinische 

Absicherung von ca. 209.000 Einwohnern verantwortlich [24]. Die Berufsfeuerwehr als 

Träger des Rettungsdienstes und die angeschlossenen Hilfsorganisationen (JUH, 

DRK, ASB) halten insgesamt acht Rettungswachen im Stadtgebiet mit elf 

Rettungswagen (RTW) vor. 
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Standorte der Rettungswachen mit Rettungswagen (RTW) und Notarzteinsatzfahrzeugen (NEF) in Rostock 
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Abb. 1: Quelle: [25] 

In Ergänzung zu den Rettungswagen (RTW) vervollständigen drei 

Notarzteinsatzfahrzeuge (NEF) mit Sitz in der Universitätsklinik Rostock (Schillingallee 

35, 18057 Rostock), im Klinikum Südstadt Rostock (Südring 81, 18059 Rostock) und 

in der DRK Rettungswache Lütten Klein (Trelleborger Straße 11, 18107 Rostock) die 

Notfallrettung zusätzlich. 

Mit ca. 150 Einsätzen pro Tag finden in der Hansestadt pro Jahr rund 50.000 Einsätze 

statt. Die Klinikeinweisung erfolgt in den meisten Fällen in die Standorte der 

„Universitätsmedizin Rostock" als Maximalversorger und das „Klinikum Südstadt 
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Rostock" als kommunaler Schwerpunktversorger. Beide Einrichtungen garantieren 

eine 24-stündige Aufnahmebereitschaft. 

1.3. Sepsis-pathophysiologische Vorgänge 

Die Sepsis wird in der Geschichte als griechisch „Fäulnis" und nach Hippokrates als 

ein Fieber, ,,das verursacht wird durch eine Materie, die fault" [26], beschrieben. 

Sie bezeichnet heute die unangepasste Immunreaktion des Körpers auf eine Infektion, 

die eine lebensbedrohliche Schädigung des gesamten Organismus zur Folge hat [2, 

27]. 

Im Jahr 2004 gab das Statistische Bundesamt die Zahl der Sepsiserkrankungen mit 

ca. 40.000 Fällen an. Noch im selben Jahr konnten Brunkhorst et al. in ihrer „SepNet" 

Studie bereits zeigen, dass die tatsächlichen Fallzahlen mit ca. 154.000 allein in 

Deutschland um ein Vielfaches höher sind. Drei Jahre später startete eine mehrjährige 

deutschlandweite Analyse der Fallstatistik in Krankenhäusern von Fleischmann et al. 

Die von 2007 bis 2013 erhobenen Daten zeigen einen jährlichen Anstieg der erfassten 

Sepsisfälle von 5,7 %. Somit steigt die Zahl der Erkrankten von 200.535 im Jahre 2007 

auf 279.530 Fälle im Jahr 2013. 

Die Mortalität der Sepsis betrug 2013 noch 24,3 %, die „schwere Sepsis" überlebten 

sogar nur weniger als die Hälfte (55-60 % Mortalität) [28, 29]. 

Die Langzeituntersuchung von Sepsispatienten des „Jenaer Sepsis Registers" weist 

nach, dass nicht nur die Akutsituation eine hohe Sterblichkeit von 44,6 % aufweist, 

sondern auch bereits im ersten Jahr nach erfolgter Diagnosestellung weitere 19, 1 % 

der Patienten verstarben. Nur jeder vierte Studienteilnehmer überlebte überhaupt das 

Ende der Studie nach vier Jahren (Gesamtmortalität: 75 %) [30]. 

Trotz der bereits seit Jahrhunderten bestehenden Kenntnis des Krankheitsbildes und 

intensiven Bemühungen, eine allgemeingültige Therapie zu finden, existiert diese bis 

heute nicht [31]. 

Fokussuche und Sanierung sind nach wie vor die einzige Möglichkeit, die 

Infektionsquelle zu kontrollieren. Der mit Abstand häufigste Infektionsort ist die Lunge, 

gefolgt von gastrointestinalen und urogenitalen Infektionen [32]. 
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Eine dysregulierte Immunantwort kann dabei durch eine Vielzahl von Erregern (Pilze, 

Bakterien, Viren) ausgelöst werden. Zu den häufigsten Erregern, die eine Sepsis 

auslösen können, zählen gramnegative Bakterien wie Escherichia coli, Klebsiel/ae, 

Pseudomonas aeruginosa sowie grampositive Erreger der Spezies Staphy/ococcus 

aureus, Streptococcus pneumoniae. 

,,Four Hit" Modell: 

Eine Möglichkeit die Schädigung des Organismus durch eine Sepsis zu beschreiben 

ist das „Four Hit Model" [33]. 

Im Folgenden werden die einzelnen Kriterien näher beschrieben. 

„First Hit": Infektion 

Auf der Grundlage einer Infektion mit Bakterien, Pilzen oder Viren kommt es zu einer 

Aktivierung von Monozyten, neutrophilen Granulozyten und Komponenten des 

Komplementsystems. 

Durch die Aktivierung immunsensibler Rezeptoren, wie Toll like Rezeptoren (TLC), 

werden bei Kontakt zu „Pathogen-assoziierten molekularen Mustern" (PAMP's) 

proinflammatorische Mediatoren (lnterleukine: IL-1, IL-6I, TNF-a) ausgeschüttet. 

Die Bekämpfung der vorliegenden Erregerinfektion wird dadurch vorangetrieben [34]. 

Als kompensatorisches Mittel zur Regulierung der Reaktion des Organismus wird eine 

immunsupprimierende Gegenreaktion des Körpers mit den Mediatoren IL-4 und IL-10 

genutzt [35]. 
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Pro- und Antiinflammatorische Kaskade der dysregulierten Immunantwort. 

Aktivierung 
des unspezifischen FRÜHESORGAN-SIRS Immunsystems humoral VERSAGEN 

Demarkation 

CARS 
,.Immunparalyse• 

SystemischeBakteriämie, 
Fortschreitender Infektion 
SPÄTESORGANVERSAGEN 

Abb. 2 Quelle: [35] 

„Second and Third Hit": Multiorgandysfunktionssyndrom und GIPS (Global 
lncreased Permeability Syndrome) 

Wird die adäquate Immunreaktion dysreguliert, kommt es zu einer überschießenden 

pro- und antiinflammatorischen Zytokinwirkung. Diese führt, neben der Schädigung 

des lnfektherdes und seiner Umgebung, auch zu einer globalen Schädigung des 

Organismus [36, 37]. 

Leukozyten besitzen die Fähigkeit, durch Adhäsionsmoleküle (ICAM-1) an den 

Gefäßwänden zu haften und hindurchzutreten (Diadochokinese). Sie akkumulieren in 

und an den Gefäßen und können so den Ort der Infektion erreichen. 

Gleichzeitig kommt es zu einer starken, Bradykinin vermittelten, Freisetzung von 

Stickstoffmonoxid (NO), einer Senkung der Endothelfunktion und einer Vasodilatation 

der Endstrecke. Dies ermöglicht den Leukozyten eine verbesserte Penetration in das 

interstitielle Gewebe. 

Eiweiße wie Albumin werden dadurch aus dem Kreislaufsystem in das Gewebe 

geschwemmt und verstärken die Ödembildung. 
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Durch die massenhafte Anlagerung an den Gefäßen und der 

Endothelfunktionsstörung im gesamten Körper, entstehen jedoch Verwirbelungen und 

Strömungsbehinderungen. Mikrozirkulationsstörungen in den nachgeschalteten 

Organen und der Peripherie sind die Folge. Die entstehende Minderversorgung 

mündet in einer Hypoxie, sodass durch anaerobe Glykolyse der Zellen vermehrt Laktat 

anfällt und die Azidose weiter verstärkt. 

Gleichzeitig expnmIeren Makrophagen und Monozyten „Tissue factor" 

(Thromboplastin) an ihrer Außenseite, nachdem sie Kontakt z. B. mit 

Lipopolysachhariden oder DNA der Erreger hatten [35, 36]. 

Die Folge ist eine Initiierung der intravasalen Gerinnung, beispielsweise über 

Aktivierung von Faktor VII. Weitere Ursachen sind die kapillare Anlagerung und 

Pseudoagglutination von Erythrozyten, das sogenannte „Geldrollenphänomen". 

Durch die Streuung der Infektion geschieht dieser Effekt gleichzeitig an vielen Orten 

des Körpers. Dies führt zum rasanten Verbrauch von Gerinnungsfaktoren und in Folge 

dessen zu vermehrter Thrombenbildung [38, 39]. 

Der Versuch des Körpers, durch Ausschütten von Katecholaminen das verminderte 

Volumen zu kompensieren, führt zu einem Anstieg der Herzfrequenz und zur 

Vasokonstriktion der großen Gefäße, nicht jedoch an den kapillaren Endothelien, die 

im gesamten Körper durch die Entzündungsreaktion dilatiert bleiben. 

Zusammengefasst sind die bisher geschilderten Abläufe als Teil der akuten Phase 

gekennzeichnet durch eine globale Vasodilatation der peripheren Gefäße und eine 

erhöhte Koagulationsbereitschaft des Blutes mit Bildung von Mikrothromben. 

Ersteres führt aufgrund der unzureichenden Preloads des Herzens bei anfangs relativ 

normalem Gesamtvolumen im Gefäßsystem zu einer Hypotension im Sinne eines 

distributiven Schockgeschehens, während letzteres in ein Multiorganversagen mündet 

[34]. 

Diese Konstellation endothelialer Dysfunktion, Ödembildung und Hypotension fassen 

sich im „Third Hit" als „Global lncreased Permeability Syndrome" (GIPS) zusammen. 
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„Fourth Hit": negative kumulative Flüssigkeitsbilanzierung 

Der letzte Teil des Modells bezieht sich auf die unzureichende Flüssigkeitssubstitution 

und den anhaltenden, zunehmend absoluten Flüssigkeitsverlust im Organismus. 

Letztlich wird final der Zusammenbruch des Herz-Kreislaufsystems und der Tod des 

Patienten beobachtet. 

Die Unterscheidung zwischen Sepsis und septischem Schock ist nach der „S3 

Leitlinie" von 2016 durch drei Parameter gekennzeichnet [18]: 

1. den kontinuierlichen externen Bedarf von Katecholaminen, 

2. ein mittlerer arterieller Druck (MAP), dauerhaft unter 65 mmHg 

3. ein Laktatwert über 2 mmol/1. 

Die Laktatwertmessung kann im präklinischen Bereich meist nicht erhoben werden 

und würde eine weitere Verzögerung des Transportes verursachen. Somit ist die 

Hypotension als einziger schnell erhebbarer Parameter entscheidend für die 

Unterscheidung zwischen den Krankheitsbildern im Rettungsdienst. 

Dieser Sachverhalt zeigt auf, wie sehr sich Sepsis und septischer Schock ähneln. 

Kleine Änderungen der Parameter während einer Sepsis führen bereits zur 

Schocksituation. 

Eine Immunparalyse, auch „CARS" (Compensatory Antiinflammatory Response 

Syndrome) genannt, tritt im Verlauf der Erkrankung auf. Diese antiinflammatorische 

Immunantwort des Körpers, vermittelt unter anderem durch IL 10 und „Transforming 

growth factor Beta" (TGF-B), führt zu verminderter Aktivität der Immunzellen und 

verringert so die natürliche Immunbarriere des Körpers. In der Folge können 

opportunistische Krankheitserreger den Organismus besiedeln [39]. 
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2. Themenstellung: Analyse der Ausbildungsqualität von 
Rettungsdienstpersonal im Hinblick auf das Erkennen und Interpretieren der 

Sepsis 

Nach Überarbeitung der Sepsis-Leitlinie im Jahr 2016 und der Einführung neuer, 

vereinfachter Klassifikationsmöglichkeiten wie dem qSOFA Score wurde bislang nicht 

überprüft, ob die neuen Erkenntnisse und Maßnahmen auch im präklinischen Alltag 

Einzug gehalten haben. 

Dabei ist vor allem die richtige Einschätzung der Symptome durch das medizinische 

Assistenzpersonal im Rettungsdienst, in Arztpraxen und Pflegeheimen entscheidend, 

da es den ersten Patientenkontakt vor Ort erhält und die Schnittstelle zu einem Arzt 

bildet. 

Im Rahmen dieser Arbeit soll der aktuelle Kenntnisstand der Mitarbeiter des 

Rettungsdienstes Rostock zum Krankheitsbild Sepsis erhoben werden. 

Durch die Entwicklung des neuen Berufsbildes Notfallsanitäter wurden in den letzten 

Jahren große Anstrengungen unternommen, um die Mitarbeiter bestmöglich mit 

aktuellen Erkenntnissen auf die Versorgung und den professionellen Transport von 

schwerkranken Personen vorzubereiten. 

Die Ausbildung wurde dahingehend vollständig überarbeitet und vertieft. Ebenso 

wurden die Befugnisse der Notfallsanitäter um eine Reihe von Maßnahmen erweitert, 

die unter anderem dem Heilpraktikergesetz unterliegen. 

Die aktuelle Veränderung der Berufsbilder im Rettungsdienst und die damit reformierte 

Ausbildung soll auch bislang nicht priorisierte Krankheitsbilder wie die Sepsis in das 

Bewusstsein der Mitarbeiter rücken. 

Im Folgenden soll herausgearbeitet werden, wie die Teilnehmer in dieser freiwilligen 

und anonymisierten Abfrage mit neuen und alten Themen der Notfallversorgung 

umgehen. 

Dazu werden verschiedene akut lebensbedrohliche Notfallbilder aus dem 

rettungsdienstlichen Alltag von den Teilnehmern in einem Fragebogen bewertet und 

interpretiert. 
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Auch die Abgrenzung von weniger schweren Krankheitsbildern soll dabei erfolgen. Die 

Fachkenntnis der Teilnehmer wird gefordert, um gebräuchliche Scores zu nutzen und 

richtig einzusetzen. 

Um die verschiedenen Themen zu beleuchten hatte der Fragebogen mehrere 

Einheiten. 

Folgende Fragenkomplexe werden dabei zur Analyse differenziert betrachtet: 

Fragenkomplex 1 

Zur Abklärung der lnzidenz und Pathophysiologie der Sepsis werden die Fragen 

6, 8 und 13 gestellt. 

Fragenkomplex 2 

Für eine Abgrenzung der Sepsisproblematik mit dem Symptomkomplex 

,,Myokardinfarkt" werden die Fragen 5, 7, 9 und 14 gestellt. 

Fragenkomplex 3 

Fallbeispiele und Leitsymptome werden im dritten Fragenkomplex abgebildet. 

Die Fragen 1, 3 und 12 prüfen, ob Symptome Krankheitsbildern grob 

zugeordnet werden können. 

Hier ist weniger die Kenntnis klarer Abfolgen oder Scoring-Systemen gefragt, 

als vielmehr das Erkennen pathophysiologischer Zusammenhänge in den 

Fallbeschreibungen. 

Fragenkomplex 4 

Der vierte und letzte Fragenkomplex besteht aus den Fragen 2, 10 und 11. 

Sie behandeln das Verständnis und den Umgang mit Begriffen sowie 

Kategorisieru ngsmöglichkeiten. 

Abschließend spiegelt Frage 11, das Meinungsbild der Teilnehmer über den 

eigenen Fortbildungsstand zu einzelnen Themengebieten (siehe Anlage 1 ). 
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3. Material und Methoden 

Die Umfrage wurde im Sinne einer Querschnittsstudie geführt. 

3.1 Zeitraum und Umfang der Studie 

Die Teilnahme der Umfrage wurde in Absprache und Kenntnis der Leitung des 

Brandschutzamtes und der ärztlichen Leiterin Rettungsdienst der Hansestadt Rostock 

mit den Tagesfortbildungen des Trägers Rettungsdienst im Frühjahr 2019 (März -Juni) 

verbunden. 

Dadurch war es möglich, zum gleichen Zeitpunkt Rettungsdienstpersonal 

unterschiedlicher Qualifikationen mit den Berufsbezeichnungen Notfallsanitäter, 

Rettungsassistent, Rettungssanitäter und Auszubildende parallel zu befragen. 

Angenommen und gewertet wurden 165 ausgefüllte Fragebögen. 

Bei einer Gesamtanzahl von 266 Rettungsdienstmitarbeitern in der Hansestadt 

Rostock [40], die sich aus den Hilfsorganisationen des Arbeiter Samariter Bund (ASB), 

Johanniter Unfall Hilfe (JUH), Deutsches Rotes Kreuz (DRK) und der Berufsfeuerwehr 

Rostock zusammensetzt, entsprach dies einer Quote von 62,03 % aller 

Rettungsdienstmitarbeiter. 

Im gleichen Zeitraum der Umfrage wurden zusätzlich anonymisierte Einsatzprotokolle 

(DIVI) mit den Einweisungsdiagnosen und !CD-Kodierungen: Sepsis (A41.-), Infektion 

(B99.-), Fieber (R50.-), Pneumonie (J18.-) untersucht und nach qSOFA 

Gesichtspunkten nachträglich ausgewertet. 

Insgesamt wurden in diese Erhebung 61 Protokolle eingeschlossen. 
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3.2. Datenquelle 

Die Analyse wurde anhand eines anonymisierten, schriftlichen Fragebogens mit 

insgesamt 17 Fragen durchgeführt. 

14 Fragen umfassen notfallbezogene Themen. 

Elf Fragen wurden nach dem Multiple Choice Prinzip aufgebaut, die mit jeweils vier 

oder fünf Antwortmöglichkeiten versehen waren. Mehrfache Antwortmöglichkeiten 

waren gegeben. 

Drei Fragen konnten lediglich mit „Ja" oder „Nein" beantwortet werden. 

Zur genaueren Differenzierung enthielt die Analyse die anonymisierte Angabe von 

Alter, Dienstjahren und Qualifikation der Befragten. 

Der Fragebogen wurde manuell, anonym, ohne Angabe der 

Rettungsdienstorganisation (siehe Anlage 1 S. 70-73) ausgefüllt und später über das 

Portal www.umfraqeonline.com (2019) digitalisiert. 

Für die weitere Verarbeitung der Daten wurden die Programme „Microsoft Word" 

(Version 16.42) und „Numbers" (Version 10.2) genutzt. 

4. Ergebnisse: 

4.1. Die Teilnehmer: Qualifikation. Berufserfahrung und Alter 

Durch die Teilnahme an der für alle Rettungsdienstmitarbeiter verpflichtenden 

Fortbildung konnte eine realistische Abbildung der Qualifikationsverteilung der Stadt 

Rostock erreicht werden. Der größte Anteil der Befragten waren RA mit43,6 %, gefolgt 

von RS und NFS mit jeweils 24-29 % (Tab 1 ). 

Die Anzahl der NFS setzt sich aus zwei Gruppen zusammen. Einerseits besteht sie 

aus neu ausgebildeten Rettungskräften mit dreijähriger Ausbildung, und andererseits 

aus ehemaligen Rettungsassistenten, die im Rahmen einer Zusatzausbildung die 

Qualifikation NFS erlangt haben. 

17 
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Di e A u s w ert u n g d er B er uf s erf a hr u n g z ei gt, d a s s c a. 4 0 % d er Mit ar b eit er b er eit s l ä n g er 

al s z e h n J a hr e i n i hr e m B er uf t äti g si n d. J e d er F ü nft e ( 2 2, 4 %) b e sit zt z wi s c h e n f ü nf 

u n d z e h n J a hr e n B er uf s erf a hr u n g. Ei n Dritt el ( 3 0, 3 %) d er Mit ar b eit er w ei st z wi s c h e n 

n ull u n d f ü nf J a hr e n Ar b eit s erf a hr u n g a uf ( A b b. 4 ). 

Q u alifi k ati o n e n d er T eil n e h m er: Q u alifi k ati o n e n d er T eil n e h m er: 

B er uf s q u alifi k ati o n: A n z a hl T eil n e h m er: K e in e A n g a b e 
N F S 2 4, 3 % ( 4 0) 2 % 

R A 4 3, 6 % ( 7 2) 
A z u b i 

R S 2 9, 1 % ( 4 8) 1, 2 % 
N F S 

A z u bi 1, 2 % ( 2) R S 
2 9, 1 % 

2 4, 3 % 

K ei n e A n g a b e 1, 8 % ( 3) 

T a b. 1: A n z a hl d er T eil n e h m er n a c h Q u alifi k ati o n 
( Pr o z e nt u al e V ert eil u n g d er G e s a mtt eil n e h m er, a b s ol ut e 
Z a hl i n Kl a m m er n. B ei i n s g e s a mt 1 6 5 a b g e g e b e n e n 

R A 
Fr a g e b ö g e n . 4 3, 6 % 

N F S R A R S A z u bi K e i n e A n g a b e 

A b b. 3: A n z a hl d er T eil n e h m er n a c h Q u alifi k ati o n i n 
Pr o z e nt. 

B er uf s erf a hr u n g d er T eil n e h m er: B er uf s erf a hr u n g d er T eil n e h m er: 

B er uf s erf a hr u n g: A n z a hl d er T eil n e h m er: 

0- 3 J a hr e 1 5, 8 % ( 2 6) 

3- 5 J a hr e 1 4, 5 % ( 2 4) 

5- 1 0 J a hr e 2 2, 4 % ( 3 7) 

> 1 0 J a hr e 3 8, 8 % ( 6 4) 

K ei n e A n g a b e 8, 5 % ( 1 4) 

T a b. 2: A n z a hl d er T eil n e h m er n a c h 
B er uf s erf a hr u n g ( J a hr e) i n Pr o z e nt ( A b s ol ut e 
Z a hl e n i n Kl a m m er n) mit i n s g e s a mt 1 6 5 
T eil n e h m er n. 

A b b . 4: A n z a hl d er T eil n e h m er n a c h 
B er uf s erf a hr u n g i n Pr o z e nt 

0-
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B er uf s erf a hr u n g d er T eil n e h m er pr o Q u alifi k ati o n : 

N F S ( 4 0) R A ( 7 2) R S ( 4 8) A z u bi ( 2) K ei n e A n g a b e ( 3) 

0- 3 J a hr e 1 0 % ( 4) 1 1, 1 % ( 8) 2 2, 9 % ( 1 1) 1 0 0 % ( 2) 3 3, 3 % ( 1) 

3- 5 J a hr e 2, 5 % ( 1) 1 6, 7 % ( 1 2) 2 2, 9 % ( 1 1) 0 % ( 0) 0 % ( 0) 

5- 1 0 J a hr e 2 2, 5 % ( 9) 2 5 % ( 1 8) 2 0, 8 % ( 1 0) 0 % ( 0) 0 % ( 0) 

> 1 0 J a hr e 4 7, 5 % ( 1 9) 4 3, 1 % ( 3 1) 2 5 % ( 1 2) 0 % ( 0) 6 6, 7 % ( 2) 

K ei n e A n g a b e 1 7, 5 % ( 7) 4, 2 % ( 3) 8, 3 % ( 4) 0 % ( 0) 0 % ( 0) 
T a b. 3: B er uf s erf a hr u n g n a c h Q u alifi k ati o n : 
A n z a hl d er B er uf s erf a hr u n g ( J a hr e) d er Mit ar b eit er a uf g et eilt n a c h Q u alifi k ati o n i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl i n 
Kl a m m er n). 

B er uf s erf a hr u n g d er T eil n e h m er pr o Q u alifi k ati o n: 

A b b. 5 : B er uf s erf a hr u n g (i n J a hr e n) n a c h Q u alifi k ati o n . 

Z w ei Dritt el d er R ett u n g s kr äft e b efi n d e n si c h i m Alt er v o n 2 5 -5 5 J a hr e n . Mit ar b eit er 

j ü n g er al s 2 5 L e b e n sj a hr e o d er ält er al s 5 5 st ell e n j e w eil s 1 0 % d er T eil n e h m er ( A b b. 

6 ). 

1 9 



  

   

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
      

 
           

             

             

             

              

            

              
 

 

 

        

 

                 

                  

 

       

 

 

 

     

     

     

     

      

    

       
        

 

      
 

 
 

   
 

  
 

  
 

  
 

      
    

   Alt er d er T eil n e h 

L e b e n s alt er: 

a) 1 8 -2 5 J a hr e 

b) 2 5 -4 0 J a hr e 

c) 4 0 -5 5 J a hr e 

d) > 5 5 J a hr e 

K ei n e A n g a b e 

m er: 

A n z a hl d er T eil n e h m er: 

1 1, 5 % ( 1 9) 

4 1, 8 % ( 6 9) 

3 0, 3 % ( 5 0) 

1 0, 3 % ( 1 7) 

6, 1 % ( 1 0) 

T a b. 4: L e b e n s a lt er d er T eil n e h m er. Pr o z e nt u al e V ert eil u n g 
d e s Alt er s d er T eil n e h m er. A b s ol ut e A n z a hl T eil n e h m er i n 
Kl a m m er n. 

Alt er d er T eil n e h m er: 

a ) 1 8 - 25 J a h r e 
1 1 ,5 % 

K e in e A n g a b e 
6, 1 % 

d ) > 5 5 J a h r e 
1 0, 3 % 

c) 4 0 - 55 J a h r e b ) 2 5 - 40 J a h r e 
3 0, 3 % 4 1, 8 % 

a ) 1 8 - 25 J a h r e b ) 2 5 - 40 J a h r e c) 4 0 - 55 J a h r e 
d ) > 5 5 J a h r e K e i n e A n g a b e 

A b b. 6: L e b e n s alt er d er T eil n e h m er i n 
Pr o z e nt. 

Alt er s v ert eil u n g d er T eil n e h m er n a c h Q u alifi k ati o n: 

N F S ( 4 0) R A ( 7 2) R S ( 4 8) A z u bi ( 2) K ei n e A n g a b e ( 3) 

a) 1 8 -2 5 J a hr e 1 0 % ( 4) 8, 3 % ( 6) 1 4, 6 % ( 7) 1 0 0 % ( 2) 0 % ( 0) 

b) 2 5 -4 0 J a hr e 4 5 % ( 1 8) 3 6, 1 % ( 2 6) 5 2, 1 % ( 2 5) 0 % ( 0) 0 % ( 0) 

c) 4 0 -5 5 J a hr e 3 5 % ( 1 4) 3 6, 1 % ( 2 6) 1 8, 8 % ( 9) 0 % ( 0) 3 3, 3 % ( 1) 

d) > 5 5 J a hr e 5 % ( 2) 1 5, 3 % ( 1 1) 6, 3 % ( 3) 0 % ( 0) 3 3, 3 % ( 1) 

K ei n e A n g a b e 5 % ( 2) 4, 2 % ( 3) 8, 3 % ( 4) 0 % ( 0) 3 3, 3 % ( 1) 

T a b. 5: Q u alifi k ati o n e n d er T eil n e h m er a uf g et eilt n a c h L e b e n s alt er i n pr o z e nt u ell er V ert eil u n g. (A b s ol ut e Z a hl e n i n 
Kl a m m er n ). 

4 . 2. T h e m e n k o m pl e x 1 : I n zi d e n z u n d P at h o p h y si ol o gi e d e r S e p si s 

D er er st e T h e m e n k o m pl e x b e zi e ht si c h a u f F all z a hl e n, M ort alit ät u n d 

A n st e c k u n g s m ö gli c h k eit e n b ei d er S e p si s. D a z u w er d e n di e Fr a g e n 6 , 8 u n d 1 3 

v or g e st ellt. 

Ri c hti g e A nt w ort e n si n d i n r ot er S c hrift d ar g e st ellt. 

2 0 



  

  

 

           
 

    
   

 

             

             

                      

      

         

           

     

            

             

             

     

 

   

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

   

    

    

    

    

        
     

  

        
 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

    

   

 

Fr a g e st ell u n g 6 

Wi e vi el e P ati e nt e n v e r st er b e n j ä hrli c h a n ei n e m i nf e kti ö s e n S c h o c k a uf d e r 
I nt e n si v st ati o n ? 

A n z a hl T eil n e h m e r: 1 5 8 

Di e A u s w ert u n g er gi bt, d a s s di e M e hr z a hl d er T eil n e h m er ( 4 1, 1 % d er Sti m m e n) mit 

A b st a n d A nt w ort a) ( 1 6 %), w ä hl e n ( A b b. 6). D a g e g e n er h ält di e ri c hti g a n z u kr e u z e n d e 

A nt w ort m ö gli c h k eit b) ( 4 1 %) di e w e ni g st e n Sti m m e n mit 8, 9 %. Si e b e n P er s o n e n 

b e a nt w ort et e n di e s e Fr a g e ni c ht ( T a b 6). 

Di e V ert eil u n g d er B er uf s q u alifi k ati o n z ei gt, d a s s u n a b h ä n gi g v o m A u s bil d u n g s st a n d 

ei n s e hr ä h nli c h e s A nt w ort m u st er v orli e gt. Di e A nt w ort m ö gli c h k eit a) u n d c) w er d e n 

a m h ä ufi g st e n a n g e kr e u zt ( T a b. 7). 

E s z ei gt si c h u n a b h ä n gi g v o n d er B er uf s erf a hr u n g d er B efr a gt e n ei n e a uff älli g h o h e 

N e n n u n g d er f al s c h e n A nt w ort a) „ 1 6 % St er bli c h k eit“ i n all e n Alt er s kl a s s e n ( T a b. 8). 

J u n g e Mit ar b eit er u n t er dr ei J a hr e n T äti g k eit err ei c h e n 0 % b ei d er ri c hti g e n A nt w ort 

b) ( 4 1 %) ( T a b 8). 

A nt w or t vert eil u n g Fr a g e 6: A nt w or t vert eil u n g Fr a g e 6: 

A nt w ort m ö gli c h k eit e n: A n z a hl A nt w ort e n: 1 0 0 % 

a) 1 6 % 4 1, 1 % ( 6 5) 
7 5 % 

b) 4 1 % 8, 9 % ( 1 4) 

c) 8 % 2 7, 2 % ( 4 3) 
5 0 % 

d) 2 4 % 2 2, 8 % ( 3 6) 
4 1, 1 % 

T a b. 6: A nt w ort e n ( Fr a g e 6) d er 
G e s a mtt eil n e h m er i n Pr o z e nt, ( a b s ol ut e Z a hl e n 

2 5 % 
2 7, 2 % 

2 2, 8 % 
i n Kl a m m er n). 8, 9 % 

0 % 
T e iln e h m e r: 1 5 8 

a ) 1 6 % b ) 4 1 % c) 8 % d ) 2 4 % 

A b b. 7: A nt w ort e n ( Fr a g e 6) d er G e s a mtt eil n e h m er i n 
Pr o z e nt. 
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A nt w ort v ert eil u n g Fr a g e 6 n a c h Q u alifi k ati o n e n: 

Q u alifi k ati o n: N F S ( 3 7) R A ( 6 9) R S ( 4 7) A z u bi ( 2) K ei n e A n g a b e ( 3) 

a) 1 6 % 4 3, 2 % ( 1 6) 3 9, 1 % ( 2 7) 4 0, 4 % ( 1 9) 5 0 % ( 1) 6 6, 6 % ( 2) 

b) 4 1 % 1 0, 8 % ( 4) 1 1, 6 % ( 8) 4, 3 % ( 2) 0 % ( 0) 0 % ( 0) 

c) 8 % 1 8, 9 % ( 7) 2 9 % ( 2 0) 2 9, 8 % ( 1 4) 5 0 % ( 1) 3 3, 3 % ( 1) 

d) 2 4 % 2 7, 0 % ( 1 0) 2 0, 3 % ( 1 4) 2 5, 5 % ( 1 2) 0 % ( 0) 0 % ( 0) 

T a b. 7: A nt w ort e n ( Fr a g e 6) a -d a uf g et eilt n a c h Q u alifi k ati o n e n d er Mit ar b eit er. Pr o z e nt u al e A n g a b e d er 
G e s a mtt eil n e h m er d er Fr a g e ( 1 5 8). A b s ol ut e Z a hl e n i n Kl a m m er n. 

A nt w or t vert eil u n g Fr a g e 6 n a c h Q u alifi k ati o n e n: 

a ) 1 6 % 4 3, 2 % 
b ) 4 1 % 1 0, 8 %

N F S ( 37 ) 
c) 8 % 1 8, 9 % 
d ) 2 4 % 2 7 % 
a ) 1 6 % 3 9, 1 % 
b ) 4 1 % 1 1 ,6 %

R A ( 69 ) 
c) 8 % 2 9 % 
d ) 2 4 % 2 0, 3 % 

a ) 1 6 % 4 0, 4 % 
b ) 4 1 % 4, 3 %

R S ( 47 ) 
c) 8 % 2 9, 8 % 
d ) 2 4 % 2 5, 5 % 

a ) 1 6 % 5 0 % 
A z u b i ( 2) b ) 4 1 % 0 % 

c) 8 % 5 0 % 
d ) 2 4 % 0 % 

a ) 1 6 % 6 6, 6 % 
b ) 4 1 % 0 % 

K e in e A n g a b e ( 3) 
c) 8 % 3 3, 3 % 
d ) 2 4 % 0 % 

0, 0 % 1 7, 5 % 3 5, 0 % 5 2, 5 % 7 0, 0 % 
A n z a h l d e r A n tw o rte n in Pr o z e n t: 

a ) 1 6 % b ) 4 1 % c) 8 % d ) 2 4 % 
A b b. 8 .: A uft eil u n g d er A nt w ortm ö gli c h k eit e n a -d ( Fr a g e 6) n a c h Q u alifi k ati o n d er Mit ar b eit er i n Pr o z e nt. 
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A nt w ort e n Fr a g e 6 n a c h B er uf s erf a hr u n g: 

0- 3 J a hr e ( 2 5) 3- 5 J a hr e ( 2 3) 5- 1 0 J a hr e ( 3 6) > 1 0 J a hr e ( 6 1) K ei n e A n g a b e 
( 1 3) 

a) 1 6 % 5 6 % ( 1 4) 3 4, 8 % ( 8) 3 8, 9 % ( 1 4) 4 1 % ( 2 5) 3 0, 8 % ( 4) 

b) 4 1 % 0 % ( 0) 2 1, 7 % ( 5) 8, 3 % ( 3) 6, 6 % ( 4) 1 5, 4 % ( 2) 

c) 8 % 2 0 % ( 5) 2 6, 1 % ( 6) 2 5 % ( 9) 3 2, 8 % ( 2 0) 2 3 % ( 3) 

d) 2 4 % 2 4 % ( 6) 1 7, 4 % ( 4) 2 7, 8 % ( 1 0) 1 9, 7 % ( 1 2) 3 0, 8 % ( 4) 
T a b. 8: A nt w ort e n a -d ( Fr a g e 6) a uf g et eilt n a c h B er uf s erf a hr u n g i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e Sti m m e n a n z a hl i n 
Kl a m m er n). 

Fr a g e st ell u n g 8 

Ei n e S e p si s i st i m m e r a n st e c k e n d 

A n z a hl T eil n e h m e r: 1 6 0 

A uf di e Fr a g e, o b ei n e S e p si s st et s a n st e c k e n d i st, a nt w ort e n 1 5 0 v o n 1 6 0, al s o 9 3, 8 

% mit „ N ei n“ . N e b e n f ü nf ni c ht b e a nt w ort et e n Fr a g e n w ä hlt e n di e r e stli c h e n 6, 3 % d er 

T eil n e h m er A nt w ort a) ( T a b. 9). 

J e l ä n g er di e Z eit d er A u s bil d u n g z ur ü c kli e gt, d e st o h ö h er st ei gt di e Z a hl d er 

F al s c h a nt w ort e n i n d er T h e m ati k. 

N F S u n d R A mit „ > 1 0 J a hr e“ Ar b eit s erf a hr u n g z ei g e n ei n e Z u n a h m e d er 

F al s c h a nt w ort e n v o n 0 % a uf bi s 1 3 %. Ei n e fr ü h er e u n d i n s g e s a mt h ö h er e Q u ot e v o n 

F al s c h a u s s a g e n d er R S ( 1 8 %) s pi e g elt si c h a u c h hi er wi d er ( T a b. 1 0). 
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A nt w ort e n Fr a g e 8: A nt w ort e n Fr a g e 8: 

A nt w ort m ö gli c h k eit e n: A n z a hl T eil n e h m er: 
a ) ja 
6, 3 %a) j a 6, 3 % ( 1 0 ) 

b) n ei n 9 3, 8 % ( 1 5 0 ) 

T a b . 9: A nt w ort e n a- b ( Fr a g e 8) d er G e s a mt-
t eil n e h m er i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e Z a hl e n i n 
Kl a m m er n). 

b ) n e in 
9 3, 7 % 

a ) j a b ) n ei n 

A b b. 9: A nt w ort e n ( Fr a g e 8) d er G e s a mt -
t eil n e h m er i n Pr o z e nt 

A nt w ort e n Fr a g e 8 n a c h B er uf s erf a hr u n g u n d Q u alifi k ati o n: 

Ar b eit s erf a hr u n g 0- 3 J a hr e 3- 5 J a hr e 5- 1 0 J a hr e > 1 0 J a hr e K ei n e A n g a b e 
i n J a hr e n: ( 1 4) 

N F S ( 3 8) J a: 0 % ( 0) J a: 0 % ( 0) J a: 0 % ( 0) J a: 5, 3 % ( 1) J a: 0 % ( 0) 
N ei n: 1 0 0 % ( 4) N ei n: 1 0 0 % ( 1) N ei n: 1 0 0 % ( 8) N ei n: 9 4, 7 % ( 1 8) N ei n: 1 0 0 % ( 7) 

R A ( 7 1) J a: 0 % ( 0). J a: 0 % ( 0 J a: 0 % ( 0) J a: 1 2, 8 % ( 4) J a: 0 % ( 0) 
N ei n: 1 0 0 % ( 8) N ei n: 1 0 0 % ( 1 1) N ei n: 1 0 0 % ( 1 8) N ei n: 8 7, 1 % ( 2 7) N ei n: 1 0 0 % ( 3) 

R S ( 9 5) J a: 9, 1 % ( 1) J a: 9, 1 % ( 1) J a: 0 % ( 5 0) J a: 1 8, 2 % ( 2) J a: 0 % ( 0) 
N ei n: 9 0, 9 % ( 1 0) N ei n: 9 0, 9 % N ei n: 1 0 0 % ( 1 0) N ei n: 8 1, 8 % ( 9) N ei n: 1 0 0 % ( 2) 

( 1 0) 

A z u bi ( 2) J a: 0 % ( 0) J a: 0 % ( 0) J a: 0 % ( 0) J a: 0 % ( 0) J a: 0 % ( 0) 
N ei n: 1 0 0 % ( 2) N ei n: 0 % ( 0 ) N ei n: 0 % ( 0 ) N ei n: 0 % ( 0 ) N ei n: 1 0 0 % ( 2) 

K ei n e A n g a b e J a: 0 % ( 0) J a: 0 % ( 0) J a: 0 % ( 0) J a: 5 0 % ( 1) J a: 0 % ( 0) 
( 3) N ei n: 1 0 0 % ( 1) N ei n: 0 % ( 0) N ei n: 0 % ( 0) N ei n: 5 0 % ( 1) N ei n: 0 % ( 0) 

T a b. 1 0: A nt w ort e n a -b ( Fr a g e 8) d er Q u alifi k ati o n e n a uf g et eilt n a c h B er uf sj a hr e n i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl i n 
Kl a m m er n). 
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Fr a g e st ell u n g 1 3 

„ Ei n e S e p si s i st d efi ni e rt al s l o k al e E nt z ü n d u n g mit B et eili g u n g d e r 

L y m p h g ef ä ß e, di e si c h al s r ot e „ a uf st ei g e n d e B a h n e n k e n n z ei c h n e n “ . 

A n z a hl T eil n e h m e r: 1 5 1 

9 0 d er 1 5 1 T eil n e h m er ( 6 0 %), sti m m e n f ür „ n ei n“, w ä hr e n d di e r e stli c h e n 6 1 

T eil n e h m er di e Fr a g e b ej a ht e n ( A b b. 1 0 ). 

1 4 T eil n e h m er b e a nt w ort et e n di e s e Fr a g e ni c ht. 

Di e B etr a c ht u n g d er ei n z el n e n B er uf s gr u p p e n n a c h J a hr e n d er B er uf s erf a hr u n g z ei gt, 

d a s s j u n g e N otf all s a nit ät er mit w e ni g er al s dr ei J a hr e n T äti g k eit i m R ett u n g s di e n st mit 

2/ 3 d er Sti m m e n A nt w ort b) „ n ei n“ a n kr e u z e n. E b e n s o w ä hl e n N otf all s a nit ät er „ > 1 0 

J a hr e“ A nt w ort a) mit 3 0 % al s ri c hti g a u s . 

R A mit w e ni g er al s dr ei J a hr e n Erf a hr u n g w ä hl e n A nt w ort a) mit 7 5 % al s ri c hti g e 

A nt w ort. Mit st ei g e n d er B er uf st äti g k eit, wir d A nt w ort b) mit bi s z u c a. 9 0 % a u s g e w ä hlt. 

Mit ar b eit er mit ei n er T äti g k eit v o n ü b er z e h n J a hr e al s R A z ei g e n ei n e 5 0 % A u s w a hl 

j e w eil s ei n er A nt w ort m ö gli c h k eit. 

R S w ä hl e n a m A nf a n g d e s B er uf sl e b e n s mit 7 0 % h o h e W ert e f ür „ n ei n“ ( b). 

Mit m e hr al s z e h n J a hr e n Ar b eit s erf a hr u n g w ä hl e n si e hi n g e g e n 7 0 % A nt w ort a) „j a“. 

( T a b 1 2.). 

A nt w ort e n Fr a g e 1 3: A nt w ort e n Fr a g e 1 3: 

A nt w ort m ö gli c h k eit e n: A n z a hl T eil n e h m er: n 1 5 1 

a) j a 4 0, 4 % (6 1 ) 

b) n ei n 5 9, 6 % ( 9 0 ) 
T a b. 1 1: A nt w ort e n a -b ( Fr a g e 1 3) d er G e s a mtt eil n e h m er 
i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl i n Kl a m m er n). a ) ja 

4 0, 4 % 

b ) n e in 
5 9, 6 % 

a ) j a b ) n ei n 
A b b. 1 0: A nt w ort e n a -b ( Fr a g e 1 3) d er 
G e s a mtt eil n e h m er i n Pr o z e nt. 
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A nt w ort e n Fr a g e 1 3 n a c h B er uf s erf a hr u n g u n d Q u alifi k ati o n: 

0- 3 J a hr e ( 2 2) 3- 5 J a hr e ( 2 2) 5- 1 0 J a hr e ( 3 6) > 1 0 J a hr e ( 5 6) K ei n e A n g a b e 
( 1 3) 

N F S ( 3 4) J a: 3 3, 3 % ( 1) J a: 0 % ( 0) J a: 1 2, 5 % ( 1) J a: 2 9, 4 % ( 5) J a: 5 0 % ( 3) 
N ei n: 6 6, 7 % ( 2) N ei n: 0 % ( 0) N ei n: 8 7, 5 % ( 7) N ei n: 7 0, 6 % ( 1 2) N ei n: 5 0 % ( 3) 

R A ( 6 7) J a: 7 5 % ( 6) J a: 8, 3 % ( 1) J a: 1 1, 1 % ( 2) J a. 5 3, 9 % ( 1 4) J a: 6 6, 7 % ( 2) 
N ei n: 2 5 % ( 2) N ei n: 9 1, 7 % ( 1 1) N ei n: 8 8, 9 % ( 1 6) N ei n: 4 6, 2 % ( 1 2) N ei n: 3 3, 3 % ( 1) 

R S ( 4 5) J a: 3 0 % ( 3) J a: 5 0 % ( 5) J a: 5 0 % ( 5) J a 7 2, 7 % ( 8) J a: 7 5 % ( 3) 
N ei n: 7 0 % ( 7) N ei n: 5 0 % ( 5) N ei n: 5 0 % ( 5) N ei n: 2 7, 3 % ( 3) N ei n: 2 5 % ( 1) 

A z u bi ( 2) J a: 0 % ( 0) J a: 0 % ( 0) J a: 0 % ( 0) J a: 0 % ( 0) J a: 0 % ( 0) 
N ei n: 1 0 0 % ( 2) N ei n: 0 % ( 0) N ei n: 0 % ( 0) N ei n: 0 % ( 0) N ei n: 0 % ( 0) 

K ei n e A n g a b e J a: 1 0 0 % ( 1) J a: 0 % ( 0) J a: 0 % ( 0) J a: 5 0 % ( 1) J a: 0 % ( 0) 
( 3) N ei n: 0 % ( 0) N ei n: 0 % ( 0) N ei n: 0 % ( 0) N ei n: 5 0 % ( 1) N ei n: 0 % ( 0) 

T a b. 1 2: A nt w ort e n a -b ( Fr a g e 1 3) d er Q u alifi k ati o n e n a uf g et eilt n a c h B er uf sj a hr e n i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl i n 
J a hr e n). 

4 .3 . T h e m e n k o m pl e x 2 : M y o k a r di nf a r kt u n d T hr o m b o s e 

D er z w eit e Fr a g e n k o m pl e x , b e st e h e n d a u s d e n Fr a g e n 5, 7, 9 u n d 1 4 b e h a n d elt 

a n d er e N otf all ei n s ät z e, di e d e m V er gl ei c h z u m T h e m e n k o m pl e x 1 ( S e p si s) di e n e n . 

Hi er w er d e n h ä ufi g i n d er A u s bil d u n g v or k o m m e n d e Kr a n k h eit s bil d er i m Hi n bli c k a uf 

d a s Er k e n n e n v o n Ri si k o pr ofil e n u n d S y m pt o m e n hi nt erfr a gt . 

Fr a g e st ell u n g 5 

Ri si k of a kt or e n f ür ei n e n M y o k a r di nf a r kt si n d 

A n z a hl T eil n e h m e r: 1 6 5 

Fr a g e 5 w ur d e v o n all e n 1 6 5 T eil n e h m er n b e a nt w ort et. 

Di e Ri si k of a kt or e n d e s M y o k ar di nf ar kt s w er d e n v o n ü b er 2/ 3 d er T eil n e h m er mit 

Di a b et e s M ellit u s T y p I ( a) u n d d er A di p o sit a s ( b) i n V er bi n d u n g g e br a c ht. 

S c h w a n g er s c h aft ( c) u n d S c hi e n u n g ( d) w er d e n v o n w e ni g er al s d er H älft e d er 

R ett u n g s di e n st mit ar b eit er a n g e kr e u zt. 

I n s g e s a mt w ä hl e n hi er N F S, R A u n d R S di e ei n z el n e n A nt w ort e n ä h nli c h a u s ( T a b. 

1 3) . 
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A nt w ort e n Fr a g e 5: 

A nt w ort m ö gli c h k eit e n: A n z a hl 
T eil n e h m er: 

a) Di a b et e s M ellit u s T y p I 1 1 6 ( 7 0, 3 %) 

b) A di p o sit a s 1 6 4 ( 9 9, 4 %) 

c) S c h w a n g er s c h aft 1 9 ( 1 1, 5 %) 

d) S c hi e n e n d er 6 0 ( 3 6, 4 %) 
E xtr e mit ät e n mit 
m a xi m al er 
B e w e g u n g s ei n s c hr ä n k u n g 
ü b er ei n e n l ä n g er e n 
Z eitr a u m 

T a b. 1 3: A nt w ort e n a -d ( Fr a g e 5) 
d er G e s a mtt eil n e h m er ( pr o z e nt u al e V ert eil u n g i n 
Kl a m m er n). 

A nt w ort e n Fr a g e 5 n a c h Q u alifi k ati o n: 

Q u alifi k ati o n: N F S ( 4 0) 

a) Di a b et e s M ellit u s T y p I 7 5 % ( 3 0) 

b) A di p o sit a s 1 0 0 % ( 4 0) 

c) S c h w a n g er s c h aft 1 5 % ( 6) 

d) S c hi e n e n d er 4 0 % ( 1 6) 
E xtr e mit ät e n mit 
m a xi m al er 
B e w e g u n g s ei n s c hr ä n k u n g 
ü b er ei n e n l ä n g er e n 
Z eitr a u m 

T a b. 1 4: A nt w ort e n a- d ( Fr a g e 5) a uf g et eilt n a c h 

Pr o z e nt 

R A ( 7 2) 

7 5 % ( 5 4) 

1 0 0 % ( 7 2) 

1 5, 3 % ( 1 1) 

3 1, 9 % ( 2 3) 

Q u alifi k ati o n i n 

A nt w ort e n Fr a g e 5: 

1 0 0 % 
9 9, 4 % 

7 5 % 

7 0, 3 % 

5 0 % 

3 6, 4 % 
2 5 % 

1 1 ,5 % 
0 % 

T e iln e h m e r: 1 6 5 

a ) Di a b et e s M e llit us T y p I b ) A d i p osi t a s 
c) S c h w a n g er s c h aft d ) S c hi e n e n d e r E xt r emi t ät … 

A b b. 1 1: A nt w ort e n ( Fr a g e 5) d er G e s a mtt eil n e h m er i n 

A z u bi ( 2) K ei n e A n g a b e ( 3) 

1 0 0 % ( 2) 6 6, 6 % ( 2) 

1 0 0 % ( 2) 0 % ( 0) 

0 % ( 0) 3 3, 3 % ( 1) 

0 % ( 0) 0 % ( 0) 

A n z a hl i n Kl a m m er n). 

R S ( 4 8) 

6 0, 4 % ( 2 9) 

9 7, 9 % ( 4 7) 

4, 2 % ( 2) 

3 7, 5 % ( 1 8) 

Pr o z e nt ( a b s ol ut e 
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     A nt w ort e n Fr a g e 5 n a c h Q u alifi k ati o n: 

A b b. 1 2 : A nt w ort e n a -d ( Fr a g e 5) a uf g et eilt n a c h Q u alifi k ati o n e n. 
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Fr a g e st ell u n g 7 

F ol g e n d e u n s p e zifi s c h e S y m pt o m e k ö n n e n a uf ei n e n M y o k a r di nf a r kt hi n d e ut e n 

A n z a hl T eil n e h m e r: 1 6 3 

N F S u n d R A bri n g e n di e Fr a g e n a c h m ö gli c h e n S y m pt o m e n b ei ei n e m M y o k ar di nf ar kt 

i n j e w eil s ü b er 8 5 % mit R ü c k e n s c h m er z e n ( a) u n d Ü b el k eit/ Er br e c h e n ( b) i n 

V er bi n d u n g . 

R S w ä hl e n di e s e M ö gli c h k eit e n et w a s w e ni g er h ä ufi g. 

T a c h y k ar di e ( c) u n d B e w u s st s ei n str ü b u n g ( d) w er d e n v o n N F S u n d R A mit a n n ä h er n d 

7 0 %, v o n R S n ur mit c a. 4 5 % a u s g e w ä hlt ( T a b. 1 6). 

A nt w ort e n Fr a g e 7: 

A nt w ort m ö gli c h k eit e n: A n z a hl T eil n e h m er: 

a) R ü c k e n s c h m er z e n 9 8, 2 % ( 1 6 0) 

b) Ü b el k eit/ Er br e c h e n 

c) T a c h y k ar di e 

d) B e w u s st s ei n str ü b u n g 

8 4 % ( 1 3 7) 

6 6, 9 % ( 1 0 9) 

6 0, 7 % ( 9 9) 

T a b. 1 5: A nt w ort e n a- d ( Fr a g e 7) d er 
G e s a mtt eil n e h m er i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl i n 
Kl a m m er n). 

A nt w ort e n Fr a g e 7 n a c h Q u alifi k ati o n: 

Q u alifi k ati o n: N F S ( 4 0) 

a) R ü c k e n s c h m er z e n 1 0 0 % ( 4 0) 

b) Ü b el k eit/ Er br e c h e n 8 7, 5 % ( 3 5) 

c) T a c h y k ar di e 6 7, 5 % ( 2 7) 

d) B e w u s st s ei n str ü b u n g 6 7, 5 % ( 2 7) 

A nt w ort e n Fr a g e 7: 

1 0 0 % 
9 8, 2 % 

8 4 % 
7 5 % 

6 6, 9 % 
6 0, 7 % 

5 0 % 

2 5 % 

0 % 
T e iln e h m e r:1 5 8 

a ) R ü c k e n s c h m e r z e n b ) Ü b el k e it/Er b r ec h e n 
c) T a c h y k a r di e d ) B e w u s st s e i nst r üb u n g 

A b b. 1 3: A nt w ort e n a -d ( Fr a g e 7) d er G e s a mtt eil n e h m er i n 
Pr o z e nt. 

R A ( 7 1) R S ( 4 8) A z u bi ( 2) K ei n e A n g a b e ( 2) 

1 0 0 % ( 7 1) 9 3, 8 % ( 4 5) 1 0 0 % ( 2) 1 0 0 % ( 2) 

9 0, 1 % ( 6 4) 7 2, 9 % ( 3 5) 1 0 0 % ( 2) 5 0, 0 ( 1) 

6 4, 8 % ( 4 6) 7 0, 8 % ( 3 4) 5 0 , 0% ( 1) 5 0, 0 % ( 1) 

6 9 , 0% ( 4 9) 4 5, 8 % ( 2 2) 5 0 , 0% ( 1) 0 % ( 0) 
T a b. 1 6: A nt w ort e n a -d ( Fr a g e 7) n a c h Q u alifi k ati o n i n Pr o z e nt (a b s ol ut e A n z a hl i n Kl a m m er n). 
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Fr a g e st ell u n g 9 

Ei n e e r h ö ht e G ef a hr f ür T hr o m b e n bil d u n g b e st e ht d ur c h 

A n z a hl T eil n e h m e r: 1 6 3 

B ettl ä g eri g k eit ( a) u n d S c h w a n g er s c h aft ( b) w er d e n i n Fr a g e 9 mit 7 8 -9 9 % f ür ri c hti g 

b ef u n d e n ( T a b. 1 7). Di e N otf all s a nit ät er w ä hl e n a m h ä ufi g st e n ( 8 5, 4 %) di e ri c hti g e 

A nt w ort b). 

R A ( 8 1, 4 %) u n d R S ( 7 0, 8 %) w ä hl e n di e s e A nt w ort a b er e b e nf all s mit d e utli c h er 

M e hr h eit ( T a b. 1 8). 

A nt w ort e) „ S y st e mi s c h e I nf e kti o n“ wir d d a g e g e n v o n N F S n ur mit 4 1, 5 % a n g e kr e u zt, 

R ett u n g s a s si st e nt e n si n d i n 5 5, 7 %, R S n ur i n 3 1, 3 % d er F äll e v o n d er Ri c hti g k eit d er 

Fr a g e ü b er z e u gt. 

Bi s s ei n e s Bl ut e g el s ( c) u n d s y st e mi s c h e I nf e kti o n ( d) w er d e n v o n all e n Q u alifi k ati o n e n 

mit w e ni g er al s 1 0 % al s ri c hti g a n g e kr e u zt ( A b b. 1 4). Z w ei T eil n e h m er b et eili gt e n si c h 

ni c ht. 

A nt w ort e n Fr a g e 9: A nt w ort e n Fr a g e 9: 

1 0 0 A nt w ort m ö gli c h k eit e n: A n z a hl T ei l n e h m er: % 
9 8, 8 % 

a) L a n g e B ettl ä g eri g k eit 9 8, 8 % ( 1 6 1 ) 
7 5 % 7 8, 5 % 

b) S c h w a n g er s c h aft 7 8, 5 % ( 1 2 8 ) 

c) G el bfi e b eri nf e kti o n 4, 9 % ( 8) 5 0 % 

4 4, 8 % 
d) Bi s s ei n e s Bl ut e g el s 0, 6 % ( 1) 

2 5 % 

e) S y st e mi s c h e I nf e kti o n 4 4, 8 % ( 7 3 ) 

T a b. 1 7: A nt w ort e n ( Fr a g e 9) d er G e s a mtt eil n e h m er 4, 9 % 0, 6 % i n Pr o z e nt 
0 %

( a b s ol ut e A nt w ort e n i n Kl a m m er n). T e iln e h m e r: 1 6 3 
a ) L a n g e B e ttl ä g erig k e it b ) S c h w a n g er s c h aft 
c) G el bfi e b e rinf e kt i o n d ) Bi s s ei n e s Bl ut e g el s 
e ) S y st e mi s c h e I nf e kt i o n 

A b b. 1 4: A nt w ort e n ( Fr a g e 9) d er G e s a mtt eil n e h m er i n 
Pr o z e nt. 
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A nt w ort e n Fr a g e 9 n a c h Q u alifi k ati o n: 

Q u alifi k ati o n: N F S ( 4 0) R A ( 7 0) R S ( 4 8) A z u bi ( 2) K ei n e A n g a b e ( 3) 

a) 1 0 0 % ( 4 0) 9 8, 6 % ( 6 9) 9 7, 9 % ( 4 7) 1 0 0 % ( 2) 1 0 0 % ( 3) 
l a n g e B ettl ä g eri g k eit 

b) 8 5 % ( 3 4) 8 1, 4 % ( 5 7) 7 0, 8 % ( 3 4) 1 0 0 % ( 2) 3 3, 3 % ( 1) 
S c h w a n g er s c h aft 

c) 0 % ( 0) 8, 6 % ( 6) 4, 2 % ( 2) 0 % ( 0) 0 % ( 0) 
G el bfi e b eri nf e kti o n 

d) 0 % ( 0) 1, 4 % ( 1) 0 % ( 0) 0 % ( 0) 0 % ( 0) 
Bi s s ei n e s Bl ut e g el s 

e) 4 0 % ( 1 6) 5 5, 7 % ( 3 9) 3 1, 3 % ( 1 5) 1 0 0 % ( 2) 3 3, 3 % ( 1) 
S y st e mi s c h e I nf e kti o n 

T a b. 1 8: A nt w ort e n a -e ( Fr a g e 9) d er T eil n e h m er a uf g et eilt n a c h Q u alifi k ati o n i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A nt w ort e n i n 
Kl a m m er n). 

A nt w ort e n Fr a g e 9 n a c h Q u alifi k ati o n: 

a ) L a n g e B e ttlä g e rig k e it 1 0 0 % 
b ) S c h w a n g e r s c ha ft 8 5, 4 % 

N F S ( 41 ) c) G e lb fie b e rin fe kt io n 0 % 
d ) Bi s s e in e s Bl u te g e ls 0 % 

e ) S y st e mi s c h e In fe kt io n 4 1, 5 % 

a ) L a n g e B e ttlä g e rig k e it 9 8, 6 % 
b ) S c h w a n g e r s c ha ft 8 1, 4 % 

R A ( 70 ). c) G e lb fie b e rin fe kt io n 8, 6 % 
d ) Bi s s e in e s Bl u te g e ls 1, 4 % 

e ) S y st e mi s c h e In fe kt io n 5 5, 7 % 

a ) L a n g e B e ttlä g e rig k e it 9 7, 9 % 
b ) S c h w a n g e r s c ha ft 7 0, 8 % 

R S ( 48 ). c) G e lb fie b e rin fe kt io n 4, 2 % 
d ) Bi s s e in e s Bl u te g e ls 0 % 

e ) S y st e mi s c h e In fe kt io n 3 1, 3 % 

a ) L a n g e B e ttlä g e rig k e it 1 0 0 % 
b ) S c h w a n g e r s c ha ft 1 0 0 % 

A z u b i ( 2) c) G e lb fie b e rin fe kt io n 0 % 
d ) Bi s s e in e s Bl u te g e ls 0 % 

e ) S y st e mi s c h e In fe kt io n 1 0 0 % 

a ) L a n g e B e ttlä g e rig k e it 1 0 0 % 
b ) S c h w a n g e r s c ha ft 3 3, 3 % 

K e in e A n g a b e ( 3) c) G e lb fie b e rin fe kt io n 0 % 
d ) Bi s s e in e s Bl u te g e ls 0 % 

e ) S y st e mi s c h e In fe kt io n 3 3, 3 % 

0 0, 2 5 0, 5 0, 7 5 1 

a ) L a n g e B e ttl ä g erig k e it b ) S c h w a n g er s c h aft c) G el bfi e b e rinf e kt i o n d ) Bi s s ei n e s Bl ut e g el s e ) S y st e mi s c h e I nf e kt i o n 

A b b. 1 5: A nt w ort e n a -e ( Fr a g e 9) d er T eil n e h m er a uf g et eilt n a c h Q u alifi k ati o n i n Pr o z e nt. 
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Fr a g e st ell u n g 1 4 

Z ur B e h a n dl u n g ei n e s M y o k a r di nf a r kt s m ü s s e n pr ä kli ni s c h f ol g e n d e 

M a ß n a h m e n g etr off e n w e r d e n 

A n z a hl T eil n e h m e r: 1 6 3 

A m h ä ufi g st e n wir d A nt w ort a) v o n R S u n d R A mit 6 1, 6 % u n d 5 9, 7 % g e w ä hlt, 

w o hi n g e g e n N F S l e di gli c h i n 3 5 , 9 % d er F äll e di e A nt w ort al s ri c hti g a n kr e u zt e n ( T a b. 

2 0) . A nt w ort m ö gli c h k eit b) b e s c hr ei bt ei n e k o ntr ai n di zi ert e M a ß n a h m e, di e v o n N F S 

u n d R A i n c a. 2, 5 % d er F äll e u n d v o n R S i n 1 0 % a n g e kr e u zt wir d. 

A nt w ort m ö gli c h k eit a) b ei n h alt et di e o bli g at e S a u er st off g a b e ( A b b. 16 ). Si e wir d b ei 

D y s p n o e u n d ei n er S a u er st off s ätti g u n g u nt er h al b v o n 9 4 %, i n d e n n e u e n 

T h er a pi eri c htli ni e n, a n g el e gt. G a b e v o n A S S ( c) u n d G a b e v o n B et a b l o c k er n ( d) 

z ei g e n mit W ert e n v o n 7 0 -9 0 % di e K e n nt ni s d er i m R ett u n g s di e n st ei n g e s et zt e n 

N otf all m e di k a m e nt e z ur B e h a n dl u n g ei n e s P ati e nt e n mit M y o k ar di nf ar kt ( A b b. 16 ). 

Z w ei P er s o n e n e nt hi elt e n si c h. 

A nt w ort e n Fr a g e 1 4: A nt w ort e n Fr a g e 1 4: 

1 0 0 % 
A n z a hl 

A nt w ort m ö gli c h k eit e n: T eil n e h m er: 

a) O 2 I n s uffl ati o n i st st et s 
n ot w e n di g 

5 4, 6 % ( 8 9 ) 7 5 % 
7 6, 1 % 

7 9, 8 % 

b) B ei 4, 9 % ( 8) 
B e w u s st s ei n str ü b u n g 5 0 % 5 4, 6 % 
B ei n e h o c hl a g er n 

c) H o c h d o si ert e A S S G a b e 7 6, 1 % ( 1 2 4 ) 
( mi n d e st e n s 5 0 0 m g) 2 5 % 

d) G a b e v o n B -Bl o c k er n 7 9, 8 % ( 1 3 0 ) 
4, 9 %u n d Cl o pi d o gr el o d er 0 % 

H e p ari n 
T e iln e h m e r: 1 6 3 

T a b. 1 9: A nt w ort e n a- d ( Fr a g e 1 4) d er 
a ) O 2 I n s u ffl ati o n ist st et s n ot w e n di g; 

G e s a mtt eil n e h m er i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e b ) B e i B e w u s st s e i nst r üb u n g B e i n e h oc h l a g er n: 
A n z a hl i n Kl a m m er n). c) H o c h d o si e rte A S S G a b e ( mi n d e st e n s 5 0 0 m g ): 

d ) G a b e v o n B- Bl o c k e r n u n d Cl o pi d o gr el o d er H e p a rin: 

A b b. 1 6: A nt w ort e n a -d ( Fr a g e 1 4) d er G e s a mt -
t eil n e h m er i n Pr o z e nt. 
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A nt w ort e n Fr a g e 1 4 n a c h Q u alifi k ati o n: 

Q u alifi k ati o n: N F S ( 3 9 ) R A ( 7 2) R S ( 4 7) A z u bi ( 2) K ei n e A n g a b e ( 3) 

a) O 2 I n s uffl ati o n i st 
st et s n ot w e n di g 

3 5, 9 % ( 1 4) 5 9, 7 % ( 4 3) 6 1, 7 % ( 2 9) 0 % ( 0) 1 0 0 % ( 3) 

b) B ei 
B e w u s st s ei n str ü b u n g 
B ei n e h o c hl a g er n 

2, 6 % ( 1) 2, 8 % ( 2) 1 0, 6 % ( 5) 0 % ( 0) 0 % ( 0) 

c) H o c h d o si ert e A S S 
G a b e ( mi n d e st e n s 
5 0 0 m g) 

7 1, 8 % ( 2 8) 8 0, 6 % ( 5 8) 7 4, 5 % ( 3 5) 1 0 0 % ( 2) 3 3, 3 % ( 1) 

d) G a b e v o n B -
Bl o c k er n u n d 
Cl o pi d o gr el o d er 
H e p ari n 

9 4, 9 % ( 3 7) 7 7, 8 % ( 5 6) 7 2, 3 % ( 3 4) 5 0 % ( 1) 6 6, 7 % ( 2) 

T a b. 2 0: A nt w ort e n a -d ( Fr a g e 1 4) a uf g et eilt n a c h Q u alifi k ati o n i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl i n Kl a m m er n). 

A nt w ort e n Fr a g e 1 4 n a c h Q u alifi k ati o n: 

a ) O 2 In s u ffla tio n … 3 5, 9 % 
b ) B e i B e w u s st s e in st r üb u n g … 2, 6 %N F S 
c) H o c h d o si e rte A S S G a b e … 7 1, 8 % 

d ) G a b e v o n B- Bl o c k e r n… 9 4, 9 % 

a ) O 2 In s u ffla tio n … 5 9, 7 % 
b ) B e i B e w u s st s e in st r üb u n g … 2, 8 %R A 
c) H o c h d o si e rte A S S G a b e … 8 0, 6 % 

d ) G a b e v o n B- Bl o c k e r n… 7 7, 8 % 

a ) O 2 In s u ffla tio n … 6 1, 7 % 
b ) B e i B e w u s st s e in st r üb u n g … 1 0, 6 %

R S 
c) H o c h d o si e rte A S S G a b e … 7 4, 5 % 

d ) G a b e v o n B- Bl o c k e r n… 7 2, 3 % 

a ) O 2 In s u ffla tio n … 0 % 
b ) B e i B e w u s st s e in st r üb u n g … 0 %

A z u b i 
c) H o c h d o si e rte A S S G a b e … 1 0 0 % 

d ) G a b e v o n B- Bl o c k e r n… 5 0 % 

a ) O 2 In s u ffla tio n … 1 0 0 % 
b ) B e i B e w u s st s e in st r üb u n g … 0 %

K e in e A n g a b e 
c) H o c h d o si e rte A S S G a b e … 3 3, 3 % 

d ) G a b e v o n B- Bl o c k e r n… 6 6, 7 % 

0 % 2 5 % 5 0 % 7 5 % 1 0 0 % 

a ) O 2 I n s u ffl ati o n … b ) B e i B e w u s st s e i nst r üb u n g … c) H o c h d o si e rte A S S G a b e … d ) G a b e v o n B- Bl o c k e r n… 

A b b. 1 7 : A nt w ort e n a -d ( Fr a g e 1 4) a uf g et eilt n a c h Q u alifi k ati o n i n Pr o z e nt. 

3 3 



  

        

 

             

          

                   

              

   

 

  

 

          

   

          

        

                

       

           

            

                            

      

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

       

    

      

    

       
   

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

        

 

      

       
      
 

 

4 . 4. T h e m e n k o m pl e x 3 : Ei n s c h ät z e n u n d Er k e n n e n v o n F all b ei s pi el e n 

D er T h e m e n k o m pl e x 3 mit d e n Fr a g e n 1 , 3 u n d 1 2 v er d e utli c h t di e E nt s c h ei d u n g e n 

d er Mit ar b eit er u n d pr üf t, i n wi e w eit si e S y m pt o m e n Kr a n k h eit s bil d er n gr o b z u or d n e n 

k ö n n e n . Hi er si n d w e ni g er kl ar e A bf ol g e n u n d di e K e n nt ni s v o n S c ori n g -S y st e m e n 

g efr a gt, s o n d er n o b u n mitt el b ar e F all b e s c hr ei b u n g e n u n d g e n a n nt e S y m pt o m e 

p at h o p h y si ol o gi s c h v er st a n d e n w er d e n. 

Fr a g e st ell u n g 1 

Ei n ni e dri g e r s y st oli s c h e r Bl ut dr u c k ( < 1 0 0 m m H g) i st ei n wi c hti g e s I n di z f ür 

A n z a hl T eil n e h m e r: 1 6 4 

Di e ü b er wi e g e n d e M e hr h eit d er T eil n e h m er v er bi n d et di e H y p ot e n si o n mit a b s ol ut e m 

V ol u m e n m a n g el u n d ei n er m ö gli c h e n k ar di o zir k ul at ori s c h e n Pr o bl e m ati k ( T a b. 2 1) . 

J e d o c h i st di e kr ei sl a uf d e pri mi er e n d e Wir k m ö gli c h k eit v o n o pi oi d e n S u b st a n z e n ( c) 

w e ni g er al s d er H älft e d er T eil n e h m er b e k a n nt. 

N e b e n d e n h ä m orr h a gi s c h e n ( a) u n d a n d er e n S c h o c k v ari a nt e n ( b) wir d d er r el ati v e 

V ol u m e n m a n g el s c h o c k ei n er S e p si s ( d) v o n w e ni g er al s 5 0 % i n B etr a c ht g e z o g e n 

( A b b. 1 7). A uff älli g i st, d a s s v or all e m R S n ur 2 5 % d e n V ol u m e n m a n g el mit ei n er 

S e p si s i n V er bi n d u n g bri n g e n ( T a b. 2 2). 

A nt w ort e n Fr a g e 1: A nt w ort e n Fr a g e 1: 
1 0 0 % 

9 7, 6 % 

A nt w ort m ö gli c h k eit e n: A n z a hl T eil n e h m er: 7 5 % 
7 4, 4 %

a) T r a u m a mit Bl ut v erl u st 9 7, 6 % ( 1 6 0) 

5 0 % 
b) E x si k k o s e 7 4, 4 % ( 1 2 2) 4 8, 8 % 

4 2, 1 % 
c) I nt o xi k ati o n mit O pi oi d e n 4 2, 1 % ( 6 9) 

2 5 % 

d) S e p si s 4 8, 8 % ( 8 0) 

0 % 
T e iln e h m e r: 1 6 4 

T a b. 2 1 : A nt w ort e n a-d ( Fr a g e 1) d er G e s a mt-
a ) T r au m a mi t Bl ut v e rlu st b ) E x si k k o s e c) I nt oxi k a ti o n mi t O pi oi d e n t eil n e h m er i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl i n 

Kl a m m er n) d ) S e p si s 

A b b. 1 8: A nt w ort e n a -d ( Fr a g e 1) d er G e s a mt -
t eil n e h m er i n Pr o z e nt 
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A nt w ort e n Fr a g e 1 n a c h Q u alifi k ati o n: 

N F S (4 0 ) R A (7 1 ) R S (4 8 ) A z u bi ( 2) K ei n e A n g a b e ( 3) 

a) T r a u m a mit 9 7, 5 % ( 3 9) 1 0 0 % ( 7 1) 9 3, 8 % ( 4 5) 1 0 0 % ( 2) 1 0 0 % ( 3) 
Bl ut v erl u st 

b) E x si k k o s e 9 0 % ( 3 6) 7 3, 2 % ( 5 2) 6 4, 6 % ( 3 1) 1 0 0 % ( 2) 3 3, 3 % ( 1) 

c) I nt o xi k ati o n 5 5 % ( 2 2) 3 5, 2 % ( 2 5) 4 1, 7 % ( 2 0) 5 0 % ( 1) 3 3, 3 % ( 1) 
mit O pi oi d e n 

d) S e p si s 5 7, 5 % ( 2 3) 6 0, 6 % ( 4 3) 2 5 % ( 1 2) 5 0 % ( 1) 3 3, 3 % ( 1) 
T a b. 2 2: A nt w ort e n a -d ( Fr a g e 1) a uf g et eilt n a c h Q u alifi k ati o n e n i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl i n Kl a m m er n). 

Fr a g e st ell u n g 3 

W a n n i st ei n e S c h o c k r a u m a n m el d u n g/I nt e n si v a n m el d u n g i n di zi e rt? 

A n z a hl T eil n e h m e r: 1 6 5 

Ei n e i nt e n si v m e di zi ni s c h e V or a n m el d u n g wir d m e hr h eitli c h ni c ht b ei d er di st al e n 

R a di u sfr a kt ur ( a) mit 0, 6 % u n d Br e n n e n b ei m W a s s erl a s s e n ( b) mit 1 2, 7 % g e w ä hlt. 

Di e I nt o xi k ati o n ( c) wir d i n z w ei Dritt el d er F äll e ( 6 5, 5 %) f ür ei n e V or a n m el d u n g a uf 

d er I nt e n si v st ati o n i n B etr a c ht g e z o g e n. 

Di e H älft e d er T eil n e h m er e nt s c h ei d et si c h f ür ei n e S c h o c kr a u mi n di k ati o n b ei d er 

V er br e n n u n g d e s Ki n d e s ( d) mit 5 1, 5 % ( T a b. 2 3). 

D a g e g e n z ei gt di e A u s w ert u n g mit 9 4, 5 % ei n e h o h e A nt w ortr at e b ei 

p ol ytr a u m ati si ert e n P er s o n e n, di e i m R a h m e n i hr er Vit al p ar a m et er S c h o c k z ei c h e n 

a uf w ei s e n ( e). 

Ü b er 9 0 % d er teil n e h m e n d e n N F S, R A u n d R S s c h ät z e n d e n p ol ytr a u m ati si ert e n 

P ati e nt e n e) al s I nt e n si vpfli c hti g ei n ( T a b. 2 4). 

E s f ol gt di e I nt o xi k ati o n ( c) mit 7 7, 5 % b ei N F S, 6 3, 9 % b ei R A u n d 5 6, 3 % d er R S al s 

ri c hti g m ar ki ert. 

A nt w ort m ö gli c h k eit b) mit d e m Kr a n k h eit s bil d d er Ur o s e p si s wir d v o n N F S mit n ur 1 7, 5 

% a u s g e w ä hlt. R A w ä hl e n ( b) mit s o g ar n ur 1 3, 9 % u n d R S mit 8, 3 % al s ri c hti g a u s. 

Di e A u s w ert u n g i n A b h ä n gi g k eit d er B er uf s erf a hr u n g ( T a b. 2 5) z ei gt, d a s s N F S mit „ 0 -

3 J a hr e“ Ar b eit s erf a hr u n g Br e n n e n b ei m W a s s erl a s s e n ( b) mit 5 0 % al s ri c hti g 

a n kr e u z e n, di e gl ei c h e B er uf s gr u p p e mit ei n er Ar b eit s erf a hr u n g a b f ü nf J a hr e n 

d a g e g e n n ur mit 1 0 -1 5 %. 
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R S l a s s e n bi s z u m Di e n st alt er „ > 1 0 J a hr e“ di e S e p si s ( b) mit 0 % a u ß er A c ht. D a n a c h 

st ei gt di e A nt w ortr at e i n d er K at e g ori e R S mit Ar b eit s erf a hr u n g „ > 1 0 J a hr e“ a uf 2 5 % 

a n. 

A nt w ort e n Fr a g e 3: 

A nt w ort m ö gli c h k eit e n: 

a) Di st al e R a di u sfr a kt ur, 
m ä n nli c h, 1 9 J a hr e R R: 
1 5 0/ 8 0 m m H g 
A F: 1 6/ mi n 
G C S : 1 5 P u n kt e 

b) Br e n n e n b ei m 
W a s s erl a s s e n s eit ei n er 
W o c h e 
w ei bli c h, 3 7 J a hr e 
R R: 9 5/ 8 0 m m H g 
A F: 2 1/ mi n 
G C S : 1 2 P u n kt e 

c) I nt o xi k ati o n mit Pil z e n 
m ä n nli c h, 2 5 J a hr e 
R R: 1 7 0/ 9 5 m m H g 
A F: 2 1/ mi n 
G C S : 1 2 P u n kt e 

d) V er br e n n u n g li n k er 
U nt er ar m 
w ei bli c h, 9 J a hr e 
R R: 1 0 0/ 6 0 m m H g 
A F : 1 9/ mi n 
G C S : 1 5 P u n kt e 

e) H o c hr a s a n ztr a u m a n a c h 
V er k e hr s u nf all 
m ä n nli c h, 7 0 J a hr e 
R R : 7 0/ 4 0 m m H g 
A F : 2 5/ mi n 
G C S : 9 P u n kt e 

A nt w ort e n Fr a g e 3: 

A n z a hl 1 0 0 % 

T eil n e h m er: 9 4, 5 % 

0, 6 % ( 1) 
7 5 % 

6 5, 5 % 

5 0 % 
5 1, 5 % 

1 2, 7 % ( 2 1 ) 
2 5 % 

1 2, 7 % 
0, 6 % 

0 % 
T e iln e h m e r: 1 6 5 

a ):Di st al e R a di u sf r akt ur, m ä n nli c h … b ) Br e n n e n b ei m W a s s e rla s s e n … 
c) I nt oxi k a ti o n mi t Pi lz e n … d ) V e r br en n u n g li n k e r U nt e r ar m … 
e ) H o c h r as a n zt r au m a n ac h V er k eh r s unf all …

6 5, 5 % ( 1 0 8 ) 
A b b. 1 9: A nt w ort e n a -e ( Fr a g e 3) d er G e s a mt -
t eil n e h m er i n Pr o z e nt 

5 1, 5 % ( 8 5 ) 

9 4, 5 % ( 1 5 6 ) 

T a b. 2 3: A nt w ort e n a -e ( Fr a g e 3) d er G e s a mtt eil n e h m er 
i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e Z a hl e n i n Kl a m m er n). 
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A nt w ort e n Fr a g e 3 n a c h Q u alifi k ati o n: 

N F S ( 4 0) R A ( 7 2) R S ( 4 8) A z u bi ( 2) K ei n e 
A n g a b e ( 3) 

a) Di st al e R a di u sfr a kt ur, 
J a hr e R R: 1 5 0/ 8 0 m m H g 
A F: 1 6/ mi n 
G C S: 1 5 P u n kt e 

m ä n nli c h, 1 9 0 % ( 0) 0 % ( 0) 2, 1 % ( 1) 0 % ( 0) 0 % ( 0) 

b) Br e n n e n b ei m W a s s erl a s s e n s eit ei n er 
W o c h e 
w ei bli c h, 3 7 J a hr e 
R R: 9 5/ 8 0 m m H g 
A F: 2 1/ mi n 
G C S: 1 2 P u n kt e 

1 7, 5 % ( 7) 1 3, 9 % 
( 1 0) 

8, 3 % ( 4) 0 % ( 0) 0 % ( 0) 

c) I nt o xi k ati o n mit Pil z e n 
m ä n nli c h, 2 5 J a hr e 
R R: 1 7 0/ 9 5 m m H g 
A F: 2 1/ mi n 
G C S: 1 2 P u n kt e 

7 7, 5 % 
( 3 1) 

6 3, 9 % 
( 4 6) 

5 6, 3 % 
( 2 7) 

1 0 0 % ( 2) 6 6, 7 % ( 2) 

d) V er br e n n u n g li n k er 
w ei bli c h, 9 J a hr e 
R R: 1 0 0/ 6 0 m m H g 
A F: 1 9/ mi n 
G C S: 1 5 P u n kt e 

U nt er ar m 5 5 % ( 2 2) 4 5, 8 % 
( 3 3) 

5 4, 2 % 
( 2 6) 

1 0 0 % ( 2) 6 6, 7 % ( 2) 

e) H o c hr a s a n ztr a u 
V er k e hr s u nf all 
m ä n nli c h, 7 0 J a hr e 
R R: 7 0/ 4 0 m m H g 
A F: 2 5/ mi n 
G C S: 9 P u n kt e 

m a n a c h 9 0 % ( 3 6) 9 7, 2 % 
( 7 0) 

9 5, 8 % 
( 4 6) 

5 0 % ( 1) 1 0 0 % ( 3) 

T a b. 2 4: A nt w ort e n a- e ( Fr a g e 3) a uf g et eilt n a c h Q u alifi k ati o n i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl i n Kl a m m er n). 

A nt w ort e n Fr a g e 3 n a c h Q u alifi k ati o n: 

N F S 4 0 0 %
a ):D ist a le R a d iu sf r akt u r, m ä n n lic h … R A ( 72 ) 0 %

R S ( 48 ) 2, 1 %
A z u b i ( 2) 0 %

K e in e A n g a b e ( 3) 0 % 
N F S 4 0 1 7, 5 %
R A ( 72 ) 1 3, 9 %

b ) Br e n n e n b e im W a s s e rla s s e n … R S ( 48 ) 8, 3 %
A z u b i ( 2) 0 %

K e in e A n g a b e ( 3) 0 % 
N F S 4 0 7 7, 5 %
R A ( 72 ) 6 3, 9 %

c) In to xi k a tio n mi t Pi lz e n … R S ( 48 ) 5 6, 3 %
A z u b i ( 2) 1 0 0 %

K e in e A n g a b e ( 3) 6 6, 7 % 
N F S 4 0 5 5 %
R A ( 72 ) 4 5, 8 %

d ) V e r br en n u n g lin k e r U n te r ar m … R S ( 48 ) 5 4, 2 %
A z u b i ( 2) 1 0 0 %

K e in e A n g a b e ( 3) 6 6, 7 % 

N F S 4 0 9 0 %
R A ( 72 ) 9 7, 2 %

e ) H o c h r as a n zt r au m a … R S ( 48 ) 9 5, 8 %
A z u b i ( 2) 5 0 %

K e in e A n g a b e ( 3) 1 0 0 % 
0 0, 2 5 0, 5 0, 7 5 1 

N F S 4 0 R A ( 72) R S ( 48) A z u bi ( 2) K e i n e A n g a b e ( 3) 

A b b. 2 0 : A nt w ort e n a -d ( Fr a g e 3) a uf g et eilt n a c h Q u alifi k ati o n i n Pr o z e nt. 
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A nt w ort e n Fr a g e 3 n a c h Q u alifi k ati o n u n d Ar b eit s erf a hr u n g: 

Erf a hr u n g i n 0- 3 J a hr e: 3- 5 J a hr e: 5- 1 0 J a hr e: > 1 0 J a hr e: K ei n e A n g a b e v o n 
Ar b eit sj a hr e n: N F S: ( 4) 

R A: ( 8) 
N F S: ( 1) 
R A: ( 1 2) 

N F S: ( 9) 
R A: ( 1 8) 

N F S: ( 1 9) 
R A: ( 3 1) 

B e r uf sj a hr e n: 
N F S: ( 7) 

R S: ( 1 1) R S: ( 1 1) R S: ( 1 0) R S: ( 1 2) R A: ( 3) 
A Z U BI: ( 2) A Z U BI: ( 0) A Z U BI: ( 0) A Z U BI: ( 0) R S: ( 4) 
K ei n e A n g a b e: ( 1) K ei n e A n g a b e: ( 0) K ei n e A n g a b e: ( 0) K ei n e A n g a b e: ( 2) A z u bi: ( 0) 

a) Di st al e N F S: 0 % ( 0) N F S: 0 % ( 0) N F S: 0 % ( 0) N F S: 0 % N F S: 0 % ( 0) 
R a di u sfr a kt ur, R A: 0 % ( 0) R A: 0 % ( 0) R A: 0 % ( 0) R A: 0 % R A: 0 % ( 0) 
m ä n nli c h, 1 9 J a hr e, R S: 0 % ( 0) R S: 0 % ( 0) R S: 0 % ( 0) R S: 8, 3 % ( 1) R S: 0 % ( 0) 
R R: 1 5 0/ 8 0 m m H g, A Z U BI: 0 % ( 0) A Z U BI: 0 % ( 0) A Z U BI: 0 % ( 0) A Z U BI: 0 % ( 0) A Z U BI: 0 % ( 0) 
A F: 1 6/ mi n, G C S: 1 5 K ei n e A n g a b e: 0 % K ei n e A n g a b e: 0 % K ei n e A n g a b e: 0 % K ei n e A n g a b e: 0 % K ei n e A n g a b e: 0 % ( 0) 
P u n kt e ( 0) ( 0) ( 0) ( 0) 

b) B r e n n e n b ei m N F S: 5 0 % ( 2) N F S: 0 % ( 0) N F S: 1 1, 1 % ( 1) N F S: 1 5, 8 % ( 3) N F S: 1 4, 3 % ( 1) 
W a s s e rl a s s e n s eit R A: 1 2, 5 % ( 1) R A: 2 5 % ( 3) R A: 5, 6 % ( 1) R A: 1 6, 1 % ( 5) R A: 0 % ( 0) 
ei n e r W o c h e, R S: 0 % ( 0) R S: 0 % ( 0) R S: 0 % ( 0) R S: 2 5 % ( 3) R S: 2 5 % ( 1) 
w ei bli c h, 3 7 J a hr e, A Z U BI: 0 % ( 0) A Z U BI: 0 % ( 0) A Z U BI: 0 % ( 0) A Z U BI: 0 % ( 0) A Z U BI: 0 % ( 0) 
R R: 9 5/ 8 0 m m H g, A F: K ei n e A n g a b e: 0 % K ei n e A n g a b e: 0 % K ei n e A n g a b e: 0 % K ei n e A n g a b e: 0 % K ei n e A n g a b e: 0 % ( 0) 
2 1/ mi n, G C S: 1 2 ( 0) ( 0) ( 0) ( 0) 
P u n kt e 

c) I nt o xi k ati o n mit N F S: 7 5 % ( 3) N F S: 1 0 0 % ( 1) N F S: 7 7, 8 % ( 7) N F S: 8 4, 2 % ( 1 6) N F S: 5 7, 1 % ( 4) 
Pil z e n, m ä n nli c h, 2 5 R A: 5 0 % ( 4) R A: 5 0 % ( 6) R A: 6 6, 7 % ( 1 2) R A: 6 7, 7 % ( 2 1) R A: 1 0 0 % ( 3) 
J a hr e, R R: 1 7 0/ 9 5 R S: 4 5, 5 % ( 5) R S: 7 2, 7 % ( 8) R S: 4 0 % ( 4) R S: 6 6, 7 % ( 8) R S: 5 0 % ( 2) 
m m H g, A F: 2 1/ mi n, A Z U BI: 1 0 0 % ( 2) A Z U BI: 0 % ( 0) A Z U BI: 0 % ( 0) A Z U BI: 0 % ( 0) A Z U BI: 0 % ( 0) 
G C S: 1 2 P u n kt e K ei n e A n g a b e: 0 % K ei n e A n g a b e: 0 % K ei n e A n g a b e: 0 % K ei n e A n g a b e: 2 K ei n e A n g a b e: 0 % ( 0) 

( 0) ( 0) ( 0) 

d) V e r br e n n u n g li n k e r N F S: 2 5 % ( 1) N F S: 1 0 0 % ( 1) N F S: 6 6, 7 % ( 6) N F S: 6 3, 2 % ( 1 2) N F S: 2 8, 6 % ( 2) 
U nt e r a r m, w ei bli c h, 9 R A: 5 0 % ( 4) R A: 5 0 % ( 6) R A: 5 0 % ( 9) R A: 4 5, 2 % ( 1 4) R A: 0 % ( 0) 
J a hr e, R R: 1 0 0/ 6 0 R S: 2 7, 3 % ( 3) R S: 6 3, 6 % ( 7) R S: 6 0 % ( 6) R S: 6 6, 7 % ( 8) R S: 5 0 % ( 2) 
m m H g, A F: 1 9/ mi n, A Z U BI: 1 0 0 % ( 2) A Z U BI: 0 % ( 0) A Z U BI: 0 % ( 0) A Z U BI: 0 % ( 0) A Z U BI: 0 % ( 0) 
G C S: 1 5 P u n kt e K ei n e A n g a b e: K ei n e A n g a b e: 0 % K ei n e A n g a b e: 0 % K ei n e A n g a b e: K ei n e A n g a b e: 0 % ( 0) 

1 0 0 % ( 1) ( 0) ( 0) 5 0 % ( 1) 

e) H o c hr a s a n ztr a u m a N F S: 7 5 % ( 3) N F S: 1 0 0 % ( 1) N F S: 1 0 0 % ( 9) N F S: 8 4, 2 % ( 1 6) N F S: 1 0 0 % ( 7) 
n a c h V e r k e hr s u nf all, R A: 1 0 0 % ( 8) R A: 1 0 0 % ( 1 2) R A: 9 4, 4 % ( 1 7) R A: 9 6, 8 % ( 3 0) R A: 1 0 0 % ( 3) 
m ä n nli c h, 7 0 J a hr e, R S: 1 0 0 % ( 1 1) R S: 9 0, 9 % ( 1 0) R S: 1 0 0 % ( 1 0) R S: 9 1, 7 % ( 1 1) R S: 1 0 0 % ( 4) 
R R: 7 0/ 4 0 m m H g, A F: A Z U BI: 5 0 % ( 1) A Z U BI: 0 % ( 0) A Z U BI: 0 % ( 0) A Z U BI: 0 % ( 0) A Z U BI: 0 % ( 0) 
2 5/ mi n, G C S: 9 K ei n e A n g a b e: K ei n e A n g a b e: 0 % K ei n e A n g a b e: 0 % K ei n e A n g a b e: K ei n e A n g a b e: 0 % ( 0) 
P u n kt e 1 0 0 % ( 1) ( 0) ( 0) 1 0 0 % ( 2) 

T a b. 2 5: A nt w ort e n a- e ( Fr a g e 3) I n di k ati o n ei n er S c h o c kr a u m a n m el d u n g, a uf g et eilt n a c h d e n ei n z el n e n 
Q u alifi k ati o n e n u n d a b s ol vi ert e n Ar b eit sj a hr e n i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl i n Kl a m m er n). 
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Fr a g e st ell u n g 1 2 

Ei n a k ut l e b e n s b e dr o hli c h e r Z u st a n d i st 

A n z a hl T eil n e h m e r: 1 6 2 

Di e A nt w ort e n z ei g e n, d a s s di e A n gi n a P e ct ori s ( a) o h n e Ä n d er u n g i m V erl a uf d er 

B er uf s erf a hr u n g u n d Q u alifi k ati o n mit et w a s w e ni g er al s d er H älft e d er Sti m m e n 

a u s g e w ä hlt wir d ( A b b. 21 ). 

Ei n s c hi e ß e n d e B a u c h s c h m er z e n ( b) u n d off e n e s B ei n ( d) al s S y m pt o m e ei n e s 

M e s e nt eri ali nf ar kt s u n d d er s e pti s c h e V erl a uf ei n e s Ul c u s Cr uri s w er d e n i n k n a p p z w ei 

Dritt el d er F äll e al s l e b e n s g ef ä hrli c h ei n g e st uft. 

Di e u n k o m pli zi ert e N a b el h er ni e s pi elt al s a k ut l e b e n s g ef ä hrli c h e Sit u ati o n f ür di e 

T eil n e h m er u n a b h ä n gi g d er A u s bil d u n g k ei n e R oll e ( T a b. 2 7). 

A nt w ort e n Fr a g e 1 2: A nt w ort e n Fr a g e 1 2: 

A nt w ort m ö gli c h k eit e n: A n z a hl 
T eil n e h m er: 

a) A n gi n a P e ct ori s 4 2 % ( 6 8) 
B e s c h w er d e n n a c h 
T r e p p e n g a n g 

b) Pl öt zli c h st ar k 6 2, 3 % ( 1 0 1) 
ei n s c hi e ß e n d e 
B a u c h s c h m er z e n > 5 
St u n d e n, a kt u ell 
s c h m er zfr ei 

c) N e u a uf g etr et e n e 0, 6 % ( 1) 
N a b el h er ni e ( 2 c m) v or 
dr ei T a g e n, k ei n e 
S c h m er z e n, n or m al er 
St u hl g a n g 

d) Off e n e s, 6 6, 7 % ( 1 0 8) 
g e s c h w oll e n e s B ei n, 
Fi e b er, r e d u zi ert er A Z 

T a b. 2 6: A nt w ort e n a -d ( Fr a g e 1 2) d er 
G e s a mtt eil n e h m er i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl 
i n Kl a m m er n). 

A b b. 2 1: A nt w ort e n a -d ( Fr a g e 1 2) d er G e s a mtt eil n e h m er 
i n Pr o z e nt. 
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A nt w ort e n Fr a g e 1 2 n a c h Q u alifi k ati o n: 

N F S (3 9) R A ( 7 0) R S ( 4 8) A z u bi ( 2) K ei n e A n g a b e ( 3) 

a) A n gi n a P e ct ori s 
B e s c h w er d e n 
n a c h T r e p p e n g a n g 

4 6, 2 % ( 1 8) 3 2, 9 % ( 2 3) 4 7, 9 % ( 2 3) 5 0 % ( 1) 1 0 0 % ( 3) 

b) Pl öt zli c h st ar k 
ei n s c hi e ß e n d e 
B a u c h s c h m er z e n 
> 5 St u n d e n, 
a kt u ell 
s c h m er zfr ei 

5 9 % ( 2 3) 7 0 % ( 4 9) 5 2, 1 % ( 2 5) 1 0 0 % ( 2) 6 6, 7 % ( 2) 

c) N e u 
a uf g etr et e n e 
N a b el h er ni e ( 2 c m) 
v or dr ei T a g e n, 
k ei n e S c h m er z e n, 
n or m al er 
St u hl g a n g 

2, 6 % ( 1) 0 % ( 0) 0 % ( 0) 0 % ( 0) 0 % ( 0 9 ) 

d) Off e n e s, 
g e s c h w oll e n e s 
B ei n, Fi e b er, 
r e d u zi ert er A Z 

6 6, 7 % ( 2 6) 6 5, 7 % ( 4 6) 7 0, 8 % ( 3 4) 5 0 % ( 1) 3 3, 3 % ( 1) 

T a b. 2 7: A nt w ort e n a -d ( Fr a g e 1 2) a uf g et eilt n a c h Q u al ifi k ati o n i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl i n Kl a m m er n). 

A nt w ort e n Fr a g e 1 2 n a c h B er uf s erf a hr u n g: 

0- 3 J a hr e (2 5 ) 3- 5 J a hr e (2 4 ) 5- 1 0 J a hr e (3 6 ) > 1 0 J a hr e (6 4 ) O h n e A n g a b e 
(1 3 ) 

a) A n gi n a P e ct ori s 4 0 % ( 1 0) 4 1, 7 % ( 1 0) 3 8, 9 % ( 1 4) 4 5, 3 % 2 9 3 8, 5 % ( 5) 
B e s c h w er d e n 
n a c h T r e p p e n g a n g 

b) Pl öt zli c h st ar k 6 0 % ( 1 5) 5 8, 3 % ( 1 4) 6 9, 4 % ( 2 5) 6 4, 1 % ( 4 1) 4 6, 2 % ( 6) 
ei n s c hi e ß e n d e 
B a u c h s c h m er z e n 
> 5 St u n d e n, 
a kt u ell 
s c h m er zfr ei 

c) N e u 0 % ( 0) 0 % ( 0) 0 % ( 0) 0 % ( 0) 7, 7 % ( 1) 
a uf g etr et e n e 
N a b el h er ni e ( 2 c m) 
v or dr ei T a g e n, 
k ei n e S c h m er z e n, 
n or m al er 
St u hl g a n g 

d) Off e n e s, 7 6 % ( 1 9) 7 0, 8 % ( 1 7) 6 3, 9 % ( 2 3) 6 4, 1 % ( 4 1) 6 1, 5 % ( 8) 
g e s c h w oll e n e s 
B ei n, Fi e b er, 
r e d u zi ert er A Z 

T a b. 2 8: A nt w ort e n a -d ( Fr a g e 1 2) a uf g et eilt n a c h B er uf s erf a hr u n g i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl i n Kl a m m er n). 
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4 . 5. T h e m e n k o m pl e x 4 : B e griffli c h k eit e n, K at e g ori si e r u n g, A u s bil d u n g 

D er l et zt e Fr a g e n k o m pl e x b e st e h e n d a u s d e n Fr a g e n 2 , 1 0 u n d 1 1 b e h a n d el t d a s 

V er st ä n d ni s u n d d e n U m g a n g mit B e griff e n s o wi e K at e g ori si er u n g s m ö gli c h k eit e n i m 

Hi n bli c k a uf di e A u s - u n d F ort bil d u n g . 

Fr a g e 1 1 s pi e g elt ei n M ei n u n g s bil d ü b er di e Z ufri e d e n h eit d er T eil n e h m er z ur L e hr e. 

Fr a g e st ell u n g 2 

SI R S u n d S e p si s k e n n z ei c h n e n d a s gl ei c h e K r a n k h eit s bil d 

A n z a hl T eil n e h m e r: 1 4 8 

D ur c h di e Ü b er ar b eit u n g d er S e p si s -3“ D efi niti o n 2 0 1 6 wir d z wi s c h e n SI R S u n d S e p si s 

ni c ht m e hr u nt er s c hi e d e n [ 1]. 

Fr a g e 2 z ei gt, d a s s SI R S u n d S e p si s v o n d e n T eil n e h m er n ü b er wi e g e n d ( 5 8, 8 %) ni c ht 

al s gl ei c h e s Kr a n k h eit s bil d g e s e h e n w er d e n (A b b . 22 ). 

D a g e g e n s pr e c h e n si c h di e N F S al s ei n zi g e, mit ü b er 6 0 %, f ür di e a kt u ell e D efi niti o n 

al s pr ä kli ni s c h gl ei c h e s Er s c h ei n u n g s bil d a u s ( T a b. 3 0). 

T eil n e h m er mit ei n er Ar b eit s erf a hr u n g v o n u nt er dr ei J a hr e n, di e al s o i hr e A u s bil d u n g 

n a c h d er Ü b er ar b eit u n g d er D efi niti o n d er S e p si s a b s ol vi ert e n, s c h n ei d e n d a b ei mit 

7 3, 9 % „ N ei n“ -Sti m m e n s o g ar a m s c hl e c ht e st e n a b ( T a b. 3 1). 

Mit z u n e h m e n d er Ar b eit s erf a hr u n g n ä h er n si c h di e A u s s a g e n pr o z e nt u al a n ei n a n d er 

a n, s o d a s s b ei „ > 1 0 J a hr e n“ B er uf st äti g k eit 5 0 % d er T eil n e h m er f ür u n d g e g e n di e 

A u s s a g e si n d. 
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      A nt w ort e n Fr a g e 2: A nt w ort e n Fr a g e 2: 

A nt w ort m ö gli c h k eit e n: A n z a hl T eil n e h m er: 

a) j a 4 1, 2 % ( 6 1) 

b) n ei n 5 8, 8 % ( 8 7) 
T a b. 2 9: A nt w ort e n a -b ( Fr a g e 2) d er G e s a mtt eil n e h 
i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl i n Kl a m m er n). 

m er 

b ) n e in 
5 8, 8 % 

a ) ja 

4 1, 2 % 

a ) j a b ) n ei n 

A b b. 2 2: A nt w ort e n a -b ( Fr a g e 2) d er G e s a mt -
t eil n e h m er i n Pr o z e nt. 

A nt w ort e n Fr a g e 2 n a c h Q u alifi k ati o n: 

N F S ( 3 6) R A ( 6 4) R S ( 4 3) A z u bi (2) K ei n e A n g a b e ( 3) 

a) j a 6 1, 1 % ( 2 2) 3 9, 1 % ( 2 5) 3 0, 2 % ( 1 3) 5 0 % ( 1) 0 % ( 0) 

b) n ei n 3 8, 9 % ( 1 4) 6 0, 9 % ( 3 9) 6 9, 8 % ( 3 0) 5 0 % ( 1) 1 0 0 % ( 3) 
T a b. 3 0: A nt w ort e n a -b ( Fr a g e 2) a uf g et eilt n a c h Q u alit ät e n i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl i n Kl a m m er n). 

A nt w ort e n Fr a g e 2 n a c h B er uf s erf a hr u n g: 

0- 3 J a hr e ( 2 3) 3- 5 J a hr e ( 2 3) 5- 1 0 J a hr e ( 3 4) > 1 0 J a hr e ( 5 6) K ei n e A n g a b e 
( 1 2) 

a) j a 2 6, 1 % ( 6) 4 3, 5 % ( 1 0) 3 8, 2 % ( 1 3) 5 0 % ( 2 8) 3 3, 3 % ( 4) 

b) n ei n 7 3, 9 % ( 1 7) 5 6, 5 % ( 1 3) 6 1, 8 % ( 2 1) 5 0 % ( 2 8) 6 6, 7 % ( 8) 
T a b. 3 1: A nt w ort e n a -b ( Fr a g e 2) a uf g et eilt n a c h B er uf s erf a hr u n g i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl i n Kl a m m er n). 
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Fr a g e st ell u n g 1 0 

Fi e b e r i st i n d e r Kl a s sifi k ati o n f ür... e nt h alt e n 

A n z a hl T eil n e h m e r: 1 5 6 

Di e Fr a g e n a c h Fi e b er i n S c ori n g S y st e m e n z ei gt i m V er gl ei c h d er b er ufli c h e n 

Q u alifi k ati o n u n d B er uf s erf a hr u n g k ei n e gr a vi er e n d e n U nt er s c hi e d e ( T a b. 3 3/ 3 4). 

W ä hr e n d f a st j e d er Dritt e f ür d e n Kr a m pf a nf all ( a) v oti ert, w er d e n q S O F A ( b) u n d I nt o x-

s c or e ( d) mit w e ni g er al s 2 0 % d er Sti m m e n a n g e kr e u zt ( A b b. 23 ). 

Er h ö ht e T e m p er at ur wir d b ei d er „I nfl u e n z a Tri a d e“ ( c) mit m e hr al s z w ei Dritt el ( 7 3, 7 

%) d er Sti m m e n z u g e or d n et. 

A nt w ort e n Fr a g e 1 0: A nt w ort e n Fr a g e 1 0: 

8 0 % 
A nt w ort m ö gli c h k eit e n: A n z a hl T eil n e h m er : 

7 3, 7 % 
a) Kr a m pf a nf all 3 4 % ( 5 3) 

b) q S O F A 1 5, 4 % ( 2 4) 6 0 % 

c) I nfl u e n z a T ri a d e 7 3, 7 % ( 1 1 5) 

d) I nt o x s c or e 1 7, 3 % ( 2 7) 
4 0 % 

T a b. 3 2: A nt w ort e n a -d ( Fr a g e 1 0) 
d er G e s a mtt eil n e h m e r i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl 3 4 % 
i n Kl a m m er n). 

2 0 % 

1 5, 4 % 1 7, 3 % 

0 % 
T e iln e h m e r: 1 5 6 

a ) Kr a m p f a nf all b ) q- S O F A c) I nfl u e nz a Tria d e d ) I nt ox s c o r e 

A b b. 2 3: A nt w ort e n a -d ( Fr a g e 1 0) d er G e s a mtt eil n e h m er i n 
Pr o z e nt. 
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A nt w ort e n Fr a g e 1 0 n a c h Q u alifi k ati o n: 

N F S ( 3 8) R A ( 6 6) R S ( 4 7) A z u bi (2) K ei n e A n g a b e ( 3) 

a) Kr a m pf a nf all 3 6, 8 % ( 1 4) 3 1, 8 % ( 2 1) 3 4 % ( 1 6) 0 % ( 0) 6 6, 7 % ( 2) 

b) q S O F A 2 1, 1 % ( 8) 1 5, 2 % ( 1 0) 1 2, 8 % ( 6) 0 % ( 0) 0 % ( 0) 

c) I nfl u e n z a 8 1, 6 % ( 3 1) 7 2, 7 % ( 4 8) 6 8, 1 % ( 3 2) 1 0 0 % ( 2) 6 6, 7 % ( 2) 
T ri a d e 

d) I nt o x s c or e 2 1, 1 % ( 8) 1 3, 6 % ( 9) 1 7 % ( 8) 5 0 % ( 1) 3 3, 3 % ( 1) 
T a b. 3 3: A nt w ort e n a -d ( Fr a g e 1 0) a uf g et eilt n a c h Q u alit ät e n i n Pr o z e nt (a b s ol ut er A nt eil i n Kl a m m er n). 

A nt w ort e n Fr a g e 1 0 n a c h B er uf s erf a hr u n g: 

0- 3 J a hr e 3- 5 J a hr e (2 2 ) 5- 1 0 J a hr e (3 5 ) > 1 0 J a hr e (6 1 ) K ei n e A n g a b e (1 3 ) 
(2 5 ) 

a) Kr a m pf a nf all 4 4 % ( 1 1) 3 6, 4 % ( 8) 2 5, 7 % ( 9) 3 2, 8 % ( 2 0) 3 8, 5 % ( 5) 

b) q S O F A 1 2 % ( 3) 1 8, 2 % ( 4) 2 2, 9 % ( 8) 1 1, 5 % ( 7) 1 5, 4 % ( 2) 

c) I nfl u e n z a T ri a d e 6 0 % ( 1 5) 7 2, 7 % ( 1 6) 8 0 % ( 2 8) 7 7 % ( 4 7) 6 9, 2 % ( 9) 

d) I nt o x s c or e 2 4 % ( 6) 1 3, 6 % ( 3) 1 1, 4 % ( 4) 1 8 % ( 1 1) 2 3, 1 % ( 3) 
T a b. 3 4: A nt w ort e n a -d ( Fr a g e 1 0) a uf g et eilt n a c h B er uf s erf a hr u n g i n Pr o z e nt ( a b s ol ut er A nt eil i n Kl a m m er n). 

Fr a g e st ell u n g 1 1 

Si n d Si e d e r A uff a s s u n g f ol g e n d e T h e m e n w ur d e n i n I hr e r 
A u s bil d u n g/ F ort bil d u n g a u s r ei c h e n d g ut v e r mitt elt u n d e r kl ä rt ? 

A n z a hl T eil n e h m e r: 1 5 0 

I n d er U mfr a g e z u A u s bil d u n g u n d F ort bil d u n g s e h e n si c h 8 0, 7 % d er T eil n e h m er i m 

U m g a n g mit tr a u m at ol o gi s c h e n N otf äll e n ( a) g ut g e s c h ult ( T a b. 3 5). 

D a g e g e n f ü hlt si c h n ur di e H älft e ( 4 8, 7 %) i n H y gi e n e u n d I nf e kti o n s v er m ei d u n g ( b) 

a u sr ei c h e n d u nt erri c ht et. 

G ut e V or b er eit u n g i m U m g a n g mit S c ori n g -S y st e m e n u n d ei n e g ut e p h ar m a k ol o gi s c h e 

A u s - u n d F ort bil d u n g ( d) wir d n ur v o n j e d e m vi ert e n bi s f ü nft e n T eil n e h m er ( 2 1, 3 %) 

a n g e g e b e n. 

B e s o n d er s b ei A nt w ort d) wir d d er U nt er s c hi e d d er Q u alifi k ati o n e n a n h a n d d er 

Er g e b ni s s e b ei d e n R S d e utli c h ( T a b. 3 6). W e ni g er al s 1 0 % ( 9, 3 %) si n d mit d er A u s -

u n d F ort bil d u n g i m B er ei c h „ M e di k a m e nt e“ z ufri e d e n. 

I m V er h ält ni s d a z u si n d N F S u n d R A d a g e g e n d o p p elt s o h ä ufi g mit d e m U mf a n g 

ei n v er st a n d e n. 
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I m v ari a bl e n T e xtf el d „ A n d er e“ ( e) wir d dr ei m al q S O F A al s ni c ht a u sr ei c h e n d g ut 

v er mitt elt a uf g ef ü hrt ( T a b 3 6.). I n a c ht F äll e n wir d „ k ei n e d a v o n“ ei n g etr a g e n u n d dr ei 

T eil n e h m er n oti er e n f e hl e n d e „ p ä di atri s c h u n d g eri atri s c h e S o n d erf äll e“ i n d e n A u s -

u n d F ort bil d u n g e n ei n . 

A nt w ort e n Fr a g e 1 1: A nt w ort e n Fr a g e 1 1: 

A nt w ort m ö gli c h k eit e n: 

a) T r a u m a M a n a g e m e nt 
i m R a h m e n d er 
pr ä kli ni s c h e n 
St a bili si er u n g u n d 
V er s or g u n g 

b) H y gi e n e u n d 
V er m ei d u n g v o n 
I nf e kti o n e n 

c) Si c h er er U m g a n g mit 
Ei n st uf u n g s - S c or e s wi e 
G C S/ q ui c k -S O F A/ 9 er -
R e g el 

d) M e di k a m e nt e: 
D o si er u n g e n u n d 
A p pli k ati o n e n i n 
S o n d erf äll e n 
( p ä di atri s c h e u n d 
g eri atri s c h e N otf äll e) 

e) A n d er e 

A n z a hl 
T eil n e h m er: 

8 0, 7 % ( 1 2 1 ) 

4 8, 7 % ( 7 3 ) 

2 6, 7 % ( 4 0 ) 

2 1, 3 % ( 3 2 ) 

8, 7 % ( 1 3 ) 

A b b. 2 4: A nt w ort e n a -e ( Fr a g e 1 1) d er 
t eil n e h m er i n Pr o z e nt. 

G e s a mt -

T a b. 3 5: A nt w ort e n a -e ( Fr a g e 1 1 ) d er G e s a mtt eil n e h m er 
i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl i n Kl a m m er n). 
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A nt w ort e n Fr a g e 1 1 n a c h Q u alifi k ati o n: 

N F S (3 6 ) R A (6 6 ) R S (4 3 ) A z u bi ( 2) K ei n e A n g a b e ( 3) 

a) T r a u m a m a n a g e m e nt 8 3, 3 % ( 3 0) 7 8, 8 % ( 5 2) 8 1, 4 % ( 3 5) 1 0 0 % ( 2) 6 6, 7 % ( 2) 
i m R a h m e n d er 
pr ä kli ni s c h e n 
St a bili si er u n g u n d 
V er s or g u n g 

b) H y gi e n e u n d 4 4, 4 % ( 1 6) 4 2, 4 % ( 2 8) 5 5, 8 % ( 2 4) 1 0 0 % ( 2) 1 0 0 % ( 3) 
V er m ei d u n g v o n 
I nf e kti o n e n 

c) Si c h er er U m g a n g 2 5 % ( 9) 2 8, 8 % ( 1 9) 2 0, 9 % ( 9) 1 0 0 % ( 2) 3 3, 3 % ( 1) 
mit Ei n st uf u n g s -
S c or e s wi e G C S/ 
q ui c k -S O F A/ 9 er -R e g el 

d) M e di k a m e nt e: 3 3, 3 % ( 1 2) 2 1, 2 % ( 1 4) 9, 3 % ( 4) 5 0 % ( 1) 3 3, 3 % ( 1) 
D o si er u n g e n u n d 
A p pli k ati o n e n i n 
S o n d erf äll e n 
( p ä di atri s c h e u n d 
g eri atri s c h e N otf äll e) 

e) A n d er e 8, 3 % ( 3) 9, 1 % ( 6) 7 % ( 3) 5 0 % ( 1) 0 % ( 0) 

- 1 x k ei n e - 2 x k ei n - 1 x k ei n P ä d . - k ei n 
P ä d ./ G eri q S O F A - 2 x k ei n e q S O F A 
- 2 x k ei n e - 4 x k ei n e D a v o n k ei n P ä d. 
D a v o n D a v o n k ei n G eri 

T a b. 3 6: A nt w ort e n a -e ( Fr a g e 1 1) a uf g et eilt n a c h Q u ali fi k ati o n e n i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl i n Kl a m m er n). 

4 . 6. A u s w e rt u n g DI VI Pr ot o k oll e 

I m R a h m e n d er A u s w ert u n g d e s Fr a g e b o g e n s w ur d e n z u s ät zli c h 61 DI VI Pr ot o k oll e 

er mitt elt, di e ei n e i nf e kti ol o gi s c h e V er d a c ht s di a g n o s e b ei n h alt et e n. S o i st e s m ö gli c h, 

di e Er g e b ni s s e u n d A u s w ert u n g e n d e s Fr a g e b o g e n s mit wir kli c h a b g el a uf e n e n 

Ei n s ät z e n z u k orr eli er e n u n d a b z u gl e i c h e n. 

E s w er d e n di e Ei n s at z pr ot o k oll e mit d er V er d a c ht s di a g n o s e S e p si s ( A 4 1. -), I nf e kti o n 

( B 9 9.-), Fi e b er ( R 5 0.-), P n e u m o ni e ( J 1 8.-) a uf di e W ert e hi n u nt er s u c ht. 

F ür di e Er h e b u n g d e s q S O F A W ert e s w er d e n di e n e ur ol o gi s c h e B e urt eil u n g ( G C S), 

d er s y st oli s c h e Bl ut dr u c k ( R R) u n d di e At e mfr e q u e n z ( A F) h er a n g e z o g e n ( A b b. 25 ). 
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V er d a c ht s di a g n o s e n d er a u s g e w ert et e n DI VI -Pr ot o k oll e: V er d a c ht s di a g n o s e n d er a u s g e w ert et e n DI VI -
Pr ot o k oll e: 

V e r d a c ht s di a g n o s e S e p si s I nf e kt Fi e b e r P n e u m o ni e A n d e r e 
2 4 

1 1, 5 % 3 9, 3 % 1 8 % 3 9, 3 % 2 9, 5 % 2 4 2 4 

( 7) ( 2 4) ( 1 1) ( 2 4) ( 1 8) 

T a b. 3 7: V er d a c ht s di a g n o s e n d er a n o n y m a u s g e w ert et e n DI VI 1 8 
1 8 

Pr ot o k oll e i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl i n Kl a m m er n). 

1 2 

1 1 

6 7 

0 

S e p si s I nf ekt Fi e b er P n e u m o ni e A n d e r e 

A b b. 2 5: V er d a c ht s di a g n o s e n d er a n o n y m 
a u s g e w ert et e n DI VI Pr ot o k oll e a u s d e m 
r e g ul är e n R ett u n g s di e n st. 

Mit j e 3 9 % st ell e n d er I nf e kt u n d di e P n e u m o ni e di e h ä ufi g st e n V er d a c ht s di a g n o s e n 

i n n er h al b di e s er A u s w ert u n g d ar ( T a b. 3 7). I n ei ni g e n F äll e n w er d e n m e hr er e 

V er d a c ht sf äll e i n n er h al b ei n e s Pr ot o k oll s b e n a n nt ( B s p. P n e u m o ni e ( J 1 8. -), Ver d a c ht 

a uf S e p si s ( A 4 1. -), di e mit i n di e A u s w ert u n g ei n b e z o g e n w er d e n. 

U nt er „ A n d er e“ w e r d e n w e ni g er h ä ufi g e Kr a n k h eit s bil d er g e s a m m elt, di e al s ur s ä c hli c h 

f ür di e E nt z ü n d u n g a n g e s e h e n we r d e n. D ar u nt er fal l e n b ei s pi el s w ei s e 

H ar n w e g si nf e kt, A p p e n di ziti s u n d G a str o e nt eriti s. 

Ei n e Ü b er si c ht d er f e hl e n d e n Vit al p ar a m et er gi bt T a b ell e 3 9. 

Di e Er mittl u n g d e s B e w u s st s ei n s z u st a n d e s u n d d e s Bl ut dr u c k s erf ol gt i n n a h e z u all e n 

F äll e n. 

I m G e g e n s at z d a z u wir d di e At e mfr e q u e n z al s Pfli c htf el d d e s DI VI Pr ot o k oll s l e di gli c h 

b ei ei n e m dritt e n ( 3 7, 3 %) P ati e nt e n pr ot o k olli ert, b ei d e m ei n I nf e kt v er d a c ht g e ä u ß ert 

wir d . S o mit k o n nt e e b e nf all s n ur i n ei n e m Dritt el d er F äll e ei n v oll st ä n di g er q S O F A 

S c or e er h o b e n w er d e n ( T a b. 3 9). 

Di e ü bri g e n Di a g n o sti k p ar a m et er d e s DI VI Pr ot o k oll s ( H er zfr e q u e n z ( H F), Bl ut z u c k er 

( B Z), T e m p er at ur ( T e m p.), S a u er st off s ätti g u n g ( S p O 2)) w er d e n d a b ei r o uti n e m ä ßi g 

f a st z u 1 0 0 % er h o b e n. D a b ei wir d d er Bl ut z u c k er w ert al s i n v a si v e M a ß n a h m e e b e n s o 

h ä ufi g er mitt elt ( 2 2) wi e di e ni c hti n v a si v e M e s s u n g d er At e mfr e q u e n z ( 2 3) ( T a b. 

3 9 / 4 0). 
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V oll st ä n di g k eit d er q S O F A P ar a m et er: V oll st ä n di g k eit d er q S O F A P ar a m et er: 

q S O F A P a r a m et e r ni c ht q S O F A P a r a m et e r 
v oll st ä n di g v oll st ä n di g 

6 2, 3 % ( 3 8) 3 7, 7 % ( 2 3) 

T a b. 3 8: P ar a m et er z ur Er h e b u n g d e s q S O F A S c or e 
( R R, A F, G C S) i n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl i n Kl a m m er n). P a r am e te r v o llst ä n d ig 

3 7, 7 % 

P a r am e te r n ic h t v o llst ä n d ig 
6 2, 3 % 

P a r am e t er ni c h t v o llst ä n di g P a r am e t er v o llst ä n di g 

A b b. 2 6: P ar a m et er z ur Er h e b u n g d e s q S O F A S c or e 
( R R, A F, G C S) i n Pr o z e nt. 

Er h e b u n g d er Vit al w ert e n a c h q S O F A Krit eri e n: Er h e b u n g d er Vit al w ert e n a c h q S O F A Krit eri e n: 

q S O F A W e rt e G C S R R A F 

A n z a hl 9 6, 7 % ( 5 9 ) 8 8, 5 % ( 5 4) 3 7, 7 % ( 2 3) 
T eil n e h m e r 
6 1 

T a b. 3 9: A u s w ert u n g d er Ei n s at z pr ot o k oll e n a c h 
q S O F A Krit eri e n 
i n Pr o z e nt, a uf g e gli e d ert i n di e ei n z el n e n S c or e 
K o m p o n e nt e n: Gl a s g o w C o m a S c al e ( G C S), 
Bl ut dr u c k ( R R) u n d At e mfr e q u e n z ( A F). A b s ol ut e 
A n z a hl i n Kl a m m er n). 

A b b. 2 7: A u s w ert u n g d er Ei n s at z pr ot o k oll e n a c h 
q S O F A Krit eri e n i n Pr o z e nt, a uf g e gli e d ert i n di e 
ei n z el n e n S c or e K o m p o n e nt e n: Gl a s g o w C o m a 
S c al e ( G C S), Bl ut dr u c k ( R R) u n d At e mfr e q u e n z 
( A F). 
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    A u s w ert u n g ü bri g er di a g n o sti s c h er P ar a m et er: A u s w ert u n g ü bri g er di a g n o sti s c h er P ar a m et er: 

A n z a hl 
T eil n e h 
6 1 

m e r 
H F B Z T e m p S p 0 2 

1 0 0, 0 % 

9 0, 1 % 9 0, 1 % 8 8, 5 % 

8 8, 5 % ( 5 4) 3 6 % ( 2 2) 9 0, 1 % ( 5 1) 9 0, 1 % ( 5 5) 7 5, 0 % 

T a b. 4 0: A u s w ert u n g d er ü bri g e n di a g n o sti s c h e n 
P ar a m et er ( Bl ut z u c k er ( B Z), H er zfr e q u e n z ( H F), 5 0, 0 % 

K ör p ert e m p er at ur ( T e m p), S a u er st off s ätti g u n g ( S p O 2) i n 
Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl i n Pr o z e nt). 3 6, 0 % 

2 5, 0 % 

0, 0 % 

B Z T e m p S P 0 2 H F 

A b b. 2 8: A u s w ert u n g d er ü bri g e n di a g n o sti s c h e n 
P ar a m et er ( Bl ut z u c k er ( B Z), H er zfr e q u e n z ( H F), 
K ör p ert e m p er at ur ( T e m p), S a u er st off s ätti g u n g 
( S p O 2) i n Pr o z e nt. 

Di e n a c htr ä gli c h e Err e c h n u n g d e s q S O F A W ert e s m a c ht d e utli c h , wi e vi el e P ati e nt e n 

b er eit s pr ä kli ni s c h Hi n w ei s e a uf ei n e S e p si s z ei g e n, s el b st w e n n ni c ht all e 

n ot w e n di g e n P ar a m et er d a z u er h o b e n w er d e n ( T a b. 4 1). 

B ei d e n 6 1 a u s g e w ert et e n Pr ot o k oll e n er h alt e n 3 P ati e nt e n ei n e n q S O F A S c or e v o n 2 

P u n kt e n. Di e s e P er s o n e n u nt erli e g e n st ati sti s c h ei n e m 3 bi s 1 4 -f a c h h ö h er en Ri si k o i m 

R a h m e n di e s er I nf e kti o n z u v er st er b e n. 

1 0 ( 1 6, 4 %) d er P ati e nt e n err ei c h e n ei n e n P u n kt i n d er A u s w ert u n g u n d si n d s o mit 

ei n e m v er st är kt e n M o nit ori n g z u z uf ü hr e n, i n d e m ei n S O F A S c or e er mitt elt w er d e n 

m ü s st e. 

C a. 8 0 % ( 7 8, 7 %) d er I nf e kti o n s p ati e nt e n er h alt e n 0 P u n kt e b ei d er A u s w ert u n g ( A b b. 

2 9 ). 
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N a c htr ä gli c h e q S O F A B e w ert u n g d er a u s g e w ert et e n N a c htr ä gli c h e q S O F A B e w ert u n g d er 
DI VI -Pr ot o k oll e: a u s g e w ert et e n DI VI- Pr ot o k oll e: 

8 0 % 
7 8, 7 % 

q S O F A 0 P u n kt e 1 P u n kt 2 P u n kt e 3 P u n kt e 
P u n kt e 

7 8, 7 % ( 4 8) 1 6, 4 % ( 1 0) 4, 9 % ( 3) 0 % ( 0) 
6 0 % 

T a b. 4 1: q S O F A S c or e - W ert e 0 -3 d er a u s g e w ert et e n DI VI 
Pr ot o k oll e a u s d e m r e g ul är e n R ett u n g s di e n st i n Pr o z e nt 4 0 % 

( a b s ol ut e A n z a hl i n Kl a m m er n). 

2 0 % 

1 6, 4 % 

0 % 
4, 9 % 0 % 

q - S OF A W e rte 

A b b. 2 9: 0 1q S O F A S c or e 2- W ert e ( 0 - 3) d er 3 
a u s g e w ert et e n DI VI Pr ot o k oll e a u s d e m 
r e g ul är e n R ett u n g s di e n st i n Pr o z e nt. 

P ot e nti ell kriti s c h e P ati e nt e n mit ei n e m q S O F A W ert v o n ei n e m P u n kt w er d e n b er eit s 

i n d er H älft e ( 5 0 %) d er F äll e v o n d er L eit st ell e er k a n nt ( T a b. 4 2). E s wir d b er eit s b ei 

d er er st e n Al ar mi er u n g ei n N E F mit z u m Ei n s at z g e s e n d et. I st ei n R T W j e d o c h all ei n e 

z ur Ei n s at z st ell e e nt s a n dt, s o fi n d et k ei n e n a c htr ä gli c h e Al ar mi er u n g ü b er di e 

M a n n s c h aft st att ( 5 0 %). 

Z ei gt d er P ati e nt 2 P u n kt e i m q S O F A S c or e er k e n nt a u c h hi er di e L eit st ell e mit k n a p p 

7 0 Pr o z e nt ( 6 6, 6 %) di e N ot w e n di g k eit ei n e s N ot ar zt e s a m Ei n s at z ort. A u c h hi er z ei gt 

si c h, d a s s di e R T W B e s at z u n g b ei gl ei c h e m S c or e W ert n o c h i m m er k ei n N E F 

n a c hf or d ert ( 3 3, 3 %) ( A b b. 3 0 ). 

Al ar mi er u n g v o n N ot ar zt ei n s at zf a hr z e u g e n i n A b h ä n gi g k eit d er n a c htr ä gli c h a u s g e w ert et e n q S O F A 
W ert e. 

q S O F A P u n kt e 0 q S O F A P u n kt e 1 q S O F A P u n kt e 2 
N E F B et eili g u n g ( 4 8) ( 1 0) ( 3) 

N E F mi t al a r mi e rt 1 6, 7 % ( 8) 5 0 % ( 5) 6 6, 6 % ( 2) 

N E F ni c ht 7 7, 1 % ( 3 7) 5 0 % ( 5) 3 3, 3 % ( 1) 
n a c h al a r mi e rt 

N E F n a c h al a r mi e rt 6, 3 % ( 3) 0 % ( 0) 0 % ( 0) 
T a b. 4 2: 

B et eili g u n g / Hi n z u zi e h e n v o n N E F ( N ot ar zt ei n s at zf a hr z e u g e n) i n A b h ä n gi g k eit d er q S O F A-P u n kt z a hl i n Pr o z e nt 
( a b s ol ut e A n z a hl i n Kl a m m er n). 
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Al ar mi er u n g v o n N ot ar zt ei n s at zf a hr z e u g e n i n A b h ä n gi g k eit d er n a c htr ä gli c h a u s g e w ert et e n q S O F A 
W ert e. 

A b b. 3 0 : B et eili g u n g/ Hi n z u zi e h e n v o n N E F ( N ot ar zt ei n s at zf a hr z e u g e n) i n A b h ä n gi g k eit d er q S O F A-P u n kt z a hl i n 
Pr o z e nt 

J e d er dritt e P ati e nt ( 3 6, 1 %) er h ält pr ä kli ni s c h ei n e n i ntr a v e n ö s e n Z u g a n g ( T a b. 4 3). 

D a v o n er h alt e n wi e d er u m 2 0 % ( 1 9, 7 %) ei n e kri st all oi d e I nf u si o n al s p ar e nt er al e n 

Fl ü s si g k eit s er s at z u n d v or dri n gli c h st e n er st e n T h er a pi e s c hritt ( A b b. 3 1 ). 

P ati e nt e n mit ei n e m n a c h w ei sli c h e n q S O F A W ert v o n 2 P u n kt e n w er d e n mit d er 

V er d a c ht s di a g n o s e S e p si s tr a n s p orti ert u n d er h alt e n pr ä kli ni s c h i ntr a v e n ö s 

Fl ü s si g k eit. I n all e n F äll e n w er d e n si e al s s c h w er kr a n k ei n g e st uft. 

P ati e nt e n mit q S O F A S c or e v o n 1 P u n kt d a g e g e n w er d e n i n 8 d er 1 0 F äll e al s „Ni c ht -

S e p si s “ di a g n o sti zi ert ( T a b. 4 3). A u c h w er d e n si e i n 9/ 1 0 F äll e n ni c ht al s s c h w er kr a n k 

ei n g e st uft u n d er h alt e n i n 4 0 % pr ä kli ni s c h ei n e n i ntr a v e n ö s e n Z u g a n g b z w. Fl ü s si g k eit 

a p pli zi ert ( T a b. 4 4). 

I n k ei n e m d er 6 1 Pr ot o k oll e wir d pr ä kli ni s c h ei n q S O F A W ert d o k u m e nti ert. D er S c or e 

fi n d et i m r ett u n g s di e n stli c h e n Allt a g bi sl a n g al s o k ei n e V er w e n d u n g. 
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A p pli k ati o n ei n e s i ntr a v e n ö s e n Z u g a n g s: 

I. v. Z u g a n g g el e gt: J a N ei n 

3 6, 1 % ( 2 2) 6 3, 9 % ( 3 9) 

T a b. 4 3: A p pli k ati o n ei n e s p eri p h er e n i ntr a v e n ö s e n 
Z u g a n g s (i. v.). I n Pr o z e nt ( a b s ol ut e A n z a hl i n 
Kl a m m er n). 

G a b e v o n kri st all oi d er I nf u si o n sl ö s u n g: 

K ri st all oi d e J a N ei n 
I nf u si o n g e g e b e n 

1 9, 7 % ( 1 2) 8 0, 3 % ( 4 9) 

T a b. 4 4: G a b e o d er V er zi c ht v o n kri st all oi d er I nf u si o n 
w ä hr e n d d e s R ett u n g s di e n st ei n s at z e s. I n Pr o z e nt 
( a b s ol ut e A n z a hl i n Kl a m m er n). 

5 . Di s k u s si o n 

A p pli k ati o n ei n e s i ntr a v e n ö s e n Z u g a n g s u n d G a b e 
v o n kri st all oi d er I nf u si o n sl ö s u n g: 

A b b. 3 1: Wir d ei n i ntr a v e n ö s er Z u g a n g g el e gt u n d wir d 
kri st all oi d e I nf u si o n v er a br ei c ht. A n g a b e n i n Pr o z e nt d er 
i n s g e s a mt a u s g e w ert et e n Ei n s ät z e. 

5 . 1. V or st ell u n g v o n M at e ri al u n d M et h o d e : 

Wi e ei n g a n g s erl ä ut ert , b a si ert d i e v orli e g e n d e Ar b eit a uf d er r etr o s p e kti v e n 

A u s w ert u n g ei n e s s el b st er st ellt e n Fr a g e b o g e n s mit i n s g e s a mt 1 7 Fr a g e n n a c h 

Si c ht u n g ei n e s P s y c h ol o g e n z u m A u s s c hl u s s v o n S u g g e sti vfr a g e n. Im Z eitr a u m v o n 

M är z bi s J u ni 2 0 1 9 w ur d e n i n s g e s a mt 1 6 5 Fr a g e b ö g e n a u s g e g e b e n u n d b e w ert et. 

Al s v ort eil h aft er wi e s si c h , d a s s d i e U mfr a g e mit d er z e ntr al e n F ort bil d u n g d e s Tr ä g er s 

R ett u n g s di e n st v er b u n d e n w er d e n k o n nt e . S o w ar e s m ö gli c h, ei n e gr ö ßt m ö gli c h e 

A n z a hl v er s c hi e d e n er Mit ar b eit er d e s R ett u n g s di e n st e s z u err ei c h e n . E s k o n nt e 

d a d ur c h, u n a b h ä n gi g v o n W a c h e n u n d Or g a ni s ati o n s str u kt ur, ei n b e s s er er Ei n dr u c k 

v o m Wi s s e n s st a n d d er T eil n e h m er err ei c ht w er d e n. 

Di e B e ar b eit u n g d e s Fr a g e b o g e n s d ur c h di e T eil n e h m er erf ol gt e a n al o g a uf P a pi er. 

Di e Fr a g e n s et zt e n si c h a u s Si n gl e u n d M ulti pl e -C h oi c e -S y st e m e n mit mi n d e st e n s 

z w ei A nt w ort m ö gli c h k eit e n z u s a m m e n. A uf Fr eit e xtf el d er w ur d e w eit e st g e h e n d 

v er zi c ht et , u m ei n e n z u gr o ß e n I nt er pr et ati o n s s pi elr a u m z u v er m ei d e n . 
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5 . 2. Di s k u s si o n d e r T h e m e n k o m pl e x e 1 -4 

5 . 2. 1. Kl a s si s c h e N otf all bil d e r si n d R o uti n e 

Mit Bli c k a uf di e Er g e b ni s s e d er Fr a g e b o g e n a u s w ert u n g i st f e st z u st ell e n, d a s s di e 

kl a s si s c h e n N otf all bil d er wi e M y o k ar di nf ar kt, A p o pl e x, P ol ytr a u m a u n d At e m n ot g ut 

v o n d e n T eil n e h m er n er k a n nt u n d i nt er pr eti ert w er d e n k ö n n e n. 

I n j ed er r ett u n g s di e n stli c h e n A u s bil d u n g z ä hl e n d er d a z u n öti g e U m g a n g mit 

a p p ar ati v e r Di a g n o sti k ( E K G, R R, S p O 2) u n d d i e V er mittl u n g p at h o p h y si ol o gi s c h e r 

Gr u n d k e n nt ni s s e ( Bl ut kr ei sl ä uf e, Str o m b a h n e n u n d A n at o mi e d e s S k el ett s ) z u d e n 

St a n d ar d s . 

B ei Fr a g e 7 (S . 2 9 „ F ol g e n d e u n s p e zifi s c h e S y m pt o m e k ö n n e n a uf ei n e n 

M y o k ar di nf ar kt hi n d e ut e n“ ) er k e n nt di e M e hr h eit d er T eil n e h m er ( 7 2, 9-1 0 0 %) , 

u n a b h ä n gi g v o m A u s bil d u n g s st a n d mit gr o ß er Si c h er h eit di e A n z ei c h e n f ür ei n e n 

m ö gli c h e n M y o k ar di nf ar kt. Hi er z u g e h ör e n di e s o g e n a n n t e n „ R e d Fl a g s“, al s o 

W ar n z ei c h e n, di e f ür ei n s c h w er e s Kr a n k h eit s bil d t y pi s c h si n d [ 4 1]. 

D ar u nt er f all e n Br u st/ R ü c k e n s c h m er z e n u n d Ü b el k eit , di e a uf ei n m ö gli c h e s „ A k ut es 

K or o n ar s y n dr o m“ hi n d e ut e n . A u c h m ö gli c h e B e gl eit s y m pt o m e , wi e T a c h y k ar di e u n d 

B e w u s st s ei n s st ör u n g e n , w er d e n v o n vi el e n T eil n e h m er n al s m ö gli c h e Hi n w ei s e a uf 

ei n k ar di al e s G e s c h e h e n g e w ert et. 

Z ur si c h er e n H a n d h a b u n g kl a s si s c h er N otf äll e g e h ört a u c h d i e ri c hti g e W ert u n g d er 

a n a m n e sti s c h e n A n g a b e „l a n g er B ettl ä g eri g k eit“ v o n n a h e z u all e n T eil n e h m er n b ei 

Fr a g e 9 „ G ef a hr e n d er T hr o m b e n bil d u n g “ ( S. 3 0 ). 

D a g e g e n wir d d er „ Bi s s ei n e s Bl ut e g el s“ al s f al s c h e A nt w ort f a st g ä n zli c h a u s g e s p art. 

D a s B ei s pi el d e s Bl ut e g el s s oll t e hi er al s u n g e w ö h nli c h e r F all a uf g ef ü hrt w er d e n , b ei 

d e m di e T eil n e h m er ni c ht a uf ei n „r ei n e s L e hr b u c h wi s s e n“ z ur ü c k gr eif e n k ö n n e n u n d 

i hr e A b str a kti o n sf ä hi g k eit g ef or d ert i st . Di e s e s, d er N at ur h eil k u n d e z u g e s c hri e b e n e 

Wi s s e n h at k ei n e n B e st a n dt eil i n d er r ett u n g s m e di zi ni s c h e n A u s bil d u n g. 

Di e wi c hti g st e n Ri si k of a kt or e n u n d S y m pt o m e f ür l e b e n s b e dr o hli c h e k ar di o v a s k ul är e 

Er kr a n k u n g e n si n d b ei d e n T eil n e h m er n a br uf b ar u n d w er d e n a u c h g e g e n ü b er r el ati v 

u n b e k a n nt e n Sit u ati o n e n a b g e gr e n zt. 
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Gr u n d s ät zli c h i st ni c ht n ur di e Er k e n n u n g, s o n d er n a u c h di e B e h a n dl u n g d e s 

N otf all p ati e nt e n mit t hr o m b o e m b oli s c h em Er ei g ni s g ut v eri n n erli c ht. In d e n g e w ä hlt e n 

A nt w ort e n st ell e n si c h di e ri c hti g e n u n d a n g e m e s s e n e n n otf all m e di zi ni s c h e n 

M a ß n a h m e n d ar . 

Wi e d a s Er g e b ni s z u Fr a g e 1 4 „M a ß n a h m e n b ei M y o k ar di nf ar kt“ ( S. 3 2 ) z ei gt, w er d e n 

i m Hi n bli c k a uf di e u nt er s c hi e dli c h e n A u s bil d u n g s b er uf e d i e ri c hti ge n „ St a n d ar d 

O p er ati n g Pr o c e d ur e s“ ( S O P ) z ur B e h a n dl u n g d e s M y o k ar di nf ar kt s a m si c h er st e n v o n 

d e n N otf all s a nit ät er n u m g e s et zt. 

Hi er z u g e h ört a u c h di e ri c hti g e M e di k ati o n mit B et a -Bl o c k er n u n d ei n e m A nti k o a g ul a n z 

[ 1 7]. 

I m V er gl ei c h z u d e n a n d er e n Q u alifi k ati o n e n v er m ei d e n di e N otf all s a nit ät er 

k o ntr ai n di zi ert e M a ß n a h m e n wi e d a s „ H o c hl a g er n d er B ei n e“ o d er „o bli g at e 

S a u er st off g a b e “ a m h ä ufi g st e n u n d s et z e n a kt u ell e T h er a pi e st a n d ar d s a m b e st e n u m. 

5 . 2. 2. Di e S e p si s i st i n i hr e r T r a g w eit e u n d d e m Kli ni s c h e n V e rl a uf ni c ht b e k a n nt 

I m G e g e n s at z z u m M y o k ar di nf ar kt u n d a n d er e n k ar di o v a s k ul är e n N otf äll e n i st d i e 

S e p si s b ei d e n T eil n e h m e n d e n s o w o hl b e griffli c h, al s a u c h i n I hr er vit al e n B e dr o h u n g 

s e hr w e ni g b e k a n nt . 

Gr u n d k e n nt ni s s e ü b er d a s Er s c h ei n u n g s bil d u n d d e n V erl a uf k ö n n e n ni c ht a b g er uf e n 

w er d e n. 

D ar ü b er hi n a u s w er d e n Kr a n k h eit s bil d er u n d i m „V ol k s m u n d “ et a bli ert e V or st ell u n g e n 

mit ei n a n d er v er mi s c ht. 

Di e h o h e a k ut e M ort alit ät v o n P ati e nt e n mit ei n er s y st e mi s c h e n I nf e kti o n s o wi e di e 

m ö gli c h e n u n d h ä ufi g e n S p ät s c h ä d e n b ei v or er st g e h eilt e n P ati e nt e n i st d e n 

Mit ar b eit er n ni c ht b e w u s st. S o l e b e n n a c h vi er J a hr e n d ur c h s c h nittli c h n ur n o c h 1 v o n 

4 S e p si s p ati e nt e n. [ 3 0]. J e d er dritt e bi s s e c h st e Ü b erl e b e n d e i st n a c h ei n er s c h w er e n 

S e p si s er kr a n k u n g d a u er h aft a uf ei n e Ni er e n er s at zt h er a pi e a n g e wi e s e n . P ati e nt e n mit 

ei n e m s e pti s c h e n S c h o c k bi et e n i n 7 6 % d er F äll e ei n e „ I C U a c q uir e d w e a k n e s s“ [ 4 2, 

4 3] . 
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Di e allt ä gli c h e B e g e g n u n g mit di e s e m Kr a n k h eit s bil d s c h ei nt ni c ht v eri n n erli c ht z u 

s ei n. E s e nt st e ht vi el m e hr d er Ei n dr u c k, di e S e p si s s ei w eit er hi n ei n s elt e n e s 

Kr a n k h eit s bil d, w el c h e s h a u pt s ä c hli c h i m Z u g e d er kli ni s c h e n B e h a n dl u n g ei n e R oll e 

s pi elt. D a s A u s m a ß v o n Er kr a n k u n g u n d V er br eit u n g d er S e p si s i n d er N otf all m e di zi n 

w er d e n s o mit st ar k u nt er s c h ät zt. 

I m K a m pf g e g e n di e S e p si s i st j e d o c h ei n m ö gli c h st fr ü h z eiti g e s H a n d el n v o n gr o ß er 

B e d e ut u n g. D a z u w ur d e i m R a h m e n d er N o v elli er u n g d er S e p si sl eitli ni e 2 0 1 6 a u c h 

ei n e R ei h e v o n H a n dl u n g s e m pf e hl u n g e n i n n er h al b ei n e s z eitli c h e n R a h m e n s 

b e s c hl o s s e n. D a s s o g e n a n nt e „ o n e h o ur b u n dl e“ b e st e ht a u s d e n er st e n M a ß n a h m e n, 

di e i n n er h al b d er er st e n St u n d e n a c h E r k e n n e n ei n er S e p si s er griff e n w er d e n s oll e n 

[ 4 4]. 

Di e s e M a ß n a h m e n u mf a s s e n ni c ht n ur kli ni s c h e A s p e kt e wi e di e M e s s u n g d e s 

L a kt at w ert e s, A b n a h m e v o n Bl ut k ult ur e n u n d G a b e ei n e s Br eit s pr e ktr u m a nti bi oti k u m s. 

E s si n d a u c h V or g e h e n s w ei s e n d ar u nt er, di e pr ä kli ni s c h b er eit s d ur c h d e n 

R ett u n g s di e nt ei n g el eit et w er d e n k ö n n te n u n d s oll te n. Di e A p pli k ati o n v o n kri st all oi d er 

I nf u si o n st ellt ei n e u n mitt el b ar e Hilf e f ür d e n P ati e nt e n d ar. Z u s ät zli c h kö n n e n b ei 

w eit er hi n s c hl e c ht e n Kr ei sl a uf v er h ält ni s s e n V a s o pr e s s or e n wi e N or a dr e n ali n 

v er a br ei c ht w er d e n [ 4 5]. 

Di e R ett u n g s di e n st m a n n s c h aft s oll s o d a s ei n g ef ü hrt e „ o n e h o ur b u n dl e“ b er eit s 

pr ä kli ni s c h b e gi n n e n u n d d a s Zi el kr a n k e n h a u s mit ei n er V or a n m el d u n g ü b er di e 

A n k u nft s z eit u n d d a s B e s c h w er d e bil d i nf or mi er e n, u m a u c h n a c h d er Ü b er g a b e z ü gi g 

di e B e h a n dl u n g w eit er z uf ü hr e n u n d d a s „ B u n dl e“ a b z u s c hli e ß e n . W er d e n di e s e 

M a ß n a h m e n ni c ht d ur c h g ef ü hrt u n d k o m mt e s d ur c h f e hl e n d e K o m m u ni k ati o n z u 

V er z ö g er u n g e n i n d er B e h a n dl u n g , st ei gt di e M ort alit ät f ür d e n P ati e nt e n st ü n dli c h u m 

7 % [ 4 6]. U m di e s e r a s a nt st ei g e n d e St er bli c h k eit z u d ur c h br e c h e n , gi bt e s i n St ä dt e n 

wi e Gr eif s w al d , b er eit s Pr o gr a m m e wi e d er „ Gr eif s w al d er S e p si s di al o g“, di e a uf di e 

G ef a hr a uf m er k s a m m a c h e n u n d ei n e str u kt uri ert e B e h a n dl u n g d er P ati e nt e n 

fa c h ü b er gr eif e n d pr a kti zi er e n [ 4 7]. 
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D a s s di e I nf or m ati o n e n u n d n e u e n Er k e n nt ni s s e bi s h er n o c h k ei n e n Ei n z u g i n d e n 

R ett u n g s di e n st d er St a dt R o st o c k g ef u n d e n h a b e n , wir d d e utli c h i m Fr a g e n k o m pl e x 1, 

d er a uf d a s Gr u n d v er st ä n d ni s d er Er kr a n k u n g S e p si s b z w. s e pti s c h er S c h o c k s o wi e 

Wi s s e n ü b er di e F all z a hl e n a b zi elt . 

A u s vi er m ö gli c h e n pr o z e nt u al e n A n g a b e n s ollt e n di e T eil n e h m e n d e n b ei Fr a g e 6 (S . 

2 1 -2 3 „ Wi e vi el e P ati e nt e n v er st er b e n j ä hrli c h a n ei n e m i nf e kti ö s e n S c h o c k a uf d er 

I nt e n si v st ati o n ?“) a u s w ä hl e n , wi e h o c h di e St er b er at e a uf I nt e n si v st ati o n e n z u di e s e m 

Kr a n k h eit s bil d i st. D er ri c hti g e W ert v o n 4 1 % [ 4 8] er h ält hi er b ei mit A b st a n d di e 

w e ni g st e n Sti m m e n . 

Di e M e hr h eit ( 6 8, 3 %) s i e ht di e St er b li c h k eitsr at e n ur b ei 8 -1 6 % (a), b) ). 

Hi er b ei m a c ht e s k ei n e n U nt er s c hi e d, w el c h e A u s bil d u n g o d er B er uf s erf a hr u n g di e 

T eil n e h m er v or w ei s e n. E s z ei gt si c h s o g ar, d a s s mit w e ni g er al s dr ei J a hr e n 

Ar b eit s erf a hr u n g, al s o n o c h n a h a n d er s c h uli s c h e n T h e ori e , ni e m a n d di e ri c hti g e 

A nt w ort k e n nt . D a s Wi s s e n ü b er d e n oft t ö dli c h e n V erl a uf u n d di e s c h w er e n 

p at h o p h y si ol o gi s c h e n A u s wir k u n g e n a uf d e n Or g a ni s m u s si n d d e n T eil n e h m e n d e n 

f ol gli c h ni c ht b e w u s st . G e n er ell b e st e ht U n si c h er h eit , u m w el c h e Art v o n Er kr a n k u n g 

e s si c h g e n a u h a n d elt. 

Di e s b e st äti gt si c h a u c h i n Fr a g e 8 ( S. 23 -2 4 ) u n d 1 3 ( S. 25 -2 6 ), b ei d e n e n di e 

kl a s si s c h e L y m p h a n giti s, i m V ol k s m u n d al s „Bl ut v er gift u n g “ b e z ei c h n et , mit d e m 

Kr a n k h eit s bil d d er S e p si s gl ei c h g e s et zt wir d [ 4 9]. 

B ei d er f al s c h e n B e h a u pt u n g , ei n e r ot a uf st ei g e n d e Li ni e e nt s pr ä c h e ei n er S e p si s, 

h err s c ht k ei n e sf all s ei n ei n h eitli c h e s M ei n u n g s bil d . F a st di e H älft e d er 

R ett u n g s di e n st mit ar b eit er e nt s c h ei d et si c h hi er f ür di e s e f al s c h e A nt w ort. 

Z u mi n d e st si n d si c h di e R ett u n g s di e n st mit ar b eit er ei ni g, d a s s di e S e p si s ni c ht i n j e d e m 

F all al s ei n e a n st e c k e n d e Er kr a n k u n g a n g e s e h e n wir d. ( V er gl ei c h e Fr a g e 8, S . 2 3 ). 

B e m er k e n s w ert i st i n di e s e m Z u s a m m e n h a n g f ol g e n d e s: 

Er st e n s w er d e n di e U nt er s c hi e d e d er A u s bil d u n g s q u alifi k ati o n e n b e s o n d er s d e utli c h. 

N otf all s a nit ät er u n d R ett u n g s a s si st e nt e n er zi el e n di e b e s s er e n Er g e b ni s s e , w ä hr e n d 

R ett u n g s s a nit ät er u n si c h er er i n d er B e w ert u n g si n d . 
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Z w eit e n s st ei gt, u n a b h ä n gi g v o n d er Q u alifi k ati o n, di e A n z a hl d er F al s c h a nt w ort e n mit 

h ö h er e m B er uf s alt er , w a s a u c h di e I nf or m ati o n sl a g e z u m Z eit p u n kt d er A u s bil d u n g 

wi d er s pi e g elt. B e k a n nt i st d e n m ei st e n Mit ar b eit er n d e s R ett u n g s di e n st e s n ur d a s i n 

r e g el m ä ßi g e n F ort bil d u n g e n b e s pr o c h e n e „ W at er h o u s e Fri e dri c h s o n S y n dr o m“ . 

Di e s e s ei n dr u c k s v oll e u n d f o u dr o y a nt e Kr a n k h eit s bil d w ur d e a b er ni c ht mit d e n 

g e n er ell e n G ef a hr e n ei n er S e p si s i n V er bi n d u n g g e br a c ht, s o n d er n i st n ur mit d er 

S y m pt o m ati k ei n er Hir n h a ut e nt z ü n d u n g i m Z u s a m m e n h a n g mit Ki n d er n otf äll e n 

b e k a n nt. 

Di e N e u or d n u n g d er S e p si s d efi niti o n i m J a hr 2 0 1 6 f ü hrt e j e d o c h z u d er all m ä hli c h e n 

W a n dl u n g d e s a n g e bli c h s elt e n e n u n d v er wirr e n d e n P h ä n o m e n s z u ei n e m 

gr eif b ar er e n u n d r e ali sti s c h e n Kr a n k h eit s bil d. 

Pr ä kli ni s c h e W ert e w er d e n s eit d e m b er ü c k si c hti gt u n d er h alt e n a n h a n d kl ar er 

Ei nt eil u n g s m ö gli c h k eit e n pr o g n o sti s c h e n W ert. Di e s i st u nt er a n d er e m d er 

A uf kl är u n g s ar b eit v o n G e s ell s c h aft e n wi e d er „ D e ut s c h e n S e p si s G e s ell s c h aft“ u n d 

d er „ Gl o b al S e p si s Alli a n c e“ z u v er d a n k e n. 

Ei n e V er mittl u n g d er a kt u ell e n Er k e n nt ni s s e z u m Kr a n k h eit s bil d h at l ei d er d e n Gr o ßt eil 

d er T eil n e h m er bi sl a n g n o c h ni c ht err ei c ht. 

Erf ol gt e j e d o c h ei n e A u s ei n a n d er s et z u n g mit d e m Kr a n k h eit s bil d i m R a h m e n ei n er 

F ort - o d er W eit er bil d u n g , bl ei b e n a u c h b ei st ei g e n d e m Alt er di e A nt w ort e n i n h o h er 

Z a hl k orr e kt . 

N otf all s a nit ät er, di e i m R a h m e n d er V or b er eit u n g a uf di e Er g ä n z u n g s pr üf u n g a kt u ell e 

Kr a n k h eit s m o d ell e er l er nt h a b e n, si n d hi erf ür ei n g ut e s B ei s pi el. All er di n g s si n d a u c h 

a n d er e pr ä kli ni s c h e Ei nri c ht u n g e n i n di e Pfli c ht z u n e h m e n. Ar zt pr a x e n u n d 

Pfl e g e p er s o n al m ü s s e n mit di e s e n Kr a n k h eit s bil d er n pr of e s si o n ell u m g e h e n k ö n n e n 

u n d si e kl ar k o m m u ni zi er e n l er n e n , u m ei n e z eit n a h e V er s or g u n g d e s P ati e nt e n 

si c h er s t elle n z u k ö n n e n . 

E s b e d arf d e m n a c h ei n e r n o c h st är k er e n u n d r e g el m ä ßi g e n A kt u ali si er u n g di e s er 

I n h alt e s o wi e ei n er n a c h h alti g er e n V erti ef u n g d er n e u e n N or m e n mit all e n i m 

R ett u n g s di e n st u n d ni c ht är ztli c h t äti g e n Mit ar b eit er n. 

Ei n e w eit er e Hilf e st ell u n g w är e di e f e st e I m pl e m e nti er u n g d e s q S O F A S c or e s i m DI VI 

Pr ot o k oll f ür d e n R ett u n g s di e n st. 
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S o w ür d e b ei k o n s e q u e nt e m Er h e b e n d er Vit al d at e n ei n e z wi n g e n d e 

A u s ei n a n d er s et z u n g mit d er M ö gli c h k eit a uf ei n e v orli e g e n d e S e p si s st attfi n d e n. 

5 . 2. 3. U nt e r s c hi e dli c h e N otf all bil d e r gl ei c h e r S c h w e r e w e r d e n v o n Mit a r b eit e r n 

u nt e r s c hi e dli c h b e w e rt et 

D ur c h di e Ei nf ü hr u n g d er Al g orit h m e n [ A G S A N] wir d d e m R ett u n g s di e n st mit ar b eit er 

ei n e Hilf e st ell u n g g e g e b e n , m e di zi ni s c h e N otf äll e st a n d ar di si ert u n d s o mit m ö gli c h st 

o bj e kti v z u b e w ert e n. S o s oll a u c h i n s c h wi eri g e n u n d m ö gli c h er w ei s e v er wirr e n d e n 

Sit u ati o n e n di e kl ar e A bf ol g e v o n Di a g n o sti k u n d M a ß n a h m e n v er hi n d er n, d a s s W ert e 

u n d S y m pt o m e v er n a c hl ä s si gt o d er f al s c h i nt er pr eti ert w er d e n. 

Di e Al g orit h m e n di e n e n z ur si n n v oll e n Er g ä n z u n g d er F ä hi g k eit e n d er B e s at z u n g , z ur 

V er b e s s er u n g v o n K o m m u ni k ati o n u n d A bl a uf or g a ni s ati o n a m Ei n s at z ort. 

F ür di e B u n d e sl ä n d er M e c kl e n b ur g -V or p o m m er n, N or dr h ei n -W e stf al e n, S a c h s e n u n d 

S a c h s e n -A n h alt g e b e n d er B e h a n dl u n g s pf a d R ett u n g s di e n st ( B P R) u n d di e St a n d ar d 

Ar b eit s a n w ei s u n g e n ( S A A) di e Al g orit h m e n f ür d e n R ett u n g s di e n st v or. Er ar b eit et v o n 

d e n L a n d e s v er b ä n d e n d er „Ä r ztli c h e n L eit u n g e n R ett u n g s di e n st“ er s c h ei nt j ä hrli c h 

ei n e a kt u ali si ert e V er si o n [ 1 7]. 

A u c h di e H a n s e s t a dt R o st o c k u n d i hr e r ett u n g s di e n stli c h e n Mit ar b eit er si n d 

a n g e h alt e n , n a c h di e s e n B e h a n dl u n g s pf a d e n z u ar b eit e n. S eit 2 0 1 9 b efi n d et si c h 

d ari n e b e nf all s ei n Al g orit h m u s f ür d a s N otf all bil d S e p si s, i n d e m d a s V or g e h e n u n d 

di e M a ß n a h m e n f ür di e R ett u n g s di e n s tmit ar b eit er a b g e bil d et i st (s i e h e A b bil d u n g 3 2 ). 

Ei n e r o uti ni ert e u n d st a n d ar di si ert e B e w ert u n g d er Sit u ati o n e n s pi e g elt si c h j e d o c h 

n o c h ni c ht i m Fr a g e b o g e n wi d er . 

In T h e m e n k o m pl e x 3 Fr a g e 3 ( S . 3 5 -3 8 „ W a n n i st ei n e S c h o c kr a u m a n m el d u n g 

i n di zi ert ?“) si n d F all b ei s pi el e g e n a n nt, di e hi er e nt s pr e c h e n d i hr er Dri n gli c h k eit, f ür 

ei n e S c h o c kr a u m -/I nt e n si v a n m el d u n g, a u s g e w ä hlt w er d e n s oll e n . 

S o w er d e n Tr a u m at a mit d e m Hi n w ei s a uf ei n e n s c h w er e n U nf all m e c h a ni s m u s i m m er 

f ür ei n e S c h o c kr a u m - o d er I nt e n si v a n m el d u n g a u s g e w ä hlt. 
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Ei n z el n e k n ö c h er n e V erl et z u n g e n, o h n e s c h w er e B e ei ntr ä c hti g u n g d er 

Vit al p ar a m et er, w er d e n e b e n s o ei n h eitli c h ni c ht f ür ei n e V or a n m el d u n g v or g e s e h e n. 

Ni c ht ei ni g i st m a n si c h i m Ki n d er n otf all. Di e s i st j e d o c h v er m utli c h d er f e hl e n d e n 

A n g a b e z ur S c h w er e d er V er br e n n u n g g e s c h ul d et. 

Ki n d er n otf äll e si n d z u d e m a u c h b ei erf a hr e n e n M a n n s c h aft e n i m m er ei n e b e s o n d er s 

e m oti o n al b el a st e n d e Sit u ati o n, di e ei n h o h e s M a ß a n V or si c ht u n d F ür s or g e mit si c h 

bri n gt. 

I n d er Fr a g e 3 ( S. 3 5 ) z ei gt d i e j u n g e Fr a u d e utli c h e Z ei c h e n f ür ei n e n s e pti s c h e n 

H ar n w e g si nf e kt . Si e wir d n ur v o n j e d e m z e h nt e n T eil n e h m er f ür ei n e 

S c h o c kr a u m a n m el d u n g v or g e s e h e n. Hi n w ei s g e b e n d f ür di e vit al e B e dr o h u n g si n d di e 

H y p ot o ni e ( R R s y st oli s c h < 1 0 0 m m H g ), v er mi n d ert e Vi gil a n z (G C S < 1 5 ) u n d er h ö ht e 

At e mfr e q u e n z ( A F 21 / mi n) [ 5 0]. 

Di e s c h n ell e Z uf ü hr u n g d er P ati e nti n u nt er V or a n m el d u n g a uf ei n e I nt e n si v st ati o n mit 

K ei m b e sti m m u n g , s of orti g e r G a b e ei n er Br eit b a n d a nti bi o s e u n d p ar e nt er al e I nf u si o n 

v o n Fl ü s si g k eit g e m ä ß d e m „fir st h o ur b u n dl e“ w är e n i n di e s e m F all d a s a n z u str e b e n d e 

Zi el [ 2 7]. S o si e ht e s a u c h d er b er eit s g e n a n nt e Al g orit h m u s „ N otf all S e p si s“ v or. 
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A b b: 3 2: B e h a n dl u n g s pf a d R ett u n g s di e n st „ S e p si s“ 

Q u ell e: Affl er b a c h et al., 2 0 1 9, S. 1 0 8 
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Di e A bl ä uf e di e s er st a n d ar di si ert e n Ar b eit s a n w ei s u n g e n si n d ei n w e s e ntli c h er 

B e st a n dt eil d er r ef or mi ert e n A u s bil d u n g f ür N otf all s a nit ät er u n d m ü s s e n i n d e n 

t h e or eti s c h e n u n d pr a kti s c h e n Pr üf u n g e n v o n d e n A u s z u bil d e n d e n si c h er g e h a n d h a bt 

w er d e n. Tr ot z d er Et a bli er u n g u n d st är k er e n Ei n b e zi e h u n g di e s er Pr o z e d ur e n i st di e 

A n z a hl ri c hti g er Er g e b ni s s e, i n s b e s o n d er e d ur c h N otf all s a nit ät er, z u g eri n g ( 1 7, 5 %) . 

Di e s z ei gt d er V er gl ei c h d er Ar b eit sj a hr e b e s o n d er s d e utli c h. 

R ett u n g s di e n st mit ar b eit er mit m e hr al s z e h n J a hr e n Ar b eit s erf a hr u n g er zi el e n, tr ot z 

d er Er g ä n z u n g s pr üf u n g z u m N otf all s a nit ät er, k ei n e b e s s er e n Er g e b ni s s e al s a n d er e 

A u s bil d u n g s q u alifi k ati o n e n. 

Ei n e Er kl är u n g fi n d et si c h i n d er f ür di e A u s bil d u n g v or g e s e h e n e n F a c hlit er at ur. Hi er 

wir d di e S e p si s n o c h i m m er al s s elt e n e Er kr a n k u n g v er kl ärt u n d al s U nt er k at e g ori e 

v o n I nf e kti o n s kr a n k h eit e n i n w e ni g e n S ät z e n a b g e h a n d elt . W i s s e n s c h aftli c h e 

Er k e n nt ni s s e fi n d e n d a b ei k ei n e n Ei n z u g u n d di e kl ar e Di st a n zi er u n g v o n 

mi s s v er st ä n dli c h e m S pr a c h g e br a u c h , wi e Bl ut v er gift u n g, erf ol gt ni c ht [ 5 1]. 

Di e S e p si s m ü s st e a b er ei n e e b e n s o h o h e Dri n gli c h k eit wi e d er p ol ytr a u m ati si ert e 

M a n n i n d e m F all b ei s pi e l er h alt e n . 

D a s M ort alit ät sri si k o f ür di e 3 7 -j ä hri g e Fr a u st ei gt j e d o c h d ur c h di e f e hl er h aft e 

Ei n s c h ät z u n g w eit er a n . Si e w ei st b er eit s z u m Z eit p u n kt d e s A n tr eff e n s ei n e n q S O F A 

W ert v o n 2 P u n kt e n a uf ( G C S :< 1 5, R R :< 1 0 0 s y st oli s c h). O h n e ei n s c h n ell e s u n d 

kl ar e s H a n d el n si n d di e Ü b erl e b e n s c h a n c e n d er P ati e nti n s e hr st ar k ei n g e s c hr ä n kt . 

B er eit s 2 0 1 5 f ü hrt e di e „ A G S E PS I S“ i n B a y er n ei n K o n z e pt z ur pr ä kli ni s c h e n 

Di a g n o s e u n d S e n si bili si er u n g ei n [ 5 2]. D a mit v er b u n d e n w ur d e ei n e C h e c kli st e i n 

K art e nf or m z u m „ S c hl a g w ort S e p si s“ ei n g ef ü hrt . A u c h d er „Gr eif s w al d er S e p si s di al o g “ 

u n d di e „S e p si s Stift u n g “ st ellt ei n „ S e p si s S cr e e ni n g“ f ür di e „Kitt elt a s c h e “ z ur 

V erf ü g u n g u n d d a mit f ür kli ni s c h e u n d pr ä kli ni s c h e Mit ar b eit er ei n e Hilf e i m F all e d er 

U n si c h er h eit u n d ei n e st ä n di g e A uffri s c h u n g d er A bl ä uf e ( A b bil d u n g 32 ). F ür d e n 

R ett u n g s di e n st b er ei c h R o st o c k e xi sti er e n f ür di e Mit ar b eit er bi sl a n g k ei n e Al g orit h m e n 

in T a s c h e nf or m at. 
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       A b b. 3 3: „ Kitt elt a s c h e n k art e n z ur S e p si s-B e h a n dl u n g f ür F a c h p er s o n al“ 

Q u ell e : Kitt elt a s c h e n k art e „ S e p si s er k e n n e - L e b e n r ett e n“, 2 0 1 9 

O b w o hl di e Vit al p ar a m et er ( At e mfr e q u e n z, Bl ut dr u c k, Gl a s c o w C o m a S c al e) b ei 

b ei d e n F äll e n ( si e h e Fr a g e 3) d e utli c h si n d , ü b er d e c kt d a s Tr a u m a di e w e ni g er a k ut 

er s c h ei n e n d e I nf e kti o n. Di e h ö c h st e R at e a n ri c hti g e n A nt w ort e n er zi elt e n hi er di e 

j u n g e n N otf all s a nit ät er, j e d o c h a u c h n ur mit l e di gli c h 5 0 % d er ri c hti g e n A nt w ort e n. 

Di e s v er d e utli c ht, d a s s k ei n e st a n d ar d i si ert e H er a n g e h e n s w ei s e a n d e n s e pti s c h e n 

N otf all e xi sti ert, s o n d er n E nt s c h ei d u n g e n ü b er di e V er s or g u n g d e s P ati e nt e n 

ü b er wi e g e n d a u s d er Erf a hr u n g u n d v er alt et e n Kr a n k h eit s d efi niti o n e n g etr off e n 

w er d e n . 

B e ei n dr u c k e n d e o d er g ef ä hrli c h kli n g e n d e N otf äll e , wi e di e Pil z v er gift u n g , w er d e n 

u mf ä n gli c h v er s or gt , w e ni g er s p e kt a k ul är e e h er u n b e a c ht et g el a s s e n. 

Di e s e u n s c h ei n b ar e n , a b er ni c ht w e ni g er t ö dli c h en Kr a n k h eit s bil d er, di e d ur c h 

stri n g e nt e s A u s w ert e n d er P ar a m et er i m Z u s a m m e n h a n g mit d e m Er s c h ei n u n g s bil d 

er k a n nt w er d e n k ö n n te n , bl ei b e n a u c h hi er u n e nt d e c kt u n d v er mi n d er n di e C h a n c e 

d e s P ati e nt e n a uf ei n e a d ä q u at e T h er a pi e z ur Si c h er u n g s ei n e s Ü b erl e b e n s . 
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Ei n w eit er e s B ei s pi el hi er z u li ef ert Fr a g e 1 2 ( S . 3 9 -4 0 „ ei n a k ut l e b e n s b e dr o hli c h er 

Z u st a n d i st“ ). 

Hi er b ei w ur d e d er U mf a n g d er I nf or m ati o n e n pr o F all b ei s pi el n o c h m al s r e d u zi ert. S o 

w er d e n a u s s c hli e ßli c h a n a m n e sti s c h u n d i n s p e kt ori s c h er h o b e n e P ar a m et er 

a uf g ef ü hrt. 

D i e M e hr h eit d e ut et d a s N otf all bil d ei n er st a bil e n A n gi n a P e ct ori s ( a) ni c ht al s 

u n mitt el b ar a k ut a n . Der V er d a c ht a uf ei n e n M e s e nt eri ali nf ar kt ( b) d a g e g e n wir d 

ri c hti g er w ei s e v o n k n a p p z w ei Dritt el d er T eil n e h m er al s a k ut l e b e n s b e dr o hli c h 

v er st a n d e n. 

D a s Kr a n k h eit s bil d d e s off e n e n B ei n e s ( d) wir d a m h ä ufi g st e n z u R e c ht al s kriti s c h 

g e w ert et. Di e s e s Er g e b ni s ü b err a s c ht z u n ä c h st , d a d a s s e pti s c h e nt z ü n dli c h e 

G e s c h e h e n bi sl a n g k ei n e R oll e i m A k ut g e s c h e h e n d e s R ett u n g s di e n st e s i m 

er h o b e n e n A nt w ortr e gi st er g e s pi elt h at . 

D a s s si c h s o vi el e T eil n e h m e n d e f ür di e l e b e n s b e dr o hli c h e Ei n s c h ät z u n g e nt s c hi e d e n 

h a b e n, z ei gt, d a s s di e a k ut e S c h w er e d er Er kr a n k u n g, w e n n a u c h ni c ht n a m e ntli c h 

gr eif b ar, er k a n nt wir d . N ur l ei c ht e U nt er s c hi e d e d er Er g e b ni s s e i n Ar b eit s erf a hr u n g 

u n d Q u alifi k ati o n v er d e utli c h e n, d a s s hi er b ei Erf a hr u n g u n d I nt uiti o n z ur E nt s c h ei d u n g 

f ü hrt e n. 

I n s g e s a mt s c h ät z e n de n n o c h 4 0 % d er T eil n e h m er d e n P ati e nt e n a u c h b ei di e s er 

Fr a g e al s ni c ht l e b e n s b e dr o hli c h er kr a n kt ei n u n d er k e n n e n d a mit ni c ht di e 

P at h o p h y si ol o gi e u n d d a s Kr a n k h eit s bil d, w el c h e s si c h d a hi nt er v er bir gt . Di e s 

e nt s pri c ht d e n B e o b a c ht u n g e n v o n L o d d er s u n d B a d er a u s d e m J a hr 2 0 1 5. Si e w ei s e n 

b er eit s d ar a uf hi n, d a s s b ei d er Ü b er g a b e i m Kr a n k e n h a u s n ur s e hr s elt e n ei n e 

S e p si s er kr a n k u n g e x pli zit g e ä u ß ert wir d u n d si c h d a mit di e T h er a pi e v er z ö g ert. [ 5 3] 

D er V er gl ei c h v o n Fr a g e 3 ( S. 3 5 -3 8 , „ W a n n i st ei n e S c h o c kr a u m a n m el d u n g 

i n di zi ert ?“) u n d 1 2 ( S. 3 9 -4 0 , „ ei n l e b e n s b e dr o hli c h er Z u st a n d i st“) z ei gt z w ei 

v er s c hi e d e n e P ati e nt e n mit d er s el b e n P at h o p h y si ol o gi e, ä h nli c h e n S y m pt o m e n, a b er 

l ei c ht a n d er er A u s pr ä g u n g . 
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Di e s f ü hrt z u m a s si v e n U nt er s c hi e d e n i n d er W a hl d er V er s or g u n g . W ä hr e n d d er ei n e 

P ati e nt al s s c h w er kr a n k ei n g e st uft u n d s c h n ell st m ö gli c h b e h a n d elt wir d, erf ä hrt d er 

A n d er e, a uf gr u n d d er s c h ei n b ar „ h ar ml o s e n “ Er kr a n k u n g, di e s e l e b e n sr ett e n d e n 

M a ß n a h m e n ni c ht o d er z u s p ät . 

5 . 2. 4. Di e P a r a m et er d e s q S O F A w e r d e n ni c ht v oll st ä n di g e r h o b e n 

Di e s er Ei n dr u c k b e st äti gt si c h a n h a n d d er DI VI ( D e ut s c h e I nt er di s zi pli n är e 

V er ei ni g u n g f ür I nt e n si v - u n d N otf all m e di zi n e. V.) Pr ot o k oll e, di e i m Z eitr a u m d er 

U mfr a g e u nt er d e n Ei n w ei s u n g s di a g n o s e n S e p si s ( A 4 1. -), I nf e kti o n ( B 9 9.-), Fi e b er 

( R 5 0.-), P n e u m o ni e ( J 1 8.-) g e si c ht et w ur d e n. Di e Er h e b u n g d er f ür d e n q S O F A 

n ot w e n di g e n Vit al p ar a m et er st a n d hi er b ei i m Z e ntr u m d er B etr a c ht u n g. 

V o n i n s g e s a mt 6 1 DI VI Pr ot o k oll e n w ur d e n i n n ur 2 3 F äll e n ei n e At e mfr e q u e n z 

d o k u m e nti ert . D ar u nt er a u c h dr ei F äll e , i n d e n e n d er s y st oli s c h e Bl ut dr u c k b er eit s 

u nt er 1 0 0 m m H g l a g. 

Di e „Gl a s g o w C o m a S c al e “ ( G C S) u n d d er Bl ut dr u c k w ur d e n d a g e g e n i n d e n m ei st e n 

Pr ot o k oll e n er h o b e n . 

D a b ei i st b e m er k e n s w ert , d a s s in d e n DI VI Pr ot o k o lle n di e n e ur ol o gi s c h e 

Ei n s c h ät z u n g , all ei n o pti s c h, ei n e n Gr o ßt eil d e s di a g n o sti s c h e n Bl o c k s ei n ni m mt u n d 

d e n B e gi n n d e s Er st b ef u n d e s d ar st ellt ( si e h e A n h a n g 2 , S. 7 4 -7 5 ). 

W e d er di e S e p si s al s N otf all, n o c h di e z ur V erf ü g u n g st e h e n d e n W er k z e u g e si n d 

bi sl a n g i m R ett u n g s di e n st i m pl e m e nti ert. I n k ei n e m d er Pr ot o k oll e w ur d e ei n e q S O F A 

W ert pr ot o k olli ert o d er ei n e A n m er k u n g ei n e s S e p si s p ati e nt e n b e s c hri e b e n. O h n e 

j e d o c h di e vit al e B e dr o h u n g f ür d e n P ati e nt e n al s o a b s c h ät z e n z u k ö n n e n u n d di e 

N otl a g e z u erf a s s e n , i st wi e b er eit s a u s g ef ü hrt, ei n e f ol g eri c hti g e T h er a pi e u n d di e 

Hi n z u n a h m e d e s N ot ar zt e s ni c ht m ö gli c h ( si e h e T a b ell e 3 7, S . 4 7 ). 

Er s c h w er e n d k o m mt hi n z u, d a s s di e g e n er ell e Er st ei n s c h ät z u n g ei n g e s c hr ä n kt i st, 

w e n n Vit al p ar a m et er ni c ht er h o b e n w er d e n. S o w ur d e n n ur i n 3 8 % d er F äll e all e 

n ot w e n di g e n P ar a m et er er h o b e n, u m ü b er h a u pt ei n e n q S O F A S c or e er h e b e n z u 

k ö n n e n ( si e h e T a b. 3 8 , S . 4 8 ). 
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Ei n e Er g ä n z u n g d er DI VI Pr ot o k oll e mit Hi n w ei s e n a uf d e n q S O F A S c or e s ollt e b ei 

ei n e m d er art h ä ufi g e n Kr a n k h eit s bil d i n B etr a c ht g e z o g e n w er d e n. 

5 . 2.5 . S c ori n g S y st e m e si n d all g e m ei n ni c ht b e k a n nt 

S c or e s u n d Kl a s sifi k ati o n e n, R ati n g s u n d S k al e n si n d i m t ä gli c h e n G e br a u c h d er 

m e di zi ni s c h e n N otf all v er s or g u n g ni c ht m e hr w e g z u d e n k e n. 

„B ur c h ar di et. al. “ d efi ni ert d e n S c or e al s ei n di m e n si o n al e n P u n kt w ert, a uf d e n di e 

kli ni s c h e Sit u ati o n h er u nt er g e br o c h e n wir d. Di e s erl a u bt d a s V er gl ei c h e n v o n D at e n 

u n d A u st a u s c h mit a n d er e n m e di zi ni s c h e n F a c h b er ei c h e n [ 5 4]. 

F ür d e n R ett u n g s di e n st er g e b e n si c h d a d ur c h gl ei c h m e hr er e V ort eil e. I n k ur z er Z eit 

k ö n n e n st a n d ar di si ert g e b ü n d elt e I nf or m ati o n e n ü b er mitt elt w er d e n, d e re n 

A u s s a g e w ert v o n all e n gl ei c h er m a ß e n v er st a n d e n wir d. 

V o ra u s s et z u n g i st d af ür all er di n g s di e K e n nt ni s d e s S c or e s , s ei n e Ei nt eil u n g u n d di e 

W erti g k eit s ei n er I nt er pr et ati o n . 

D a s F e hl e n di e s e r K e n nt ni s z ei gt Fr a g e 1 0 ( S . 4 3 -4 4 ), i n d er n a c h d e m P ar a m et er 

„Fi e b er“ i n u nt er s c hi e dli c h e n Kl a s sifi k ati o n e n g efr a gt wir d. 

V o n all e n a n g e g e b e n K at e g ori si er u n g s m ö gli c h k eit e n i st d er q S O F A d er ei n zi g r e al e 

S c or e. 

All e a n d er e n S c or e s w ur d e n f ür d i e B efr a g u n g fr ei erf u n d e n u n d si n d i m 

R ett u n g s di e n st ni c ht e xi st e nt . 

D ar ü b er hi n a u s i st d a s S y m pt o m Fi e b er i n n ur ei n er d er A nt w ort m ö gli c h k eit e n ei n 

F a kt or. B ei ei n e m Kr a m pf a nf all k o m mt e s d ur c h di e a n d a u er n d e K o ntr a kti o n d er 

M u s k ul at ur z u ei n e m T e m p er at ur a n sti e g i m K ör p er . All er di n g s k a n n a u c h ei n 

Kr a m pf a nf all a uf gr u n d h o h er K ör p ert e m p er at ur ( Fi e b er kr a m pf b ei m Ki n d) a uftr et e n. Er 

b e sit zt j e d o c h k ei n S c ori n g s y st e m . D i e A nt w ort m ö gli c h k eit i st d e n n o c h ri c hti g, d a ei n 

Fi e b er kr a m pf kl ar v o n a n d er e n Kr a m pf u r s a c h e n a b z u gr e n z e n i st. 

6 5 



  

           

    

                       

                  

    

            

      

           

               

                   

          

                     

               

                 

   

 

 

           

 

           

              

         

                

               

        

     

          

    

 

           

                 

                

 

 

D e n n o c h bri n gt n ur ei n Dritt el d er T eil n e h m e n d e n di e T e m p er at ur er h ö h u n g mit ei n e m 

Kr a m pf i n V er bi n d u n g . 

A u c h d er q S O F A S c or e wir d ni c ht mit Fi e b er i n Z u s a m m e n h a n g g e br a c ht. Di e s e r 

e nt h ält d a s a n g e g e b e n e S y m pt o m ni c ht . Ob di e s e s Wi s s e n z u d e m v orli e g e n d e n 

Er g e b ni s f ü hrt e , i st fr a gli c h. 

Im st ar k e n G e g e n s at z d a z u fi n d et di e fr ei erf u n d e n e „I nfl u e n z a Tri a d e“ r e g e n Z u s pr u c h 

mit ü b er z w ei Dritt el n d er Sti m m e n. 

A u c h d er ni c ht e xi sti er e n d e „I nt o x S c or e“ i st f ür f a st j e d e n f ü nft e n r ett u n g s di e n stli c h e n 

Mit ar b eit er ei n W er k z e u g, b ei d e m Fi e b er al s V ari a bl e z u pr üf e n i st. E s m a g b ei ei ni g e n 

V er gift u n g e n z u di e s e m S y m pt o m k o m m e n, j e d o c h i st ei n e V er s c hl ü s s el u n g v o n 

W ert e n al s S c ori n g hi er ni c ht zi elf ü hr e n d u n d f ol gli c h ni c ht v or h a n d e n . 

O h n e di e V ari a bl e n d er ei n zi g e n S c or e s z u k e n n e n, g e b e n di e Mit ar b eit er „ a uf 

V er d a c ht“ i hr e A nt w ort e n a b . D a j e d o c h a b si c htli c h, z ur b e s s er e n K at e g ori si er u n g, 

I nf or m ati o n e n auf d a s W e s e ntli c h e b e s c hr ä n kt w er d e n , wi e g e n di e er h o b e n e n 

P ar a m et er u m s o s c h w er er. 

5 . 2.6 . Di e Mit a r b eit e r f ü hl e n si c h i n vi el e n T h e m e n ni c ht a u s r ei c h e n d u nt e r ri c ht et 

Di e v er s c hi e d e n e n A u s bil d u n g s art e n d er R ett u n g s di e n st mit ar b eit er , v o n 

R ett u n g s s a nit ät er n ü b er R ett u n g s a s si st e nt e n bi s hi n z u N otf all s a nit ät er n , si n d a u c h 

d ur c h u nt er s c hi e dli c h e n U mf a n g u n d D a u er d er v er mitt elt e n L e hr st off e g e pr ä gt. 

Ei n e dr ei m o n ati g e W eit er bil d u n g al s A n er k e n n u n g st e ht i m G e g e n s at z z u ei n er 

dr eij ä hri g e n, v er g üt et e n A u s bil d u n g, i n d e n e n si c h pr a kti s c h e u n d t h e or eti s c h e 

L e hr a b s c h nitt e a b w e c h s el n . D a z u k o m m e n v erti ef e n d e F ä c h er wi e 

K o m m u ni k ati o n str ai ni n g, R e c ht u n d Q u alit ät s m a n a g e m e nt ( Q M). 

D ur c h di e f ö d er ali sti s c h e Str u kt ur d er B u n d e sr e p u bli k er g e b e n si c h a u c h U nt er s c hi e d e 

i n d e n ei n z el n e n B u n d e sl ä n d er n. 

d er si c h w a n d el n d e n M at eri e. S o si n d i m R ett u n g s di e n st b er ei c h R o st o c k d ur c h di e 

g e s et zli c h e F ort bil d u n g f ür j e d e n Mit ar b eit er 3 0 F ort bil d u n g s st u n d e n pr o J a hr 

v or g e s e h e n. 

D er s c h n ell e F ort s c hritt d er M e di zi n erf or d ert z u s ät zli c h ei n e st eti g e B e s c h äfti g u n g mit 
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R e g el m ä ßi g e A n g e b ot e d e s Br a n d s c h ut z - u n d R ett u n g s a mt e s i n Z u s a m m e n ar b eit mit 

d e n örtli c h e n Kli ni k e n, s o wi e d e ut s c hl a n d w eit e F ort bil d u n g s m ö gli c h k eit e n bi et e n ei n 

br eit e s S p e ktr u m a n T h e m e n, i n d e n e n n e u e Er k e n nt ni s s e pr ä s e nti ert o d er b e k a n nt e s 

Wi s s e n a uf g efri s c ht wir d. 

A u c h di e F a c h z eit s c hrift e n b er eit e n T h e m e n r e g el m ä ßi g d et ailli ert a uf, s o d a s s si e al s 

F ort bil d u n g g e n ut zt u n d a n er k a n nt w er d e n k ö n n e n. B er eit s i n d e n l et zt e n J a hr e n 

w ur d e d ort m e hrf a c h v o n d er Bri s a n z d er S e p si s b eri c ht et u n d di e n e u e n Er k e n nt ni s s e 

a uf b er eit et. 

I n Fr a g e 1 1 ( S. 4 4 -4 6 „ Si n d Si e d er A uff a s s u n g f ol g e n d e T h e m e n …“ ) w er d e n di e 

Mit ar b eit er b efr a gt, i n wi e w eit si e mit d er Q u alit ät d er A u s - u n d F ort bil d u n g i n 

v er s c hi e d e n e n T h e m e n z ufri e d e n si n d. D er gr ö ßt e T eil f ü hlt si c h d e m n a c h i m 

Tr a u m a m a n a g e m e nt g ut u nt erri c ht et. 

D a g e g e n si n d G e bi et e wi e U m g a n g mit H y gi e n e, K at e g ori si er u n g u n d 

M e di k a m e nt e n k u n d e v o n w e ni g e n a u sr ei c h e n d g ef ör d ert. N ur j e d er F ü nft e f ü hlt si c h 

i n M e di k a m e nt e n a p pli k ati o n e n b ei Ki n d er n u n d Ält er e n si c h er. Dr ei V i ert el d er 

Mit ar b eit er si n d mit d er L e hr e u n d F ort bil d u n g i n S c or e s u n d S k al e n u n z ufri e d e n. 

Di e s e s M ei n u n g s bil d i st i n all e n Q u alifi k ati o n e n ä h nli c h v ertr et e n. S el b st 

N otf all s a nit ät er f ü hl e n si c h a u ß er h al b d er V er s or g u n g v o n Tr a u m at a ni c ht g e n ü g e n d 

u nt erri c ht et. 

I n d er A nt w ort m ö gli c h k eit e) „ A n d er e“, wir d n e b e n f e hl e n d er B e a c ht u n g ä lt er er u n d 

b e s o n d er s j u n g er P ati e nt e n i n d er M e di k a m e nt e n v er s or g u n g v or all e m d er q S O F A 

S c or e al s ni c ht b e k a n nt o d er ni c ht a u sr ei c h e n d g el ä ufi g g e n a n nt. 

Di e s e s M ei n u n g s bil d s pi e g elt di e A u s w ert u n g d er r e stli c h e n Fr a g e n wi d er. 

Wi e si c h d ort b er eit s z ei gt, i st d a s Wi s s e n u m di e Z u or d n u n g ei n e s s ol c h e n S c or e s 

ni c ht v or h a n d e n o d er ni c ht v er st a n d e n u n d k a n n d a h er ni c ht a n g e w e n d et w er d e n. 
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6. Z u s a m m e nf a s s u n g d e r Er g e b ni s s e / K e r n a u s s a g e n 

D i e A u s w ert u n g u n d Di s k u s si o n d e s Fr a g e b o g e n s u n d d er DI VI Pr ot o k oll e z ei gt 

f ol g e n d e Er g e b ni s s e: 

 N otf all bil d er , di e s eit J a hr e n pr ä kli ni s c h i m pl e m e nti ert si n d, wi e b ei s pi el s w ei s e 

M y o k ar di nf ar kt, Tr a u m a o d er A p o pl e x u n d s o w o hl i n d er A u s bil d u n g, al s a u c h 

i n r e g el m ä ßi g e n F ort bil d u n g e n Er w ä h n u n g fi n d e n, w er d e n er k a n nt u n d ri c hti g 

b e h a n d elt. 

 D i e S e p si s i st i n d er V er s or g u n g al s a k ut l e b e n s b e dr o hli c h e Er kr a n k u n g i m 

B e w u s st s ei n d er R ett u n g s di e n st mit ar b eit er d e s B R A R o st o c k ni c ht 

g e g e n w ärti g. Z u er gr eif e n d e M a ß n a h m e n si n d ni c ht b e k a n nt u n d erf ol g e n ni c ht. 

Mit ar b eit er mit d er B er uf s b e z ei c h n u n g N otf all s a nit ät er a nt w ort e n i n s g e s a mt 

h ä ufi g er ri c hti g . 

 P ati e nt e n mit ei n er S e p si s erf a hr e n tr ot z l e b e n s b e dr o hli c h ei n g e s c hr ä n kt er 

Vit al p ar a m et er ei n e z u g eri n g e B e h a n dl u n g s dri n gli c h k eit, d a d a s 

Er s c h ei n u n g s bil d i n s ei n er G ef ä hrli c h k eit f ür d a s Ü b erl e b e n d e s P ati e nt e n ni c ht 

er k a n nt wir d . Hi er i st e s n öti g , Str u kt ur e n f ür di e S e n si bili si er u n g g e g e n ü b er 

s ol c h e n N otf äll e n z u s c h aff e n , u m z u k ü nfti g di e e nt s pr e c h e n d e V er s or g u n g z u 

g e w ä hrl ei st e n. 

 Ei g e n s f ür di e ni c ht i nt e n si v m e di zi ni s c h e Er k e n n u n g v o n s c h w er e n V erl ä uf e n 

d er S e p si s g e s c h aff e n e S c ori n g w er k z e u g e si n d bi sl a n g ni c ht b e k a n nt u n d 

w er d e n d a h er a u c h ni c ht g e n ut zt. E s w er d e n, tr ot z Pfli c htf el d i m DI VI Pr ot o k oll, 

i n d e n m ei st e n F äll e n ni c ht all e Vit al p ar a m et er d o k u m e nti ert. 

I n k ei n e m F all w ur d e d er q S O F A S c or e a n g e w e n d et, o b w o hl er i n d e n 

Al g orit h m e n f ür di e H a n s e st a dt R o st o c k v or g e s c hri e b e n i s t. Ei n Hi n w ei sf el d mit 

d e m q S O F A - S c or e al s Er g ä n z u n g i m DI VI -Pr ot o k oll i st d a h er e m pf e hl e n s w ert. 

D er Er kr a n k u n g wir d d a d ur c h pr ä kli ni s c h ei n h ö h er er St ell e n w ert b ei g e m e s s e n. 
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 Mit ar b eit er z ei g e n b ei A u s w ert u n g d e s Fr a g e b o g e n s s el b st d e n W u n s c h , 

z u k ü nfti g ü b er d e n q S O F A S c or e u nt erri c ht et z u w er d e n. E b e n s o b e st e ht 

g e h ä uft d i e N a c hfr a g e n a c h M e di k a m e nt e n k u n d e u n d V er s or g u n g v o n Ki n d er n 

u n d ält er e n M e n s c h e n. 

7 . F a zit 

Di e v orli e g e n d e D at e n er h e b u n g m a c ht d e utli c h , d a s s tr ot z n e u er 

A u s bil d u n g s k o n z e pt e , i n Z u s a m m e n h a n g mit ü b er ar b eit et e n u n d n e u g e s c h aff e n e n 

B er uf s bil d er n w eit er hi n L e hr a s p e kt e z ur S e p si s ni c ht a u sr ei c h e n d u n d pr a xi s n a h 

v er mitt elt w er d e n. 

U m di e Mit ar b eit er a uf d e n a kt u ell e n St a n d d er pr ä kli ni s c h e n T h er a pi e z u bri n g e n , 

m ü s s e n di e bi sl a n g w e ni g er b e a c ht et e n Kr a n k h eit s bil d er st är k er i n di e F ort bil d u n g u n d 

d a s Q u alit ät s m a n a g e m e nt ( Q M) i nt e gri ert w er d e n. 

D a s Zi el i st e s i n Z u k u nft f ür di e S e p si s ei n e s c h n ell e U m s et z u n g d er B a si st h er a pi e z u 

err ei c h e n. 
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