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Unfall...-...was nun?

Erste Hilfe in Schulen - was ist zu tun?

Verletzung

Erstversorgung
(z. B. durch Lehrkréfte oder Schulsanititsdienst)

s N

Eltern informieren / Betreuung
des verletzten Schiilers

Eltern holen ihr Kind ab Transport: je nach Unfallschwere
z. B. mit PKW, Taxi, Krankenwagen

Arzt/KrankenhausJ ( Arzt/Krankenhaus J

weitere Unterrichtsteilnahme

Erstversorgung durch Kiihlung

Eine der wichtigsten und einfachsten Mafinahmen zur Erstversorgung ist die Kithlung. Bei vielen Verletzungen kann dadurch
ein positiver Effekt (Vermeidung groBerer Blutergiisse, Schmerzreduktion, etc.) erzielt werden. Entscheidend ist hierbei eine
ausreichende Dauer (mindestens 20 Minuten). Eine zu kurze Kiihlzeit erhoht stattdessen die Durchblutung.

Praktikable Kiihlmoglichkeiten:
Kaltes Wasser, Eiswiirfel/Eislollies, Plastiktiite mit Eiswiirfel in Wasser, etc. Kiihlgelkissen
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Die Verwendung von Kéltesprays ist
unbedingt zu unterlassen!

Durch Kaltesprays wird keine ausreichend
lange Kiihlung erreicht, und die Kiihlung
ist nur oberflachlich. Zudem besteht we-
gen der punktuellen, extremen Kalteent-
wicklung die Gefahrvon irreparablen
Erfrierungen. Bei der Kithlung mit Eis in
der Turnhalle besteht Rutschgefahr durch
heruntergetropftes Wasser. Am besten
hat sich der Einsatz von ausreichend
grof3en, mehrfach verwendbaren Kiihl-
gelkissen erwiesen. Die Coolpacks sollten
so grof3 sein, dass sie um ein Gelenk ge-
legt werden kénnen (empfehlenswert ist
eine Grof3e von ca. 10 x 30 cm).

Da es des 6fteren vorkommt, dass sich
zwei Kinder gleichzeitig verletzen (z. B.
Zusammenprall) und die wirksame Kiihl-
dauer der Kiihlgelkissen etwa 15 Minuten
betragt, sollten mindestens vier Stiick be-
triebsbereit in einem kurzfristig erreich-

baren Eisfach liegen, um ausreichend lan-

ge kiihlen zu konnen. Zur Vermeidung von
Erfrierungen sollte ein gerade dem Tief-
kiihlfach entnommenes Kiihlkissen nicht
direkt auf die Haut gelegt, sondern z. B.
ein Papiertaschentuch oder diinnes Stoff-
tuch dazwischen plaziert werden. Kiihl-
kissen gibt es auch in der Einmal-Version.
Diese sind besonders fiir Klassenfahrten,
Wanderungen etc. empfehlenswert.

Ersthelfer-Aus- und Fortbildung

Um fiir Schiiler eine wirksame erste Hilfe
sicherzustellen, sollen grundsatzlich alle
Beschiftigten einer Schule liber aktuel-
le Erste-Hilfe-Kenntnisse verfligen, min-
destens aber 50%. Die Kenntnisse sind
im Abstand von jeweils drei Jahren durch
Besuch eines Kurses ,,Fortbildung fiir be-
triebliche Ersthelfer” gemaf DGUV Grund-
satz 304-001, Anhang 2 im Umfang von

Das P. E. C. H - Prinzip:

Pause
Korperteils

Eis

Compression

Hochlegen

verringern

Belastungsstopp und Ruhigstellung des verletzten

MaBnahmen zur Kithlung

neben der Kiihlung sollte bei stumpfen Verletzungen,
Zerrungen, Distorsionen, o. . auch ein Kompressions-
verband angelegt werden.

des verletzten Kdrperteils, um fiir einen erhohten
Blutriickfluss aus diesem Bereich zu sorgen und
dadurch die Einblutung in das verletzte Gewebe zu

neun Unterrichtseinheiten aufzufrischen.
Als besonderer zielgruppenspezifischer
Inhalt kénnen auch weitere Erste-Hilfe-
MaBnahmen fiir Kinder aus dem Anhang
6 des DGUV-Grundsatzes 304-001 ausge-
wahlt werden. (RdErl. d. MK v. 27. 6. 2016;
s. Ministerialblatt Nr. 28/2016, S. 756 ff)

Personen mit einer sanititsdienstlichen/
rettungsdienstlichen Ausbildung oder ei-
ner entsprechenden Qualifikation in ei-
nem Beruf des Gesundheitswesens gelten
als fortgebildet, wenn sie an vergleichba-
ren Fortbildungsveranstaltungen regelma-
Rig teilnehmen oder bei ihrer beruflichen
oder ehrenamtlich sanititsdienstlichen/
rettungsdienstlichen Tatigkeit regelmafiig
Erste-Hilfe-MaBnahmen durchfiihren.

Der Gemeinde-Unfallversicherungsver-
band Hannover bzw. die Landesunfall-
kasse Niedersachsen tibernimmt die Kos-
ten flir die Schulung im Rahmen der zur

Verfligung stehenden Haushaltsmittel.
Die Kosteniibernahme ist durch die je-
weilige Schule friihzeitig im Voraus beim
zustdndigen Unfallversicherungstrager
unter Angabe der Zahl der Beschaftigten
(sowohl kommunale als auch Landesbe-
dienstete) und Schiiler der Schule schrift-
lich zu beantragen.*

Hierzu ist das entsprechende Formblatt
des Gemeinde-Unfallversicherungsverban-
des Hannover bzw. der Landesunfallkasse
Niedersachsen zu verwenden.

Eine Kosteniibernahme kann ohne
vorliegende Kosteniibernahmeerklarung
nicht erfolgen.

*Zu finden unter http://www.guvh.de/praevention/antragsverfahren/erste-hilfe.php




Schulsanitdtsdienst

Eine weitere Moglichkeit, die von immer
mehr Schulen genutzt wird, ist die Ein-
richtung eines Schulsanitatsdienstes.
Unter verantwortlicher Leitung eines
Lehrers werden Schiiler in Kooperation
mit den Erste-Hilfe-Unternehmen zu Erst-
helfern ausgebildet und im Bedarfsfall
wahrend der Schulzeit abrufbereit ein-
gesetzt. Ein solcher Schulsanitdtsdienst
gewdhrleistet eine wirksame erste Hilfe
und kann wesentlich zur Verbesserung
des Schulklimas beitragen. Dariiber
hinaus erhalten die Schiiler auch bei
kleineren Verletzungen eine sachgerech-
te Versorgung und konnen ggf. wieder
am Unterricht teilnehmen. Der Schul-
sanitdtsdienst stellt somit ein wichtiges
Bindeglied in der Rettungskette dar.
Reicht die Erste-Hilfe-Versorgung nicht
aus, wird von den Ersthelfern entschie-
den, ob und wie die Verletzten in weitere
Behandlung gebracht werden (= Arzt-
wahl; = Transportmittel). Aus diesen
Griinden begriiRen die Schiilerunfall-
versicherungstrager die Einrichtung

von Schulsanitdtsdiensten.

Ein Schulsanititsdienst entbindet die
Schulen nicht von der Verpflichtung,
dass maglichst alle Lehrkriifte in der
Lage sind, wirksame erste Hilfe leisten
zu kdnnen.

Arztwahl

Schiiler mit Bagatellverletzungen

(z. B. Schurfwunden, kleine Prellungen,
etc.) kénnen auch zum Hausarzt bzw.
Arzt fuir Allgemeinmedizin geschickt
werden.

Ansonsten sind verletzte Schiiler grund-
satzlich einem Durchgangsarzt vorzustel-
len (D-Arzt-Verfahren). Durchgangsarzte
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sind bestellte Arzte fiir Chirurgie oder
Orthopddie, die als solche nieder-
gelassen oder an Krankenhdusern

tatig sind. Unfallverletzte haben die freie
Wahl unter den Durchgangsarzten ihres
Bezirkes.

Im Fall von Verletzungen von Augen,
Nasen, Ohren, Zahnen, Kiefer etc. sind
die entsprechenden Fachdrzte zu
konsultieren (Facharztverfahren).
Wichtig ist aberin jedem Fall, dass dem
Arzt gleich bei der Anmeldung mitgeteilt
wird, dass ein Schulunfall vorliegt.

Transportmittel

Bei ca. 900.000 Schiilern im Zustandig-
keitsbereich des Gemeinde-Unfall-
versicherungsverbandes Hannover
ereignen sich pro Jahr etwa 100.000
Unfélle. Fiir die daraus resultierenden
Verletztentransporte werden jahrlich
ca. 1,7 Millionen EUR aufgewandt.

Oftmals werden dabei auch im Fall von
Bagatellverletzungen unndotigerweise
Kranken- oder Rettungswagen gerufen.
Dies fiihrt nicht nur zu vermeidbar héhe-
ren Kosten, sondern unter Umstdanden
auch dazu, dass Kranken- oder Ret-
tungswagen fiir einen anderweitigen,
wichtigen Notfalltransport blockiert
sind. Inshesondere in der Grund-
schule sollten Schulkinder moglichst
durch eine vertraute Person (z. B.
Lehrer, geeigneter Mitschiiler, Haus-
meister) begleitet werden, sofern die
Eltern dies nicht tibernehmen bzw. ihr
Kind abholen kdnnen.

Bei vielen Verletzungen kann der Trans-
port mit privatem PKW, Taxi, 6ffentlichen
Verkehrsmitteln oder vielleicht sogar zu
Fuf3 erfolgen. Natirlich besteht hierbei
sowohl fiir die verletzten Schulkinder als
auch die Begleitpersonen gesetzlicher

Unfallversicherungsschutz. Die
anfallenden Kosten - auch fiir Begleit-
personen - tragt der Gemeinde-Unfall-
versicherungsverband Hannover bzw.
die Landesunfallkasse Niedersachsen
im Rahmen der geltenden Vorschriften.

Die folgenden Empfehlungen von

Herrn Dr. med. Michael Stiife sollen
Hilfestellung geben, welches Transport-
mittel bei welchen Verletzungen
geeignet ist.
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Empfehlungen fiir den Transport von verletzten Schiilern von der Schule zur drztlichen Versorgung

Fachlich begleiteter Transport notwendig: Transport ausreichend mit:
e  Krankenwagen (Rufnr.: 19 222) ) ®  Taxi/Pkw m
o Rettungswagen (Rufnr.: 112) (R) o  {ffentlichen Verkehrsmitteln ©)
e zuFuB F)
Kopfverletzungen

e  Schéadelverletzungen mit Erbrechen und/ R e reine Gesichtsverletzung/Nase T

oder Erinnerungsverlust und/oder (kurze) e iuBere Verletzung des Ohres T

it (o . .

Bewusstlosigkeit (= Gehirnerschiitterung) 5 RS GRS T

e  Blut bzw. ,Wasser* lduft aus dem Ohr R
} ) e  7Zahnverletzung T
e Augenverletzung mit Sehstorung K e Nasenbluten T
Wirbelsdulenverletzungen
e  Schiiler kann sich nicht mehr selbst aufrichten R e  Prellung/Stauchung mit erhaltener T/0
e Lihmungserscheinungen an den Extremitéten R Beweglichkeit
e  eventuell Atemstorungen R
Brustkorb

e  starker Schmerz im Rippenbereich und/oder R e  Prellung mit nachfolgend freier Atmung T/0

zunehmende Atemnot (Blauwerden der Lippen)

Bauch/Becken

e  starke Verletzungen im Bauchraum mit R e  Bagatellverletzungen T/6

denkbarer Verletzung von Leber, Milz e nachlassende Schmerzentwicklung T/6

oder Nieren
e zunehmende Schmerzentwicklung und/ K/R

oder Kreislaufstorungen
e  Bewegungsstorungen im Becken-Hiift-Bereich K/R

Verletzungen an Muskeln, Sehnen und Béndern
e falls Lagerung im Sitzen nicht moglich ist K e falls Lagerung im Sitzen moglich ist T
e falls nur oberer Kérper betroffen T/0/F
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Empfehlungen fiir den Transport von verletzten Schiilern von der Schule zur &drztlichen Versorgung

Fachlich begleiteter Transport notwendig: Transport ausreichend mit:
e  Krankenwagen (Rufnr.: 19 222) (4] e  Taxi/Pkw m
e  Rettungswagen (Rufnr.: 112) R) e  offentlichen Verkehrsmitteln ©)
e zuFuB (F)
Gelenkverletzungen
e  sichtbare Fehlstellungen (Luxationen) K/R e  Prellungen bzw. Verstauchungen mit T/O/F
mit aufgehobener Funktion nachfolgend (teil)erhaltener Funktion
Knochenverletzungen
e  sichere Knochenbruchzeichen an Kopf, K/R e  sichtbare Knochenbruchzeichen an T
Wirbelsaule, Schultergiirtel, Brustkorb, Ober- Armen, Handen, Fingern, Fiifien, Zehen,
und Unterschenkel sofern eine transportsichere Fixierung
e  sichere Knochenbruchzeichen an den iibrigen K/R méglich und das Allgemeinbefinden
Extremitdten, sofern keine transportsichere gutist

Fixierung moglich

e unsichere Knochenbruchzeichen (Schmerz, K/R
Schwellung, aufgehobene Funktion), wenn
das Unfallgeschehen bzw. Befinden des
Verletzten Schlimmeres befiirchten ldsst

Wunden

e  starke Blutungen K/R e alle durch Verband und Fixierung T/0/F
e  hoher Blutverlust mit drohendem Schock R beherrschbaren duferen Blutungen

Kreislaufstérungen

e  zunehmender Schwindel und Ubelkeit K e nachlassende Symptome T
e Schockzustand (Blasse, ,kalter Schweif?*) R
e  sehrstarke Schmerzentwicklung R

(=drohender Schockzustand)

Wenn iiber die Rufnummer 112 ein Rettungswagen gerufen wird, ist davon auszugehen, dass die Rettungsleitstelle wenn nétig automatisch einen
Notarzt mit einsetzt.
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So erreichen Sie lhren zustindigen Unfallversicherungstrager:

Die Landesunfallkasse Niedersachsen ist zustandiger
Versicherungstrager fiir Schiilerinnen und Schiiler an
Schulen in kirchlicher oder privater Tragerschaft in ganz
Niedersachsen.

Grafik: GUVH

Gemeinde-Unfallversicherungsverband Hannover
Landesunfallkasse Niedersachsen

Postfach 8103 61
30503 Hannover

Am Mittelfelde 169
30519 Hannover

Tel.: 0511-87 07-0
Fax: 0511-87 07-188

Internet: www.guvh.de e www.lukn.de
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