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Schockraum

Akut lebensbedrohte Patienten werden
im Schockraum stabilisiert.

O .
o o

Ersteinschatzung Untersuchung

Fur die Untersuchung
verfigen die Arzte in der
Notfallambulanz Gber eine
breite Palette an diagnosti-
schen Mitteln. Viele Gerate
sind mobil einsetzbar.

Wie schnell braucht der Patient Hilfe?
Bei der Ersteinschatzung teilen

Pflegekrafte die Ankommenden je nach
Symptomen in funf Dringlichkeitsstufen ein:

Uberwachungsraum
1. is:i::;tx 10 Minuten Patienten, die sich in einem kritisgchen Zustand

befinden, warten im Uberwachungsraum
auf die Untersuchung. Blutdruck und
Herzfrequenz werden kontrolliert.

} ldngere Wartezeit

Haufigkeit der fiinf Dringlichkeitsstufen

Herzkatheterlabor

Herzinfarktpatienten
werden oft vom Rettungs-
wagen direkt ins Katheter-

labor gebracht, wo die
Kardiologen das verschlos-

Intensivstation

Diagnose

Nach der Diagnose ent-
scheidet sich, ob der

Patient wieder nach Hause Stationﬁr

entlassgn oder auf eine e 1) e
Station verlegt wird. o

der Patientinnen

und Patienten

werden stationar

aufgenommen.

Eingriffsraum

Kleinere ambulante
Eingriffe und Operationen
finden direkt im Eingriffsraum
der Notaufnahme statt.

Nach Hause
circa. 60 Prozent der Menschen gehen nach der
Untersuchung/Behandlung wieder nach Hause.



