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ÜBER DAS FIRST AID-MANUAL
Dieses First Aid-Manual wurde durch die JDMT Medical Services AG (JDMT) produziert. JDMT ist 
ärztlich geführt. Texte/Grafiken wurden sorgfältig erstellt. Wie immer aber gilt: Der Herausgeber lehnt 
jede Haftung ab für Ergebnisse, die infolge Verwendung dieses First Aid-Manuals entstanden sind. 
Der Inhalt dieses Manuals kann von Dritten genutzt werden. Zusätzliche First Aid-Manuals 
können bei JDMT bestellt werden. Weiterführende Informationen zu Themen der Ersten Hilfe 
sind auf www.helptown.ch zugänglich.
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Situation, Sicherheit, Support
> Was ist die Situation? Welche Kräfte haben gewirkt?
> Bagatellereignis oder schwerwiegender Notfall? 
> Mehrere Betroffene? Komplexe Umstände? 

> Bestehen Gefahren für Retter, Betroffene, Umstehende?
> Welche Massnahmen müssen zur Sicherung getroffen werden?
> Absperren, (sich) entfernen, andere Massnahmen? 

> Ist jetzt bereits klar, dass Support nötig ist? 
> Rettungsdienst, Feuerwehr, andere Helfer? 
> Niederschwellig mit Notruf 144 Rücksprache nehmen.

 
Erster Eindruck
Sich innert Sekunden ein Gesamtbild vom Zustand des Patienten machen:
> Steht, sitzt oder liegt der Patient? Sind dessen Augen geöffnet? 
> Spricht er, kann er Auskunft geben, wirkt er verwirrt? 
> Hat er Schmerzen, sind Verletzungen offensichtlich? Blutet er?
> Wirkt die Atmung normal? Wirkt die Haut / Hautfarbe normal?

1
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IN JEDEM NOTFALL MIT 
SYSTEM HILFE LEISTEN!

Patientenbeurteilung
Systematisch den Zustand des Patienten beurteilen:
Bewusstsein > Atmung > Kreislauf > Verletzungen

Immer sich die Frage stellen, ob das Beurteilte «im grünen Bereich» ist oder 
nicht. Ist etwas nicht «im grünen Bereich», so ist es definitionsgemäss im 
«roten Bereich». Konsequenz: Im Verlauf muss dieser Aspekt mit einer medi-
zinischen Fachperson besprochen werden. 

> Ist die Person bei vollem Bewusstsein? Oder wirkt sie verwirrt bzw. ist sogar bewusstlos?
> Wirkt die Atmung normal? Oder atmet der Betroffene sehr schnell bzw. äussert er Mühe 
 zu atmen? 
> Ist ein Pfeifen beim Ein- oder Ausatmen hörbar?
> Sind Kreislaufprobleme erkennbar (Schwindel, Unwohlsein, Blässe, Schweissperlen)? 
> Sind Verletzungen erkennbar (Fehlstellungen von Extremitäten, Schwellungen, Blutungen)? 
> Ist mit inneren Verletzungen (innere Blutungen, Verletzung der Wirbelsäule) zu rechnen? 

Realisieren, Entscheiden, Organisieren
> Ist die Situation dringlich oder nicht? Was ist das Hauptproblem?
> Realisiere, was dem Patienten fehlt? 
> Könnte ein Herzinfarkt vorliegen? Eine Verletzung der Wirbelsäule?
> Ziel ist es, nichts Relevantes zu verpassen.
> Entscheide, wie Du vorgehen willst. Und organisiere alles Nötige.

Ist von einem Herzinfarkt auszugehen, so soll bewusst entschieden werden, konsequent 
gemäss Schema Herzinfarkt vorzugehen. Selbst wenn der Betroffene darob nicht begeistert 
ist und am liebsten in Ruhe gelassen werden möchte.
 
Im Zweifel immer mit einer medizinischen Fachperson / Notruf 144 Rücksprache nehmen – 
auch ohne Einwilligung der betroffenen Person.
> Welche organisatorischen Massnahmen sind zu treffen (Einweisposten    
 für Rettungswagen, Herbeiholen von AED und Erste-Hilfe-Ausrüstung)?
> Ist eine Rea-Bereitschaft (AED, weitere Helfer ausser Sichtweite des 
 Patienten) zu erstellen? 
> Muss für Ruhe gesorgt, müssen Personen weggeschickt werden?
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Realisieren
Alarmieren

1

Schocken3

Beatmen4

Pumpen2
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Von Herz-Kreislauf-Stillstand spricht man, wenn das Herz nicht mehr in der Lage 
ist, den Kreislauf durch ausreichende Pumpfunktion aufrechtzuerhalten. Der 
Blutfluss kommt zum Erliegen. Der Nachschub an sauerstoffreichem Blut für Ge-
hirn und andere Organe ist nicht mehr gewährleistet.

Symptome sind: 
> Bewusstlosigkeit 
> Fehlen von Atmung und Kreislauf (von «Lebenszeichen»)

Erste Hilfe bedeutet hier:
> Realisieren: Kreislaufstillstand: Jede Sekunde zählt!
> Alarmieren: Sofort intern (Helfer, AED) und 
  extern alarmieren (Notruf 144)!
> Pumpen:  Sofort mit Thoraxkompressionen beginnen!
> Schocken:  Erstdefibrillation innert 3 Minuten!
  Beatmung mittels Taschenmaske / Hilfsmitteln

Beachte auch:
> Bei Herz-Kreislauf-Stillstand zählt buchstäblich jede Sekunde. 75 Prozent der Betroffenen 
überleben bei Defibrillation innert 3 Min., exponentiell mehr / weniger bei günstigeren / 
schlechteren Reaktionszeiten. 
> Thoraxkompressionen müssen sofort aufgenommen und nur zur Analyse und zur Schock-
abgabe des AEDs unterbrochen werden.
> Beatmung soll aufgenommen werden, sobald Realisieren, Alarmieren, Pumpen und 
Schocken gewährleistet sind, genügend Helfer vorhanden sind und/oder Voraussetzungen 
geschaffen sind, dass trotz Beatmungsversuchen Thoraxkompressionen und AED-Einsatz nicht 
eingeschränkt werden. 30 Thoraxkompressionen gefolgt von 2 Beatmungsstössen werden 
bis Eintreffen des Rettungsdienstes repetitiv angewendet. Alle 2 Minuten analysiert der 
AED den Herzrhythmus und lässt ggf. einen Schock zu. Während Analyse und Schockab-
gabe darf der Patient nicht berührt werden.

HERZ-KREISLAUF-STILLSTAND
JDMT Service Line 
+41 44 404 51 51
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Herzinfarkt:
die typischen
Symptome

1

Beruhigen,
Notruf 144 
wählen!

3

Rea-Bereitschaft
erstellen

4

Oberkörper 
hochlagern

2

AED
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Von Herzinfarkt spricht man, wenn ein Teil des Herzmuskels nicht mehr ausrei-
chend mit Sauerstoff versorgt wird, weil ein zuführendes Blutgefäss verstopft ist. 
Ein Herzinfarkt gefährdet die Funktion des Herzmuskels und kann unvermittelt in 
einen Herz-Kreislauf-Stillstand übergehen.

Symptome sind: 
> Druckgefühl in Brustgegend
> Schmerzen in Brustgegend, evtl. ausstrahlend
> Atemnot
> Angst
> Kaltschweissigkeit

Erste Hilfe bedeutet hier:
> Patienten nicht bewegen und mit Oberkörper hoch lagern
> Rea-Bereitschaft erstellen (AED und Helfer holen lassen)
> Notruf 144 wählen (lassen)
> Für eine möglichst ruhige Umgebung sorgen, Patienten beruhigen

Beachte auch: 
> Bis zu einem Drittel der Herzinfarkte sind sogenannt «stumme Infarkte» mit keinen 
oder fast keinen Symptomen. Darum gilt: Fühlt sich eine Person unwohl und ist sie älter 
als 40 Jahre, dann nimm mit einer medizinischen Fachperson Rücksprache. Dadurch 
reduzierst Du das Risiko, einen Herzinfarkt zu übersehen.

HERZINFARKT
JDMT Service Line 
+41 44 404 51 51
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Vernichtende 
Kopfschmerzen

1

Arterienverschluss
oder Blutung

3
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bessere 
Ergebnisse 
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Lähmung sichtbar 
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und Bein

2

Time is brain!
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Ein Schlaganfall ist der «Herzinfarkt des Gehirns»: Ein Blutgefäss ist verstopft, 
Hirngewebe wird nicht ausreichend mit Sauerstoff versorgt. Bisweilen kommt es 
auch zu einem Gefässriss (Hirnblutung). Dann spricht man ebenfalls von einem 
Schlaganfall. Die Symptome eines Schlaganfalls sind abhängig vom Hirnareal, 
das betroffen ist. 

Symptome sind: 
> Plötzlich einsetzende, sehr starke Kopfschmerzen
> Plötzlich auftretende, meist einseitige Lähmungen 
 und/oder Gefühlsstörungen
> Seh-, Gleichgewichts- und/oder Sprachstörungen

Erste Hilfe bedeutet hier:
> Patienten nicht bewegen, dessen Oberkörper hochlagern
> Notruf 144 wählen (lassen)
> Patienten beruhigen und für Ruhe sorgen

Beachte auch:
> Beim Hirnschlag ist rasche Hilfe entscheidend. Wird früher geholfen, lässt sich 
der Schaden des Gehirns reduzieren («Time is brain»).
> Wann immer jemand «komisch» wirkt, einen Hirnschlag in Erwägung ziehen und 
mit einer medizinischen Fachperson Rücksprache nehmen.

SCHLAGANFALL
JDMT Service Line 
+41 44 404 51 51
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Welche Kräfte 
wirkten auf 
Schädel und 
Wirbelsäule?

1

Sofort Hals-
schienengriff 
anwenden

3

Patienten 
beruhigen, 
nicht bewegen

4

Halswirbelsäule 
im Fokus

2
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Durch Krafteinwirkung kann die Wirbelsäule verletzt werden. Die Wirbelsäule 
schützt das Rückenmark. Nehmen Rückenmark und /oder assoziierte Nerven-
bahnen Schaden, resultieren Lähmungen und Gefühlsstörungen.

Symptome sind: 
> Starke Schmerzen im Bereich der Wirbelsäule
> Gefühlsstörungen (Kribbeln, Taubheitsgefühl)
> Lähmungserscheinungen

Erste Hilfe bedeutet hier:
> Patient auffordern, sich nicht zu bewegen
> Halsschienengriff anwenden (Neutralposition in Rückenlage, 
 sitzend oder stehend; Ausnahme Bauchlage)
> Notruf 144 wählen

Beachte auch:
> Ist jemand verwirrt oder bewusstlos und ist ein Ereignis mit Krafteinwirkung (Sturz, 
Schlag) möglich, dann von Verletzung der Wirbelsäule ausgehen. 
> Ablenkende Faktoren (grosse, offensichtliche Verletzung, bewusstloses Kind, Ähnliches) 
können Symptome maskieren. Wenn immer eine Verletzung der Wirbelsäule möglich ist, 
davon ausgehen und entsprechend handeln – bis der Rettungsdienst übernimmt.  

VERLETZUNG 
DER WIRBELSÄULE

JDMT Service Line 
+41 44 404 51 51
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Patienten 
abdrücken lassen

1

Beinblutung: 
Druck mit Faust 
in Leiste

3

Innere Blutung 
nicht verpassen!

4

Extremität hoch-
lagern, Druck auf 
Wunde und Arterie

2

Milz
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Relevante Blutungen müssen immer raschestmöglich gestoppt werden. Äussere Blu-
tungen durch Druck auf die Wunde, innere Blutungen durch einen Eingriff des Chirur-
gen. Blutungen kommen durch scharfe oder stumpfe Gewalteinwirkungen zustande. 
Besonders innere Blutungen können länger unentdeckt bleiben. 

Symptome sind: 
> Starke, gar spritzende Blutung nach aussen
> Bauchschmerzen
> Schwindel, Kraftlosigkeit 
> Eintrübende Bewusstseinslage
> Atemnot
> Blässe, Kältegefühl, Kaltschweissigkeit

Erste Hilfe bedeutet hier:
>  Patient möglichst wenig bewegen, stehenden Patienten hinsetzen lassen
> Äussere Blutung durch Druck auf die Wunde stoppen 
> Betroffene Extremität hoch halten (lassen)
> Druck auf die zuführende Arterie (Oberarminnenseite, Leiste)
> Druckverband anlegen
> Notruf 144 wählen (lassen)
> Bei Verdacht auf innere Blutungen für schnellstmögliche 
 Hospitalisation des Patienten mittels Rettungsdienst sorgen

Beachte auch:
> Blutet es relevant nach aussen, dann stoppe die Blutung sofort. Nutze dazu z. B. die Hand des 
Patienten, Deine Hand (mit Handschuh), irgendeinen Gegenstand wie z. B. ein Tuch, Papier und 
sobald verfügbar medizinische Gazen. 
> Innere Blutungen sind häufig schwierig zu erkennen. Könnte eine relevante Kraft auf Brust-
korb, Bauch und/oder Becken gewirkt haben, dann muss der Betroffene zwingend sofort mittels 
Rettungswagen hospitalisiert werden. Wer «heilt» hier den Patienten? Nur der Chirurge im 
Operationssaal, sofern der Patient rechtzeitig bei ihm eintrifft.

RELEVANTE INNERE / 
ÄUSSERE BLUTUNG

JDMT Service Line 
+41 44 404 51 51
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Krampfenden 
Patienten nicht 
festhalten

1

Halswirbelsäule 
schonen, keinen 
Hebel anwenden

3

Nach Krampfende 
betreuen und 
mit Fachperson 
besprechen

4

Kopf vor 
Aufschlägen 
schützen

2
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Krampfanfällen liegt eine Störung der Gehirnfunktion zugrunde. Ursachen kön-
nen sein: Epilepsie, Hirntumor, Entzündung von Gehirnstrukturen, Unterzucke-
rung und Hirnblutung. Krampfanfälle können komplett («generalisiert») sein oder 
nur ganz diskret verlaufen. Durch den Sturz können sich Betroffene Schädel und 
Wirbelsäule verletzen.

Symptome sind: 
> Eingetrübtes Bewusstsein bis Bewusstlosigkeit
> Unkontrolliertes Zucken
> Verkrampfen des Körpers 
> Stuhl- /Urinabgang

Erste Hilfe bedeutet hier:
> Notruf 144 wählen (lassen)
> Kopf des Patienten vor Aufschlägen schützen 
 (ohne Hebelwirkung auf Hals /Wirbelsäule)
> Gefährdende Gegenstände entfernen

Beachte auch:
> Der Betroffene entwickelt im Krampfanfall enorme Kräfte. Patienten nicht festhalten, 
sondern zappeln lassen; einzig der Kopf wird vor unkontrollierten Aufschlägen geschützt, 
ohne dass ein Hebel auf die Wirbelsäule ausgeübt wird.
> Die meisten Krampfanfälle enden selbständig. Gleichwohl gilt es, den Notruf 144 zu 
verständigen, sobald jemand krampft. Endet der Krampfanfall nicht innert Minuten selb-
ständig, muss der Rettungsdienst mit Medikamenten intervenieren. 
> Nach Beendigung eines Krampfanfalles sind Betroffene in der Regel hundemüde. Für 
Ruhe und Überwachung sorgen. Halsschienengriff, wenn infolge Sturz Verletzung der 
Wirbelsäule möglich.

KRAMPFANFALL
JDMT Service Line 
+41 44 404 51 51
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Verlegen der 
Atemwege durch 
Fremdkörper

1

Ruckartig Druck 
auf Oberbauch 
ausüben

3

Bewusstlos und 
Atemwegsver-
legung? 
Dann Thorax-
kompressionen 
anwenden

4

Daumen anziehen, 
Faust kippen

2
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Atemnot kennt viele Ursachen. Plötzlich auftretende Atemnot kann durch Verle-
gung der Atemwege, durch Fremdkörper oder durch Anschwellen der Atemwege 
bedingt sein. Besonders bei Kindern und alten Leuten muss bei plötzlicher Atem-
not an ein Verschlucken gedacht werden. 

Symptome sind: 
> Offensichtliche Mühe zu atmen
> Plötzliches, starkes Husten
> Pfeifendes Atemgeräusch 
> Schnelles, oberflächliches Atmen
> Bläuliche Verfärbung von Lippen/Fingerspitzen
> Verschlechterung der Bewusstseinslage

Erste Hilfe bedeutet hier:
> Auslösende Faktoren beseitigen (bei allergischer Reaktion/Asthma)
> Notruf 144 wählen (lassen)
> Bei Verschlucken: Schläge auf den Rücken; erschöpft der 
 Patient: Heimlich-Manöver; verliert er das Bewusstsein: 
 Thoraxkompressionen

Beachte auch:
> Besonders Kinder sind gefährdet, weil ihre Atemwege eng sind. Kleinste Zeichen für 
eine entstehende Atemnot müssen bei ihnen zwingend sofort zu einer Alarmierung von 
Notruf 144 führen. 
> Wurde das Heimlich-Manöver durchgeführt, ist der Patient zu hospitalisieren. Durch die 
Kraftwirkung auf die Bauchorgane können Verletzungen mit Blutungsfolge resultieren.

ATEMNOT /  VERLEGUNG 
DER ATEMWEGE

JDMT Service Line 
+41 44 404 51 51
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Bewusstlos, keine 
Atmung: Thorax-
kompressionen + 
AED

1

Unterzuckerung 
wahrscheinlich? 
Zuckergabe mittels 
Gel oder Pulver

3

Bewusstlos, atmet, 
keine Kraftwirkung: 
stabile Seitenlage

4

Bewusstlos nach 
Kraftwirkung: 
nicht bewegen, 
Halsschienengriff

2

ZUCKER
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Der Körper ist ein System, Kreislauf und Bewusstsein sind zwei wesentliche Ele-
mente dieses Systems. Entsprechend sind sie voneinander abhängig. Ursachen für 
Störungen von Kreislauf und /oder Bewusstsein sind vielfältig: Verletzungen, Vergif-
tungen, Erkrankungen und Mangelversorgung. 

Symptome sind: 
> Schwindel > Unwohlsein
> Verwirrtheit > Bleiche Haut
> Störung des Bewusstseins

Erste Hilfe bedeutet hier:
> Notruf 144 wählen
> Patienten sichern (hinsetzen, hinlegen; ausser nach 
 Kraftwirkung: dann nicht bewegen und Halsschienengriff)
> Bewusstlose Person, nicht atmend: Thoraxkompressionen und 
 Einsatz AED
> Bewusstlose Person, mit Kraftwirkung, gut atmend: 
 nicht bewegen, Halsschienengriff
> Bewusstlose Person, keine Kraftwirkung, gut atmend: stabile 
 Seitenlage
> Bei Verdacht auf Unterzuckerung: Zuckergabe in die Wangen-
 tasche (Zuckerpulver/-gel)

Beachte auch:
> Eine Störung des Bewusstseins ist immer ein Notfall. Entsprechend muss immer sofort 
mit einer medizinischen Fachperson Rücksprache genommen werden.
> Unwohlsein wird häufig geäussert. Jeder dritte Herzinfarkt hat keine oder nur leichte 
Symptome, z. B. Unwohlsein. Es gilt: Person beklagt Unwohlsein und ist 40 Jahre alt 
(oder älter) –> Immer Rücksprache nehmen mit medizinischer Fachperson.

RELEVANTE KREISLAUF- / 
BEWUSSTSEINSSTÖRUNG

JDMT Service Line 
+41 44 404 51 51
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Mechanisch, 
chemisch, 
thermisch

1

Wunde 
desinfizieren

3

Auge betroffen? 
Sofort spülen

4

Einwirkung 
beenden, 
spülen / kühlen

2

Desinfe
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Haut und Schleimhäute sind weit mehr als nur Körperhüllen. Entsprechend relevant 
sind Schädigungen für die Gesundheit. Verletzungen an Haut und Schleimhäuten 
können mechanisch (Schürfungen, Schnittverletzungen), chemisch (Verätzungen 
durch Säuren oder Laugen) und thermisch (Verbrennungen, Verbrühungen) be-
dingt sein.  

Symptome sind: 
> Schmerzen
> Rötung, Schwellung, Blutung
> Blasen- /Geschwürbildung 

Erste Hilfe bedeutet hier:
> Einwirkung von schadendem Stoff beenden (Reizstoff, ätzende   
 Substanzen und Hitze)
> Reinigung und Kühlung der betroffenen (Schleim-)Hautareale 
 mit körperwarmem Wasser
> Rücksprache mit medizinischer Fachperson nehmen
> Schonen der betroffenen Areale 
> Weitere Massnahmen gemäss Absprache mit medizinischer   
 Fachperson

Beachte auch:
> Was beim Patienten zu Verletzungen führte, kann auch die Retter verletzen. Sicher-
stellen, dass schädigender Stoff für Retter keine Gefährdung bedeutet. 
> Verbrennungen werden häufig unterschätzt. Bei Verbrennungen an Gesicht, Genitalien 
sowie über Gelenken und an den Füssen/Händen sowie bei Verbrennungen mit Blasen-
bildung immer mit medizinischer Fachperson Rücksprache nehmen.
> Bei Verätzungen/Verletzungen des Auges: Spülen mit geeigneter Spüllösung oder Was-
ser. Darüber hinaus keine mechanische Wirkung auf das betroffene Auge. Rücksprache 
mit medizinischer Fachperson nehmen (Augenklinik).

RELEVANTE VERLETZUNG DER HAUT / 
SCHLEIMHÄUTE (VERÄTZUNG, VERBRENNUNG, VERLETZUNG)

JDMT Service Line 
+41 44 404 51 51
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Hyperventilieren: 
rasches Atmen, 
zumeist sitzend

1

Wenn erfolglos, 
mittels Schmerz-
reiz Aufmerksam-
keit erlangen

3

Betreuen, weiter 
beruhigen, 
abschirmen

4

Auffordern, 
langsamer 
zu atmen

2 langsam 
       atmen ...
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Eine psychische Notfallsituation kann wie ein «körperlicher» Notfall jeden tref-
fen. Wir unterscheiden akute Episoden einer psychiatrischen Erkrankung, akute 
Suizidalität und akute psychische Symptome ohne psychische Erkrankung.  

Symptome sind: 
> Gemütsstörungen, anhaltender Missmut
> Hoffnungs- und Aussichtslosigkeit
> Verhaltensauffälligkeiten
> Weinkrämpfe
> Angst, Panikattacke
> Stark intensiviertes Atmen (Hyperventilieren)

Erste Hilfe bedeutet hier:
> Betreuung des Patienten (ihn nicht alleine lassen)
> Rücksprache mit medizinischer Fachperson nehmen
> Bei Hyperventilieren: Aufmerksamkeit erlangen (nötigenfalls 
 mittels Schmerzreiz), gefolgt von beruhigendem Zureden mit 
 Aufforderung, langsamer zu atmen (Talking down)

Beachte auch:
> Die psychische Dimension spielt in vielen medizinischen Situationen eine relevante 
Rolle. Wichtig darum: als Ersthelfer Empathie zeigen. Patienten beruhigen und für 
Diskretion sorgen. 

PSYCHISCHE 
NOTFALLSITUATIONEN

JDMT Service Line 
+41 44 404 51 51
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Realisieren
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1

Schocken3

Beatmen4

Pumpen2
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Beachte auch:
> In bis zu einem Drittel aller Fälle von Erster Hilfe in Betrieben handelt es sich um Un-
wohlsein. Zumeist sind diese Situationen ungefährlich. 
> Jedoch kann ein Herzinfarkt («stummer Infarkt») ebenfalls zu Unwohlsein führen, ohne 
dass weitere Symptome auftreten. Drei von zehn Herzinfarkten zeigen als Symptome 
ausschliesslich Unwohlsein, welches teils auch ganz dezent ist. 
> JDMT empfiehlt, bei Personen mit Unwohlsein, welche 40 Jahre alt oder älter sind, 
immer mit einer medizinischen Fachperson Rücksprache zu nehmen.

VORGEHEN BEI UNWOHLSEIN
JDMT Service Line 
+41 44 404 51 51

Rücksprache mit 
medizinischer Fachperson.

Bewerten der Risikofaktoren 
für Herzinfakt oder andere 

schwerwiegende Erkrankungen.

Nein
Person ausruhen lassen,
beobachten, Komfort spenden. 
Bei Besserung Person gehen 
lassen.

Unwohlsein ist eine häufige Erscheinung. Zumeist ungefährlich, kann Unwohlsein 
aber auch verbunden sein mit einem schwerwiegenden medizinischen Leiden. 
Beispielsweise äussert sich jeder dritte Herzinfarkt nur in Form von Unwohlsein. 
Wichtig ist zu unterscheiden, ob etwas Gefährliches vorliegt oder nicht.

Symptome sind: 
> Übelkeit, Brechreiz und Erbrechen
> Schwindel
> Kopfschmerzen
> Appetitlosigkeit
> Ungutes Gefühl 
 «Es geht einfach nicht so gut.» 

Erste Hilfe bedeutet hier:
>  Person in eine sichere Position bringen (hinsetzen, hinlegen)
> Gemäss Schema «Unwohlsein» (gegenüberliegende Seite) 
 beurteilen, ob Rücksprache mit medizinischer Fachperson nötig ist. 
> Vorgehen gemäss Absprache mit medizinischer Fachperson oder   
 betroffene Person schonen und beobachten

LEITSYMPTOM UNWOHLSEIN

Alter > 40 Jahre?

Andere Symptome wie:
> Atemnot
> Beklemmendes Gefühl 
 im Brustbereich
> Herzrasen
> Angst
> Schwindel
> Fieberempfinden
> Erbrechen
> Durchfall

Ja
> Rücksprache mit medizinischer Fachperson.

Nein Ja

und/oder
> nicht erstmalig auftretend
> nicht bessernd/
 schlechter werdend
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Wunde reinigen1

Wunde klaffend? 
Arzt aufsuchen

3

Bisswunden 
immer ärztlich 
versorgen

4

Desinfizieren2

Antibiotika

Desinfe
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Kleine Schnittwunden oder oberflächliche Hautabschürfungen können oft ohne 
ärztliche Hilfe behandelt werden und heilen in der Regel rasch und folgenlos ab. 

Erste Hilfe bedeutet hier:
> Reinigung der Wunde (abspülen mit sauberem Wasser)
> Desinfektion der Wunde (mit Desinfektionsspray)
> Steriles Abdecken der Wunde (Wundpflaster/Wundverband)

Unter folgenden Umständen ist ein Arztbesuch angezeigt:
> Klaffende Schnittwunden (Wundränder liegen nicht aneinander)
> Über Gelenke verlaufende Schnittwunden
> Bewegungs- oder Gefühlsstörungen der verletzten Gliedmasse
> Über längere Zeit anhaltende Blutung
> Stark verschmutzte Wunde
> Fremdkörper in der Wunde
> Schnittwunden oder grössere Schürfungen im Gesicht
> Bissverletzungen (tierisch oder menschlich)
> Wundheilungsstörung
> Wundinfekt (starke Schwellung, Rötung, Eiterbildung, Fieber)

Beachte auch:
> Über Hautverletzungen können Bakterien in den Körper gelangen. Gefürchtet ist 
diesbezüglich insbesondere der Wundstarrkrampf («Tetanus»). Liegt die letzte Wund-
starrkrampfimpfung mehr als 10 Jahre zurück oder ist der Zeitpunkt der letzten 
Impfung unklar, so ist ein Arzt aufzusuchen.
> Bisswunden sind gefährliche Wunden. Sie sind immer sofort ärztlich zu versorgen 
und verlangen nach Antibiotika.

ERSTE HILFE BEI 
BAGATELLVERLETZUNGEN

JDMT Service Line 
+41 44 404 51 51
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Säuglinge: Thorax-
kompressionen 
mit 2 Daumen 
oder Zeige- und 
Mittelfinger

1

Elektroden auf 
Brustvorder- und 
-rückseite kleben

3

4

Kleinkinder: 
Thoraxkompres-
sionen mit einer 
Hand

2

Zu beatmen ist bei 
(Klein-)Kindern 
besonders wichtig!

4
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Auf den Seiten 6 und 7 ist das Vorgehen beim Herz-Kreislauf-Stillstand beschrie-
ben. Ein Herz-Kreislauf-Stillstand kann auch beim Kind auftreten, nur liegt die 
Ursache im Gegensatz zum Erwachsenen selten am Herzen, sondern viel häufiger 
an den Atemwegen.

Was ist anders beim Kind:
> Säuglinge < 1 Jahr
 – Thoraxkompressionen mit 2 Daumen oder Zeige- und Mittelfinger

> Kleinkinder > 1 Jahr
 – Thoraxkompressionen wie beim Erwachsenen, aber mit weniger Druck
 
> AED-Anwendung 
 – AED mit Kinderelektroden oder AED mit Erwachsenenelektroden  
  (dann je eine Elektrode auf Mitte Brustkorb und Rücken kleben)

Beachte auch:
> Die Beatmung ist bei Kindern besonders wichtig. In aller Regel ist nämlich ein Sauer-
stoffmangel durch Verlegung der Atemwege oder Unmöglichkeit zu atmen ursächlich für 
den kindlichen Herz-Kreislauf-Stillstand.

KINDERNOTFÄLLE 
HERZ-KREISLAUF-STILLSTAND

JDMT Service Line 
+41 44 404 51 51
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Kinder sind neugierig und kennen viele Gefahren nicht. Vergiftungen mit Haushaltsar-
tikeln und Giftstoffen des Alltags sind daher bei Kindern häufige medizinische Notfälle. 
In Vergiftungssituationen ist primär immer der aktuelle Zustand des Kindes entschei-
dend. Weiter ist mit Hilfe einer medizinischen Fachperson das Schädigungsrisiko der 
eingenommenen Substanz zu klären.

Symptome sind: 
> Plötzliches Unwohlsein > Übelkeit, Erbrechen, Durchfall
> Auffallende Müdigkeit > Schwindel, Verwirrtheit
> Bauch- und/oder Kopfweh > Gerötete Haut

Erste Hilfe bedeutet hier:
> Ruhe bewahren
> Kein Erbrechen herbeiführen
> Nicht trinken lassen 
> Notruf 144 wählen (lassen)
> Feststellen, was eingenommen wurde
 (Packungen/Giftreste dem Rettungsdienst mitgeben)

Beachte auch:
> In weniger dringlichen Fällen kann auch das Toxzentrum (Tel. 145) Auskunft geben.
> Verhält sich ein Kind auffällig ruhig, ist immer ein medizinisches Notfallereignis in 
Betracht zu ziehen.

Wichtig für Notrufnummern 144 resp. 145:
> WAS wurde eingenommen?
> WIE VIEL davon?
> WANN? Wie viel Zeit ist vergangen?
> WIE? Geschluckt, eingeatmet etc.?
> SYMPTOME?

KINDERNOTFÄLLE 
VERGIFTUNG

JDMT Service Line 
+41 44 404 51 51

Bei kleinen Kindern ist die Wärmeregulation noch nicht vollständig ausgereift, 
weshalb sie schneller Fieber entwickeln als grössere Kinder oder Erwachsene. 
Von «erhöhter Temperatur» spricht man bei einer Körpertemperatur ab 37,5 °C, von 
«Fieber» ab 38,2 °C. Fieberkrämpfe sind Gelegenheitsanfälle, die in Verbindung mit 
einer fieberhaften Erkrankung auftreten. Sie kommen im Alter zwischen 6 Monaten 
und 5 Jahren bei zirka drei bis vier Prozent aller Kinder vor.

Symptome sind: 
> Bewusstseinsverlust
> Zuckungen der Muskulatur

Erste Hilfe bedeutet hier:
> Ruhe bewahren
> Notruf 144 wählen (lassen)
> Kopfschutz (Kopf vor Verletzungen schützen, nicht festhalten, 
 nur führen)
> Gegenstände und mögliche Verletzungsgefahren ausser Reich-
 weite bringen
> Nach dem Krampfanfall Atembehinderung und Auskühlung 
 verhindern
 

Beachte auch:
> Der Fieberkrampf dauert nur wenige Minuten und hört dann von selbst wieder auf. 
Diese Krämpfe sind in der Regel harmlos. 
> Auch wenn ein Fieberkrampf als Ursache vermutet wird, muss eine rasche medizinische 
Abklärung im Spital erfolgen. Selten können andere, gefährlichere Ursachen zu einem 
Krampfgeschehen führen (z. B. eine Entzündung der Hirnhäute).

KINDERNOTFÄLLE 
FIEBERKRAMPF

KINDERNOTFÄLLE 32 | 33
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Säuglinge: 
5 Schläge auf 
den Rücken

1

Kindliche Hals-
wirbelsäule mit 
Mittel-/ Zeigefinger 
stabilisieren

2

5 Thoraxkom-
pressionen 
(2 Finger)

3

(Klein-)Kinder: 
Heimlich-Manöver 
analog zu Erwach-
senen

4
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Auf den Seiten 18 und 19 ist das Vorgehen bei Atemnot / Verlegung der Atemwege 
beschrieben. Kleine Kinder haben die Angewohnheit, alltägliche Gegenstände in 
den Mund zu stecken. So zählen verschluckte Fremdkörper zu den Hauptursa-
chen für die kindliche Atemwegsverlegung und den kindlichen Atem- oder Herz-
stillstand.

Was ist anders beim Kind:
> Heimlich-Manöver nur bei Kindern über 1 Jahr!
> Säuglinge bäuchlings auf den Unterarm legen, Kopf abwärts halten
 Vorsicht: Halswirbelsäule mit Mittel- und Zeigefinger stabilisieren
> 5x auf den Rücken klopfen
> Kind umdrehen und 5x Zwei-Finger-Herzdruckmassage 
 (siehe S. 30/31) durchführen
> Wiederholen, bis das Kind wieder bei Bewusstsein ist oder 
 Hilfe eintrifft

Beachte auch:
> Bei Bewusstseinsverlust: sofort mit Herz-Lungen-Wiederbelebung (analog S. 30/31) 
beginnen! 
> Immer sofort Notruf 144 wählen (lassen)

KINDERNOTFÄLLE 
FREMDKÖRPERASPIRATION

JDMT Service Line 
+41 44 404 51 51



Betroffenen 
Körperteil 
schonen

1

Luxation = 
Auskugelung 
des Gelenks

3

Fraktur: 
Schonen, keinen 
Druck ausüben

4

Bei Schmerz 
und Schwellung 
kühlen

2
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Sport und Freizeitaktivitäten können zu Verletzungen des Bewegungsapparates 
führen. Dabei kann es zu Prellungen, Verstauchungen, Ausrenkungen von Gelen-
ken («Luxationen») und Knochenbrüchen kommen. 

Symptome sind:
> Schmerzen
> Gelenkschwellung
> Bewegungseinschränkung 

Erste Hilfe bedeutet hier:
> Kühlen (Cold-Pack)
> Hochlagern
> Ruhigstellung (Bandage/Schiene)

Beachte auch:
> Prellungen sind Folgen einer stumpfen Krafteinwirkung. In der Regel heilen sie rasch 
und folgenlos. 
> Verstauchungen sind Gelenkverletzungen infolge Überdehnung der Gelenkstrukturen. 
Dabei kann es zu Schäden an Bandapparat, Gelenkkapsel und/oder Knorpel kommen.
> Bei einer Luxation ist der Gelenkkopf aus der Gelenkpfanne geraten. Das Gelenk ist 
blockiert und schmerzt. Luxationen sind ärztlich zu beheben. 
> Ein Knochenbruch ist ebenfalls schmerzhaft. Schwellung und ggf. eine Fehlstellung 
können beobachtet werden. Eine ärztliche Behandlung ist nötig.

ERSTE HILFE IN
FREIZEIT UND SPORT



Realisieren
Alarmieren

1

Schocken3

Beatmen4

Pumpen2
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TAKTISCHE BESONDERHEITEN 
Sicherheitsmitarbeiter wirken in teils gefährlichem Umfeld. 
Wesentlich ist, sich während der Hilfeleistung zu sichern. 

Dazu gilt es, die Logik des inneren und äusseren Ringes anzuwenden:
> Dazu sind minimal zwei Hilfeleistende nötig. 
> Einer auf Augenhöhe des Patienten, sich um den Patienten 
 kümmernd. Einer stehend, das Umfeld beobachtend.

Innerer Ring:  
> Hilfeleistung am Patienten

Äusserer Ring:  
> Sicherung des Hilfeleistenden; Blick gegen aussen gerichtet.

ERSTE HILFE
IM SICHERHEITSDIENST

Beachte auch:
> JDMT empfiehlt zudem den Einsatz von Diphotérine®-Spray: reduziert Dauer und 
Intensität der Symptome um 50%.

EINSATZ VON REIZSTOFF («PFEFFERSPRAY»)
Reizstoff wirkt auf Augen, Haut und Atemwege. In der Regel ist die Anwendung 
von Reizstoff ungefährlich. Reizstoff kann aber z. B. einen Asthmaanfall auslösen 
bzw. in der Gruppe zu Panik führen. 

Symptome sind:
> Geschlossene Augen
> Husten
> Gerötete Haut
> Übermässiger Speichelfluss
> Brennen der Haut

Erste Hilfe bedeutet hier:
> Eigenschutz
> Reizstoff entfernen (evakuieren, kontaminierte Kleider entfernen,   
 Reizstoff von Haut mit Papier entfernen)
> Mit fliessendem Wasser betroffene Areale kühlen und säubern 
 (lindert Schmerz und entfernt Reizstoff; im Verlauf Wasser 
 körperwarm einstellen)
> Mit Worten zu korrekter Atmung anleiten/vor Hyperventilieren 
 bewahren
> Vor Auskühlung schützen/Privatsphäre geben
> Sich auf medizinische Entgleisung vorbereiten
> Für Asthmaanfall /Panikattacke sensibilisiert sein
> Ggf. mit medizinischer Fachperson Rücksprache nehmen



Realisieren
Alarmieren

1

Schocken3

Beatmen4

Pumpen2
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VERGIFTUNG MIT RAUSCHMITTELN («INTOX»)
Häufig sind Mischvergiftungen mit Alkohol, THC und harten Drogen (Kokain, 
andere). Relevant ist in erster Linie, in welchem Zustand der Betroffene sich 
befindet (Bewusstsein, Atmung, Kreislauf). Welche Substanz(en) effektiv ein-
genommen wurden, ist weniger entscheidend. 

Die Weckbarkeit bewusstloser Personen (ohne Verdacht auf Schädel-/
Hirn- /Wirbelsäulenverletzung) kann mittels Schmerzreiz (Brustbein-
Reiben) überprüft werden. Nicht weckbare Personen müssen mittels 
Rettungswagen hospitalisiert werden. 

Drogen können verschiedene Nebenwirkungen haben. Möglich sind 
psychische Auffälligkeiten, aber auch Krampfanfall und Herzinfarkt. 
Bei relevanten Symptomen ist mit einer medizinischen Fachperson 
Rücksprache zu nehmen. Betroffene vor Unterkühlung schützen. 

ERSTE HILFE
IM SICHERHEITSDIENST

STICH- / SCHUSSWUNDEN
Stichwunden sind hierzulande weit häufiger als Schusswunden. Das Vorgehen ist 
bei beiden Verletzungsarten gleich. 

Die Oberfläche der Haut kann geringgradig verletzt, der eigentliche 
Schaden darunter hingegen massiv sein. 
Stich- /Schusswunden können übersehen werden. Sie bluten häufig 
wenig nach aussen. 

Ist eine Stich- /Schussverletzung möglich, so muss «aggressiv» nach 
einer entsprechenden Wunde gesucht werden.
Es ist bei einer Stich- /Schussverletzung immer von einer schwerwie-
genden Verletzung auszugehen (besonders bei Verletzung von Kopf, 
Hals, Brustkorb, Bauch und Becken). 

Erste Hilfe bedeutet hier, den Zeitverzug zwischen Verletzungsereignis 
und Behandlung im Spital minimal zu halten. 
Druck auf die verletzte Stelle kann die Blutung reduzieren. Bei Ampu-
tationen und/oder intensiver äusserer Blutung an Extremitäten kann 
zusätzlich ein Tourniquet angebracht werden. 
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Medizinische Hilfeleistungen sind immer 
zu dokumentieren. So kann im Nachhinein 
nachvollzogen werden, was wann weshalb 
geschehen ist. 

JDMT stellt einen Einsatzrapport zur Ver-
fügung, der auch als Checkliste dient.
So wird nicht nur die Hilfeleistung mit 
wenig Aufwand dokumentiert, sondern 
gleichzeitig auch erzielt, dass Prioritäten 
richtig gesetzt werden und nichts Relevan-
tes vergessen geht. 
Ausgefüllte Einsatzrapporte sind durch 
eine medizinische Fachperson auszuwer-
ten. Feedbacks an die Sanitäter helfen, die 
Qualität im Einsatz zu optimieren.
Über Einsatzdetails ist Stillschweigen zu 
bewahren, insbesondere was persönliche 
Details der betroffenen Person anbelangt. 
Ausgefüllte Einsatzdokumente sind mit 
entsprechender Sorgfalt zu behandeln und 
wegzuschliessen.

Einsatzrapporte können bestellt werden 
via office@jdmt.ch.

DOKUMENTATION 
VON HILFELEISTUNGEN

Situation
Sicherheit
Support

1

2

3

4

5

Erster Eindruck

Patienten-
beurteilung

Realisieren
Entscheiden
Organisieren

Medizinische
Massnahmen

Rettungsdienst benötigt? Notruf 144  JDMT Service Line +41 44 404 51 51

Situation O Bagatellereignis O Schwerwiegendes Ereignis O
 O Mehrere Betroffene O Erhebliche Kraftwirkung O 

Gefahr für Retter, Patient, Umstehende?  O Ja    O Nein Konsequenzen
Jetzt klar, dass Support nötig? 
O Rettungsdienst 144       O Andere Helfer       O AED       O Feuerwehr       O Polizei       O Alarmierung ausgelöst

Patient Haltung O Steht O Sitzt O Liegt
 Bei Bewusstsein O Ja     O Wirkt verwirrt O Nein
 Augen geöffnet O Ja      O Nein
 Atmet O Ja     O Problematisch O Nein
 Hat Schmerzen O Ja      O Nein 
Jetzt Notruf 144 verständigen? Kreislaufstillstand? Herzinfarkt möglich? Wirbelsäulenverletzung möglich? 
Ereignisbeschrieb

Weiteres

Datum Zeit Firma

Patientenangaben

Name

Vorname

Geburtsdatum

Adresse

Telefon

BesonderesWeitere Angaben

Beschwerden O Besser O Unverändert O Schlechter

Entlassen nach O Arbeitsplatz O Hause O Hausarzt

 O Spital     Mit Rettungswagen  O Ja    O Nein

Sanitäter

Name

  O Bei Bewusstsein O Verwirrt O Bewusstlos  
  O Normal  O Zu schnell O Keine ausreichende Atmung feststellbar
  O Bekundet Atemnot O Pfeifen beim Ein-/Ausatmen   
  O Gut       O Kaltschweissig       O Bleich O Schwindelempfinden
  
  Schädel-Hirn-Bereich O Ja    O Nein Wirbelsäule       O Ja      O Nein
  Brustkorb/Bauch/Becken O Ja    O Nein Arme/Beine       O Ja      O Nein
  Blutungen  O Ja    O Nein

Bewusstsein ?

Atmung ?

Kreislauf ?

Verletzungen ?

Einsatzrapport

Ausgefüllte Einsatzrapporte sind vertraulich zu behandeln.

Realisieren O Situation dringlich     O Situation nicht dringlich
 Hauptproblem
 

 Unwohlsein > Wenn 40 Jahre oder älter, dann Rücksprache   O  
  mit Fachstelle nehmen (Stummen Infarkt nicht verpassen).
 Verwirrt nach Sturz > Schädel-/Hirn-/Wirbelsäulenverletzung möglich  O
Entscheiden  Mit Notruf 144 Rücksprache nehmen/Rettungswagen anfordern  O   
 Vorgehen nach Schema Herzinfarkt    O
 Vorgehen nach Schema Wirbelsäulenverletzung    O
Organisieren  Einweisung Rettungswagen organisieren    O
 
Herzkreislaufstillstand > Wiederbelebung mit Thoraxkompressionen/AED   O
Herzinfarkt, Schlaganfall > Patient nicht bewegen > beruhigen > REA-Bereitschaft erstellen   O
Wirbelsäulenverletzung > Halsschienengriff > Patient auffordern, sich nicht zu bewegen   O
Atemwegsverlegung durch Fremdkörper > Heimlich-Manöver > 144 alarmieren   O
Verwirrt > Unterzuckerung möglich? > Zucker verabreichen     O
Bewusstlosigkeit > Kein Trauma > Atmung vorhanden > Bewusstlosenlagerung   O
Krampfanfall > Kopf des Patienten stützen (Schutz vor Aufprall/Schutz der Wirbelsäule)   O
Blutung > Stillen      O                                   Verletzte Extremität > Schonen und Schienen   O
Verbrennung > Mit körperwarmem Wasser kühlen      O  
Weitere Massnahmen

Patient überwacht   O Liegend   O Sitzend    Dauer
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KURSBESUCHE

Ausbildung

Beschrieb:

Dauer:

Datum:     Unterschrift:

Ausbildung

Beschrieb:

Dauer:

Datum:     Unterschrift:

Ausbildung

Beschrieb:

Dauer:

Datum:     Unterschrift:

Ausbildung

Beschrieb:

Dauer:

Datum:     Unterschrift:

Ausbildung

Beschrieb:

Dauer:

Datum:     Unterschrift:
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Ausbildung

Beschrieb:

Dauer:

Datum:     Unterschrift:

Ausbildung

Beschrieb:

Dauer:

Datum:     Unterschrift:

Ausbildung

Beschrieb:

Dauer:

Datum:     Unterschrift:

Ausbildung

Beschrieb:

Dauer:

Datum:     Unterschrift:

Ausbildung

Beschrieb:

Dauer:

Datum:     Unterschrift:
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KURSBESUCHE
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Ausbildung

Beschrieb:

Dauer:

Datum:     Unterschrift:

Ausbildung

Beschrieb:

Dauer:

Datum:     Unterschrift:

Ausbildung

Beschrieb:

Dauer:

Datum:     Unterschrift:

Ausbildung

Beschrieb:

Dauer:

Datum:     Unterschrift:

Ausbildung

Beschrieb:

Dauer:

Datum:     Unterschrift:

Ausbildung

Beschrieb:

Dauer:

Datum:     Unterschrift:

Ausbildung

Beschrieb:

Dauer:

Datum:     Unterschrift:

Ausbildung

Beschrieb:

Dauer:

Datum:     Unterschrift:

Ausbildung

Beschrieb:

Dauer:

Datum:     Unterschrift:

Ausbildung

Beschrieb:

Dauer:

Datum:     Unterschrift:
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Erste Hilfe ist dann erfolgreich, wenn sie als System betrieben wird. JDMT ist der 
schweizweit einzige Systemanbieter für Erste Hilfe. Fünf Komponenten bewirken, 
dass Erste Hilfe als System anhaltend schnell, wirksam und sicher gewährleistet ist:

> Der konzeptionelle Rahmen
> Die Effektoren (Hilfeleistenden)
> Tools
> Fachsupport
> Qualitätsmanagement

Im konzeptionellen Rahmen ist festzulegen, welche Leistungsziele die 
Erste-Hilfe-Organisation zu erreichen hat (Fähigkeiten, Eingreifzeiten) 
und wie die organisatorischen Aufgaben verteilt werden. Unter Effekto-
ren versteht man die Hilfeleistenden und ihre Ausbildung. JDMT kennt 
vier Kategorien: Laien, qualifizierte Ersthelfer, Professionals (z. B. Ärzte 
und Rettungssanitäter) sowie Experts (z. B. Notarzt).
Tools sind Algorithmen, App/Manual, Dokumentationen, Schutzartikel 
(Handschuhe), AED und Material zur Wundversorgung.  
Wesentlich ist, dass jeder Effektor immer fachlichen Support in An-
spruch nehmen kann. JDMT empfiehlt, im Zweifel immer mit dem Not-
ruf 144 Rücksprache zu nehmen. Weiter bietet JDMT einen eigenen 
telefonischen Fachsupport 7 /24. So lässt sich das Risiko reduzieren, 
etwas Relevantes zu verpassen. Und die Hilfeleistenden fühlen sich si-
cherer, weil sie Rücksprache haben nehmen können.
Jeder Patientenkontakt wird nachbereitet durch einen der JDMT-Ärzte. 
Diese geben direktes Feedback an die Hilfeleistenden. Gegenüber dem 
Auftraggeber wird das Erreichen der Leistungsziele gemäss konzeptio-
nellem Rahmen (u. a. mittels Notfallübungen) überprüft. 

WIRKSAM UND SICHER 
ERSTE HILFE LEISTEN
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DIE GOLDENEN REGELN 
DER ERSTEN HILFE 

10  Erfolgsrezepte für eine wirksame und sichere Erste Hilfe:

 1. Systematisch vorgehen in allen medizinischen Notfällen.

 2. Gefahren für sich, den Betroffenen und Dritte erkennen und meiden.

 3. Frühzeitig Support anfordern (Helfer, AED, Notruf 144).

 4. «Misstrauisch» sein und primär von etwas Schwerwiegendem 
  ausgehen.

 5. Rasch Chaosphase durchbrechen und Situation beherrschen.

 6. Den Patienten so positionieren, wie es ihm wohl ist (Ausnahme 
  bei Verdacht auf Verletzung der Wirbelsäule).

 7. Das Gespräch mit dem Patienten durch eine einzige Person 
  führen lassen.

 8. Bei Notfällen mit Kindern beschleunigt Fachsupport einholen.

 9. Für Führung im Einsatz sorgen: Einer muss immer die Leitung 
  innehaben.

10. Patiententransporte nur mit Rettungswagen oder Taxi.
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