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Die neue ZINA
im Allgéu am
Klinikum Kempten

Fahrplan fir Rettungsdienste



Anmeldevorgang

Mindest-Anmelde-Datensatz Rettungsdienst (MANDAT RD)

Notfallpatient Schockraumpatient Patientenangaben Bemerkung

Ansprech- [] bei Bewusstsein GCS
A barkeit/ | eintrlibend Ggf. Orientierung
awareness [ bewusstlos
1] sediert / narkotisiert

Anmeldung eines Patienten durch den Beatm_ung/ Respiratorisch [ §tabil ) Ggf. F_’neumotho‘r.ax/
Rettungsdienst direkt beim Notfallkoordinator irEziling Dinstabil - Spastik/Lungenddem
B Beatmet [ja [l intubiert
der Notaufnahme unter: {1 nein [] Larynxtubus

1 NIV-Beatmung

Circulation | kreislaufstabil Ggf. Zusatzhinweise Uber

- 1 Schock Katecholaminbedarf,
Te I efo n - O 8 3 1 530 1 1 1 1 C [] bedrohliche Arrhythmie = praklinische Hypothermie?
| Z.n. Reanimation
11 laufende Reanimation

D Details...
bei Arbeitsdiagnosen: Organmuster/ Verbrennungsausmaf
. . i . . Traumata Perforierende Verletzung?
Bitte Ubermitteln Bitte halten Sie Offene Fraktur? Schmerzskala
Sie nach MOg“Chkelt: nebenSt.ehende . .- bei STEMI  frisch? Symptombeginn, Symptomentwicklung
« Namen des Patienten Informationen bereit. / Stroke / Vorbehandiung
Gefalver- Schmerzskala
* Geburtsdatum schluss
des Patienten --- Intoxikation  Art des Giftes: Zeitpunkt, Dosis, Patienten-Gewicht
¢ \Verdachts- bzw. \S/Z?gz?ar?z?ugni;n, Symptomentwicklung
Einweisungsdiagnose
andere V.a. Symptombeginn, Symptomentwicklung
Erkrankun- Vorbehandlung
gen Schmerzskala
Extras (1 Dialyse-, CPAP-, PM-,
AICID-Patient
E 1 Schwangerschaft
[ MRE
[1 Kontamination




Lageplan Ankunft in der ZINA
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Anfahrt zur Notaufnahme am Klinikum Kempten iiber Ankunft in der ZINA

die Pettenkoferstrafie. Die Anmeldung erfolgt bei unserem administrativen
Team: Hier werden die Patientendaten erfasst.
Die Versichertenkarte des Patienten erleichtert uns
diesen Vorgang.



Sichtung des Patienten

P

Triag

Sichtung des Patienten

Die Sichtung des Patienten findet im dafir vorgesehe-
nen Triageraum, in der Regel durch den Notfallkoor-
dinator statt. Hier wird mittels des ,Manchester Triage
Systems” die Behandlungsdringlichkeit festgelegt.

Das Manchester Triage System

Die 5 Triagestufen:

Triagestufe Erstkontakt Farbe Max. Zeit
Arzt (Minuten)

Eintreffen bis Ersteinschatzung

EEEN T T

Dringend Gelb

Nicht

Das Manchester Triage System ist Symptom orientiert

Auf den Einsatz von Diagnosen in jeder Form, auch
auf Verdachtsdiagnosen, wird ganzlich verzichtet.
Die Entscheidung fir eine Dringlichkeitsstufe wird
anhand von ,Beschwerdekomplexen® gefallt.

Zum Beispiel:

* Abdominelle Schmerzen bei Erwachsenen

» Thoraxschmerz beim Erwachsenen

* Trauma beim Erwachsenen




Notarzt begleitete Patienten Notarzt begleitete Patienten

Eingang der ZINA

Notarzt begleitete Patienten

Die Ubernahme von Notarzt begleiteten Patienten
findet direkt in den dafir vom Notfallkoordinator
vorgesehenen Raumen der ZINA, mittels eines
Arzt-zu-Arzt-Ubergabegespraches statt.




Spektrum

Notfallmedizinisch relevante Spezialgebiete

Allgemein-, Viszeral-,

GefaB- und Thoraxchirurgie

* Akute abdominelle und
thorakale Erkrankungen,
auler rupturierte thorakale
Aortenaneurysmen

» GefaBmedizinsche Notfalle

Andasthesie, Operative

Intensivmedizin und

Notfallmedizin

Internistische und Operative

Intensivmedizin inklusive:

* Differenzierter
maschineller Beatmung

» Hamofiltration/
Hamodialyse

Frauenheilkunde und

Geburtshilfe

* Geburtshilfliche Notfalle

* Akutes Abdomen gynéko-
logischer Genese (ektope
Graviditat, Adnextorsion,
Tuboovarialabszess)

» Besonderheit: Akutes
Uberstimulationssyndrom
nach kontrollierter ovarieller
Stimulation

Gastroenterologie

* Unklare abdominelle
Beschwerden

* Akute gastrointestinale
Blutungen

Hamatologie, Onkologie,

Palliativmedizin

* Anamien, Neutropenie,
Thrombozytopenie,
Gerinnungsstérungen

* Thrombembolische
Erkrankungen

» Malignome

Herz- und GefaRzentrum/

Kardiologie

* Behandlung von
Herzinfarkten bzw.
akuten Koronarsyndromen

* Herzinfarktnetzwerk und
Chest Pain Unit

* Akute tachykarde und
bradykarde Herzrhythmus-
stérungen

Neurochirurgie

* Intrakranielle Blutungen
(ICB, SAB, SDH, EDH)

+ ,Krampfende*“ Patienten,
bei denen ein Hirntumor
ausgeschlossen werden
muss

* Spinale Notfalle und
Traumen, inkl. Schadel
und Wirbelsaule

Neurologie

* Apoplex/ICB

« Status epilepticus

* Meningitis

Orthopadie und

Unfallchirurgie

* Berufs- und auch
Wegeunfalle

* Verletzungsartenverfahren
(DGUV)

» Schwer-/ Schwerst-
verletzten-Versorgung

» Handchirurgische Notfélle,
Replantationen

» Wirbelsaulenverletzungen,
Wirbelsauleninfektionen

* Tumoren und Infektionen

Spektrum

Padiatrie

* Neonatologische
Intensivmedizin

» Padiatrische Intensivmedi-
zin, z.B. postoperativ, meta-
bolisch, neuropadiatrisch

Radiologie
Notfalldiagnostik im
Schockraum und in der ZINA:
* Roéntgen, Sonographie
und CT
» Weiterflihrende Diagnostik
bei Bedarf (Angio, DL, MRT)
Notfallintervention
(z.B. Coiling bei Blutung,
intraarterielle Lyse bei
Schlaganfall)

Urologie

* Verletzungen des Harn-
traktes und der Genital-
organe beim Mann

« Harnsteinkoliken,
Harnverhaltung,
Harnwegsinfektionen

» Akute Hodenschmerzen
und Infektionen der
Genitalorgane beim Mann



Unser Team besteht aus Arzten, Pflegekraften,
Rettungsassistenten und administrativen Kraften.

Wir freuen uns auf eine gute Zusammenarbeit!
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ZINA
Zentrale Interdisziplindre Notaufnahme

Robert-Weixler-Stralte 50

87439 Kempten

Telefon 0831 530-3241

Fax 0831 530-3451

E-Mail zina@klinikum-kempten.de
Internet www.klinikum-kempten.de



