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BERUFSFEUERWEHR
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* Ungewohnlicher Geruch nach
Knoblauch, Senf, Fisch, Heu,
Bittermandel, Chlor und/oder
gleiche Vergiftungssymptome
bei mehr als einer Person
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Offnet Augen spontan
Interagiert adaquat

Spricht verstandlich lert
Verfolgt Gegenstande

Motorische, verbale oder sonstige Reaktion
auf verbalen Stimulus erbal
(laut ansprechen oder berihren)

Motorische, verbale oder sonstige Reaktion
auf Schmerzreiz ain
(z.B. Zwicken)

Keine motorische, verbale oder .
sonstige Reaktion nresponsive

** NotfallmaRnahmen bei SK | (rot)

Nicht Aufgabe des Sichtungsteams wahrend der Vorsichtung !

Durchfihrung durch den Notarzt bzw. in Notkompetenz durch Rettungsfachpersonal.

Atemwegssicherung ( , ggfs. Notfallintubation)

Dringliche Intubation bei GCS kleiner 10 bzw. ,
Blutung im Mund-Rachen-Raum oder Aspiration

Beatmung uber Maske oder Tubus
Thoraxdekompression bei Spannungspneumothorax

Blutstillung

*** Notdekontamination bei SK | und notwendigem Notfalltransport

Entfernen der Kleidung

ggfs. Abwaschen / Abtupfen mit Wasser oder Wasser-Seife-Gemisch

© Berufsfeuerwehr Mlnchen - Einsatzplanung. Version 4.1. Stand: 13.07.2018 Seite 2/2



