Vereinigung zur Férderung des d hen Unfallrettung; lens e.V. Standard / Rapid Version 1.1
Teamname: Schiedsrichter:
Disziplin: Medic Zeit:
Allgemeine Herangehensweise I
Einsatzstellen- Sichere Annéherung 360° Uberblick Identifiziert Verletzten | Zusammenarbeit IC Unfallmechanismus 25
erkundung
1| 3 ] 5 1 | 3 ] 5 1] 3 ] 5 1 | 3 ] 5 i ] 3 | 5
Sicherheits- Sicherer und schneller | Effektiver Zugang und Stellt sich dem Identifiziert 25
Erstkontakt - o .
anweisungen Zugang Position Verletzten vor Einklemmung
1 | 3 ] 5 1 | 38 ] 5 i ] 3 | 5 1 | 3 ] 5 i | 3 | 5
Schutz vor Beachtet Gefahren Patientenschutz Richtige Handschuhe Personhghe/ . Situations-bewusstsein | 15
Verletzten Sicherheit
Gefahren
1] 2 | 38 1| 2 | 38 1] 2 | 8 i ] 2 | 3 1] 2 | 38
Materialeinsatz PSA Medlz_lmsches Materialmanagement Sauerstoffgabe Reassessment e
Equipment
1] 2 | 8 i | 2 | 38 1] 2 | 8 1| 2 | 8 1 ] 2 | 8
Kommentare :
Untersuchung und Behandlung P
Ai Ansprechbarkeit Atemwegsstatus Mundraumkontrolle Atemweg freihalten Reassessment 25
irway
1 ] 3 ] 5 1 ] 3 ] 5 1 | 3 ] 5 1 ] 38 | 5 1 ] 3 | 5
) ) Atemtiefe, - rhythmus,- 25
Atemf : Z S toff R t
Breathing emirequenz Thoraxinspektion anstrengung auers eassessmen
1 | 3 | 5 1 | 3 ] 5 1 | 3 ] 5 1 | 83 | 5 1 | 3 | 5
i i Massive Blutung Hautzustand Pulse Rekapilisierungszeit Reassessment 25
Circulation
1] 3 ] 5 1 ] 3 ] 5 1 | 3 ] 5 1 ] 3 | 5 1 ] 3 | 5
I Bewusstsein Pupillenstatus Sensorik Motorik Reassessment e
Disability
1] 2 | 8 1] 2 ] 8 1 | 2 ] 8 1 ] 2 | 3 1 ] 2 | 8
Examine & Kopf Hals Thorax Ricken Abdomen 15
Exposure
P 1] 2 | 8 1] 2 ] 3 1 ] 2 ] 8 1] 2 | 3 1] 2 | 38
. e e Wichtige medizinische 5 15
Examme & Becken Untere Extremitéaten Obere Extremitaten Information(SAMPLER) Wérmeerhalt
Xposure
+ 1 ] 2 | 8 1] 2 | 8 1 | 2 ] 8 1 | 2 | 3 1 ] 2 | 8
Initiales Verhindert aktiv HWS In-Line - Becken _ 25
Wirbelsaulen und Bewegung Stabilisation HWS Ubergabe Stabilisioruna Richtige Lagerung
Becken Management [ 1 [ 3 [ 5 1 [ 3T s 1] 3 ] 5 ] 8 | 5 1] 3 | 5
Meldet und beriicksichtigt Zeitmanagement Einbindung 2nd Medic | Patientenbezogenes 25
LD T Ol ol Patientenzustand Befreiung Patient und des Teams Arbeiten
1 | 3 ] 5 1 | 3 ] 5 i ] 38 | 5 1 | 3 ] 5 i | 3 | 5
. Aufsicht und Umgang mit Patienten Transfer auf Richtige Lagerung auf | 25
Rettung Timing Fahrungsrolle 9ang Rettungsgerat Rettungsgerat
1| 3 ] 5 1 | 3 ] 5 i ] 3 ] s 1 | 3 ] 5 i ] 3 | 5
Kommentare :
Kommunikation P
Mit Teamleader Annédherung Planung Information liberiden Behandlung Kontinuitat i
Patientenzustand
i ] 2 | 8 i | 2 | 38 1] 2 | 8 i | 2 | 8 1] 2 | 38
. . . Angemessener Zuordnung geeigneter | Kommunikation 2nd Kommunikation 2nd 15
d
Mit 24 Medic Fordert 2nd Medic an | - gincai7 ond Medic | Aufgaben 2n Medic | Medic und Patient Medic und IC
1] 2 | 8 i | 2 | 38 1] 2 | 8 i ] 2 | 3 1] 2 | 38
. f f Informiert Gber Leitet das Team bei A 15
Mit Team Klare Anweisungen Weist Rollen zu Patientenzustand Bedarf Kontinuitat
i ] 2 | 8 i | 2 | 8 1] 2 | 8 i ] 2 | 8 i ] 2 | 38
. . . Kommunikation mit Vermeidet Aufklarung tber A 15
Mit Patienten Annéherung Patient Fachsprache MaBnahmen Kontinuitat
i ] 2 | 8 1| 2 | 3 1] 2 | 8 1] 2 | 3 1] 2 | 38
- Unfallhergang / Initialer Status und Behandlung / Wichtige medizinische 15
Lzl Unfallmechanismus Verletzungen MaBnahmen il S Information(SAMPLER)
1] 2 | 8 i | 2 | 38 i ] 2 | 8 i | 2 | 8 i ] 2 | 8
Kommentare :
Nachbesprechung:
Schiedsrichter Unterschrift: Totale Punktzahl (max.350)
Punktzahl Gberpriift von :
Punktkriterien 0 = Nicht durchgefiihrt , falsch durchgefiihrt oder unsichere Handlung
1 = An der falschen Stelle durchgefiihrt oder mit niedrigem Niveau
2/3 = An der richtigen Stelle und in passender Zeit durchgefiihrt
3/5 = An der richtigen Stelle, in passender Zeit und viel Liebe zum Detail durchgefiihrt Copyright © 2022 VFDU




