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Zirkulatorische Notfälle

Anaphylaxie 1/4

Erkennen: 
 

u  Hautrötung – Juckreiz 
 

u  Urtikaria (Nesselsucht) 
 

u  Schwellungen 
 

u  Atemnot 
 

u  Schocksymptomatik 
 

u  Bauchkrämpfe 

 
Maßnahmen:  
 

u  Basismaßnahmen 
 

u  Zufuhr Allergen beenden / Auslöser entfernen 
 

u  (Schock-) Lagerung 
 

u  Einstichstelle kühlen 
 

u  Unterspritzung mit Adrenalin (0,2 mg in 2 - 5 ml NaCl) 
 

u  Extremität: venösen(!) Rückfluß unterbinden 
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Zirkulatorische Notfälle

Anaphylaxie 2/4

Medikamente: 
 

u  großzügige Volumenersatztherapie: 0,5 - 4 Liter i.v. 
u  (z.B. Vollelektrolytlösung, HAES, Hyperhes) 
 

u  Gefahr nicht unterschätzen 
 

u  24-Stunden-Beobachtung nach schwerer Reaktion 
 

u  Adrenalin (siehe Dosierungshinweis unten) 
 

u  Prednisolon 50 - 1000 mg (z.B. Solu-Decortin) –    

u  i.v., s.l., i.m. 
 

u  H1-Blocker 4 mg i.v. (z.B. Fenistil) – i.v., s.l., i.m.  
 

    plus 

 

u  H2-Blocker 200 - 400 mg i.v. (z.B. Tagamet) – i.v., s.l., i.m. 
 

CAVE: nur in Kombination einsetzen 
 

u  bei Bedarf: inhalativ 
 

        u  ß-2-Sympathomimetika 2 - 4 Hübe (z.B. Berotec) 
        u  Theophyllin 5 mg/kg i.v. (z.B. Bronchoparat) 
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Zirkulatorische Notfälle

Anaphylaxie 3/4

Dosierungshinweis: 
 

Adrenalin intravenös (i.v.):  
 

u  1:10 oder 1:100 
 

u  10 ml Spritze mit 1 mg Adrenalin (1 mg/ml) und 9 ml NaCl  
u  oder 
u  1 mg Adrenalin (1 mg/ml) in 100 ml NaCl 
    à 0,5 - 1-ml-weise geben 
 

Adrenalin endobronchial (e.b.): 
 
u  1:10 
 

u  10 ml Spritze mit 1 mg Adrenalin (1 mg/ml) und 9 ml NaCl  
    à 3-ml-weise geben 
 

Adrenalin intramuskulär (i.m.) / subcutan (s.c.): 
 

u  nur wenn i.v.-Zugang nicht möglich 
 

u  0,5 mg Adrenalin (1/2 Ampulle) unverdünnt geben 
 

u  Wiederholungsdosis á 0,2 mg (1/5 Ampulle) 
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Zirkulatorische Notfälle

Anaphylaxie 4/4

Adrenalin vernebelt bei Stridor: 
 
u  3 - 5 mg Adrenalin unverdünnt in Reservoir eines    
u  Inhalationssystems 

 
Achtung! Keine ausreichende systemische Wirkung! 

 
Noradrenalin bei therapierefraktärem Schock  
 
u  Gabe von Noradrenalin (z.B. Arterenol)  
        i.v.: 1:10 oder 1:100 
 

u  10 ml Spritze mit 1 mg Arterenol (1 mg/ml) und 9 ml NaCl  
 

u  oder 
 

u  1 mg Arterenol (1 mg/ml) in 100 ml NaCl  
      à ml-weise geben 

21

reanitrain
Entwurf


	quickfinder22 6.pdf
	quickfinder22 7.pdf
	quickfinder22 9.pdf
	quickfinder22 18.pdf
	quickfinder22 19.pdf
	quickfinder22 20.pdf
	quickfinder22 21.pdf

