Anhang 2: Versorgungs- und Ubergabeschema

Ersteinschatzung - kritischer Patient?

Sicherheit, Eigenschutz, Hilfe rufen, Reanimationssituation?
Airway Atemweg frei?
Breathing Atmung suffizient?
Circulation Puls? Rekap?
Disability Bewusstsein, WASB/GCS
Exposure Eindriicke

Entscheidung

Kritischer Patient?
Leitsymptom und mégliche Diagnosen
Ten-for-Ten und weiteres Vorgehen besprechen

Anamnese und Untersuchung

SAMPLER
OPQRST

Fokussierte und ggf. apparative Untersuchung
Vitalparameter (HF, RR, AF, Sp0O2, Temperatur, BZ, EKG)

Untersuchungsergebnisse bewerten
Verdachtsdiagnose formulieren
Therapie einleiten und Weiterversorgung planen

Weiterversorgung

Red flags?

Abwendbar gefahrliche Verlaufe?

Entscheidungsfindung:
Ambulante Versorgung maoglich? Wiedereinbestellung?
Stationare Weiterversorung notwendig?
Passendes Rettungsmittel alarmieren
Ubergabe vorbereiten ISOBAR & Mediplan, Vorbefunde,
Kontaktdaten Angehorige
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A - Airway (Atemweg)

Atemweg frei?

Gefahrdeter Atemweg?
Pathologische Atemgerausche?
Erbrochenes, Blut, Fremdkorper?

B - Breathing (Atmung)

Atmung suffizient?

Hautkolorit

Atemfrequenz <8/min oder >25/min?
Atemzugvolumen ausreichend?
Sp027?

Auskultation

C - Circulation (Kreislauf)

Peripherer Puls - kraftig oder schwach? RegelmaBig?
Herzfrequenz

Rekap-Zeit

Hautte mperatur, Hautkolorit, feuchte oder kithle Haut?
Blutungen?

Blutdruck

D - Disability (Bewusstsein / neurol. Defizit)

Bewusstsein (WASB / GCS)
Orientierung

Pupillen und Okulomotorik
Paresen, Sensibilitatsstorungen
Ggf. Blutzucker

Odeme?
Stehende Hautfalten?
Einstichstellen?
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SAMPLER & OPQRST

[Signs&Symptoms ]

O -Onset

P - Provocation / Palliation
Q - Quality

R - Radiation

S - Severity

T-Time

[A llergies ]

[M edication ]

* relevante Medikation / Dauermedikation
* Letzte Einnahme

P ast medical History

* relevante Vorerkrankungen / Operationen

L astin / Last out

\ J

¢ | etzte Nahrungsaufnahme
e | etzter Stuhlgang (Anomalien)
* | etzte Menstruation

4 ™\

E vents priorto Incident

* die Problematik auslésendes Ereignis

' ™

Risc Factors

% S

* Raucher, Diabetiker, Schwangere, Alkohol, Drogen...

Anhang 2 zu Doneith T, Miller D, Forster C, Schwill S. “Emergencies in general practice consultations
and during homevisits”: Development, implementation and evaluation of a simulation-based
emergency training program within postgraduate training in general practice (KWBW-
Verbundweiterbildungr's). GMS J Med Educ. 2026;43(7):Doc89. DOI: 10.3205/zma001883



Ubergabe nach ISOBAR

Identification
Vorstellung Patient

Identification Vorstellung aller beteiligter Personen

Situation
Notfallereignis, Haupt- oder Verdachtsdiagnose

Patientenzustand stabil, instabil

Observation
ABCDE, Vitalparameter, Untersuchung

Durchgefiihrte MaBnahmen, Verlauf

Background
SAMPLER, Angehdrige (Name, Telefonnummer)

Pflegestatus, Patientenverfiigung, Vorsorgevollmacht

Assessment
Weiteres Vorgehen & anstehende MaRRnahmen

Risiken

Request/Recommendation
R Wiederholung der Ubergabe

Request Ruckfragen
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