THL TAG 2013
Meggenhofen

Ausbilder:

Kategorie

Gruppenkommandant (IC)

Bemerkungen

ERSTE ERKUNDUNG

Zeit:

Erkennen und beurteilen der Gefahr

Komplette innere und auBere Erkundgung des
Unfallwagens & Informationen sammeln

Zuteilen der Prioritdten an die Mannschaft

Grad / Schwere der Einklemmung erkannt

PLANUNG & KOMMUNIKATION

Logische Planung / Felxibilitdét A & B

Verbindet, konsultiert & hort zu

Anweisung registriert und dementsprechend
gehandelt

Jederzeit Fursorge fiir das Opfer

EINSATZLEITUNG

Effektivitat und Einfluss des Teamcaptain

Uberblick des Teamcaptain

Simultane Aktion & koordiniertes Team

Klare Ubergabe zum "Head"

pos. Punkte

SICHERHEIT

Benutzung der PSA

Sicheres Arbeitsumfeld gewéahrleistet

Kontrolliert Handhabung der Gerate

Beachtet alle Sicherheitsaspekte

Unterstitzung

Ressourcen rechtzeitig verfligbar

Einhalten des Tempos, Motivation des Teams

Wenig Geratebenitzung durch GK

Wenig erklaren wéhrend des Einsatzablaufs

Lern Punkte

Nachbesprechung:

Punktezahl

Unterschrift des Ausbilders:




THL TAG 2013
Meggenhofen

Innerer Retter (Medic)

Ausbilder:

Kategorie Bemerkungen Zeit:
ANNAHERUNG 1]2]|3|4|5[6|7|8]9]10

Erkennen und beurteilen der Gefahr

pos. Punkte

Verbindung mit dem GK

Erster Kontakt mit dem Patienten
ERSTE UNTERSUCHUNG 112|13|4|5(6]7|8]9]10

Atemwege mit Kontrolle der Wirbelsaule

Atmung

Blutzirkulation / Kontrolle der Blutungen

Invaliditat / Orientierung

Neubewertung / Meldung an GK
HWS MANAGEMENT 112]|3|4|5|6[7[8[9]10
Anféngliches HWS Management

Weiterfiihrendes HWS Management
MEDIZINISCHES GERAT 1[2[3|4]|5]|6|7]|8]9]10
Sicheres Geratemanagement
UMGANG MIT DEM PATIENTEN 1(2]3|4(5[6]7]|8[9]10 Lern Punkte
Bergung

Medizinische Untersuchung (Innerer Retter)
KOMMUNIKATION 112(3|4)|5(6[7]8]|9][10

Mit dem Team

Mit dem Opfer (Innerer Retter)

In Zusammenhang mit dem Zustand des
Patienten

SICHERHEIT DES PATIENTEN 1/2|3|4]|5]|6]|7]|8]9]10

Schutz vor dem Umfeld

Wahrnehmung des Opfers

Nachbesprechung: Punktezahl

Unterschrift des Ausbilders:




THL TAG 2013
Meggenhofen

Ausbilder:

Kategorie

Team:

Technische Rettung (Tool & Safety)

Bemerkungen

STABILISIERUNG DES FAHRZEUGES &
HANDHABUNG DES FENSTERGLASES

10

Zeit:

Stabilisierung schnell und konsequent

RegelméBige Prifung der Fahrzeugstabilitat

Fensterglas schnell und konsequent verarbeitet

Sicherheit gewahrleistet

SCHAFFUNG VON FREIRAUM IM
FAHRZEUGINNEREN

10

Frihzeitige Erkundung

Schaffung von Maximalraum

Vernunftiger Rettungsplan

Endgiltiger Befreiungsraum

HANDHABUNG DER AUSRUSTUNG

10

Zutreffende Ausriistung und Vorgehensweise

Verwaltung des Arbeitsbereiches

Ausreichende Warnungen

Identifizierung der Gefahren

pos. Punkte

BERUCKSICHTIGUN DES VERLETZTEN

10

Keine Bewegung wahrend der Stabilisierung
des Fahrzeuges

Patientenschutz

Rettungsplan

Ricksicht auf den Verletzten

TEAMWORK / SICHERHEIT / EFFIZIENZ

10

Vorbereitung der Patientenrettung

Gute Zusammenarbeit und paralleler
Arbeitsablauf

Guter Fortschritt wéhrend der Rettung

Sicherer Arbeitsablauf mit der Ausriistung

Lern Punkte

Nachbesprechung:

Punktezahl

Unterschrift des Ausbilders:




GK

ERSTE ERKUNDUNG

PLANUNG & KOMMUNIKATION

EINSATZLEITUNG

SICHERHEIT

UNTERSTUTZUNG

Sicherheit kritisch, Gefahr nicht erkannt

Keinen klaren Einsatzplan entwickelt. GK
konzentriert sich zu stark auf einen Plan und hat
keinen Plan B

GK erlaubt, dass die Teammitglieder die Kontrolle
Ubernehmen und ist nicht stark genug um den
Einsatzablauf unter Kontrolle zu haben

GK kiimmert sich nicht oder nur wenig darum
ob die Teammitglieder die korrekte PSA tragen.
Der GK ermuntert sie auch nicht diese zu
benutzen.

Ressourcen, Gerate und Prozeduren wurden
verzogert, da unzureichende Vorplanung.

Keine Bemuihungen die Lage zu erkunden

GK ist dominant gegeniiber seiner Mannschaft
und ist berratungsresistent, hért nicht zu und

GK hat eine ungiinstige Position eingenommen, um
die Arbeiten der Mannschaft zu leiten

Waéhrend des Hebens und Manipulierens von
schweren Gegensténden, wurde nicht auf das

GK feuert das Team nicht an und die
Mannschaft arbeitet langsam wahrend dem

verstanden wurden.

wurden bewiesen

Vorgehensweise der Mannschaft wieder

<:5 kommuniziert nicht mit der Mannschaft korrekte Handling geachtet. ganzen Szenario
-
E T Identifizierung der ersten Prioritaten nicht Anweisung des GK werden von der Mannschaft |GK stellt nicht sicher, dass die Arbeiten in einer Kritische Sicherheitsaspekte und ihr eintreten QK ist sehr Aufgabenbezogen und verliert die
W | v~ |erkannt und darauf reagiert ignoriert oder nicht verstanden logischen und effizienten Art und Weise durchgefihrt |auf das Opfer und die Mannschaft wurden nicht |Ubersicht der Einsatzleitung flir den GroBteil
‘u’j werden. Das operative Arbeiten tragt nicht dazu bei, |erkannt des Szenarios
; dass der Rettungsplan konsequent ausgeflhrt wird.
Grad / Schwere der Einklemmung Gberhaupt GK beriicksichtigt nicht die Auswirkungen der  |Die Vorgehensweise ist logisch und in Einklang mit  |Mannschaft wurde nicht ausgewechselt oder nur| GK muB wahrend des Szenarios standig
nicht erkannt getroffenen MaBnahmen auf das Opfer und dem Einsatzplan. Der geplante Einsatz der Gerate auf deren Anfrage. Techniken erklaren
stellt nicht sicher, dass die Mannschaft den und Ressourcen ist klar erkennbar.
inneren Retter und den Patienten Uber die
MaBnahmen informiert,
Alle Gefahren erkann.t gber nicht Plan A wird err_1twickelt und Plan B wird Das kénnen des GK ist in seinen Arbeiten klar GK berijcksi.chti.glt dig Sicherheit der Mannschaft Aktioqep zeitweise zwecks El:reichen des Ziels
dementsprechend effizient gehandelt ?ngedacht. Beim Auftreten voq Probl__emeh erkennbar, verliert jedoch zweitweise die Kontrolle und stc_allt zeitweilig die korrekte Benutzung der |koordiniert. F{e_ssourcen, Ger_ate und N
andert der GK den Plan, allerdings zdgerlich. {iber den Einsatzablauf. PSA sicher P_rozeduren mit kurzen Verzdgerungen effizient
eingesetzt.
Etwas zu "mechanische" Erkundung innerhalb |GK spricht wenig mit der Mannschaft oder berat |Urspriinglich eine gute Position eingenommen, Alle Sicherheitsaspekte wurden erkannt jedoch |GK ermutigt und motiviert die Mannschaft
N und auBerhalb der Unfallwégen, mit sparlichem |[sich in Gbertriebenen MafBe welche jedoch nicht im Laufe des Szenarios nicht alle effizient behandlet zeitweilig, aber ein gutes Tempo wird nicht
=2 Informationsaustausch beibehalten wird. wéhrend des gesamten Szenarios eingehalten
W oo
E ul) Erste Prioritdten erkannt aber nicht GK gibt der Mannschaft klare Anweisungen, Die Vorgehensweise ist logisch und in Einklang mit |Zeitweise wurde auf das korrekte Handling GK ist von Zeit zu Zeit etwas Aufgabenbezogen
L dementsprechend gehandelt vergewissert sich jedoch nicht, ob diese dem Einsatzplan. Der geplante Einsatz der Gerate  |geachtet
i verstanden wurden. und Ressourcen ist klar erkennbar.
Grad / Schwere der Einklemmung erkannt, Keine durchgehende Kommunikation wahrend |GK erkennt die Notwendigkeit das Kommando Mannschaft wurde gelegentlich ausgetauscht  |GK muss manchmal wéhrend des Szenarios
jedoch erst im spéteren Verlauf des Szenarios |des gesamten Ablaufs. Dadurch kommt es zu  |wahrend der Versorgung des Patienten abzugeben, Techniken erklaren
Tatigkeiten, welche ohne den Zustand des erhélt dieses jedoch nicht zuriick
Opfers zu berlicksichtigen, ausgefihrt werden.
Alle Gefahren erkannt und wahrend dem Es wurden gute Alternativen bericksichtigt. Ausgezeichnetes Fiihrungsverhalten zu jeder Zeit GK kontrolliert effizient die Sicherheit und stellt |Alle Entscheidungen werden ziigig und effizient
gesamten Szenario dementsprechend Eine klare Planung sieht mégliche Probleme bewiesen mit totaler Kontrolle wéhrend des sicher, dass alle Team-Mitglieder zu jeder Zeit |getroffen um ein Maximum an Effizienz von
gehandelt voraus bevor diese eintreten. Der Plan wird, gesamten Einsatzablaufes die korrekte PSA benlitzen Ressourcen, Geraten und Prozeduren zu
falls nétig und ohne Zeit zu verlieren, effizient erreichen
umgeandert und standig neu bewertet.
o Griindliche und gut organisierte Erkundung GK berat sich mit der Mannschaft und GK nimmt zu jeder Zeit eine gute Position ein, um die|Szenario gewissenhaft bewertet und GK ermutigt und motiviert zeitweilig die
s innerhalb und auBerhalb des Unfallwagens. bericksichtigt Vorschlage Mannschaft zu fiilhren und die Arbeiten zu regelmassig neu bewertet. Standig darauf Mannschaft. Ein gutes Tempo wahrend des
=:tl o Uberwachen bedacht, ein sicheres Arbeitsumfeld zu gesamten Szenarios eingehalten
L ',_ schaffen. Alle Gefahren klar erkannt und
g o effizient behandlet.
o Erste Prioritaten erkannt und dementsprechend |GK hat eine effiziente Art der Kommunikation  |Alle Tatigkeiten tragen dazu bei, das Ziel so effizient |Auf das korrekte Handling wurde fortwahrend  |GK unterstiitzt wenn und wo notwendig ohne
N effizient gehandelt und versichert sich, dass alle Befehle wie mdglich zu erreichen. Gleichzeitige Tatigkeiten |geachtet und dies spiegelte sich in der jedoch aufgabenbezogen zu werden

Lage des Patienten und Grad / Schwere der
Einklemmung richtig eingeschatzt und sofort
Plan A entwickelt

Die Sorge des GK fir die Sicherheit und das
Wohlergehen des Patienten ist aus den
Befehlen klar ersichtlich

Klare Kommandoliibergabe wahrend der Patient
bewegt wurde. Klare Kommandoiibergabe nach
Abschluss der Aktion

GK stellt sicher, dass alle Teammitglieder ihr
sicheres Arbeiten gegenseitig kontrollieren.
Mannschaft wurde regelmassig ausgewechselt.

GK muss zu keinem Zeitpunkt Techniken
erklaren oder lehren




IR ANNAHERUNG Gefahren an der Einsatzstelle ANNAHERUNG Verbindung mit dem GK ANNAHERUNG Verbindung mit dem Patienten
Evaluiert Gefahrenwarnung Nahert sich dem Unfallopfer erst nachdem das Umfeld vom GK Stellt sich vor, Spricht sofort mit dem Opfer
als sicher eingeschéatzt wurde
a Spricht mit dem GK bevor er sich der Unfallstelle nahert Halt die Kommunikation mit GK ununterbrochen aufrecht Bewertet Ansprechbarkeit mit dem Patienten
oc
g Nahert sich auf eine sicheren Art und Weise und flhrt einen Bewertet die eigene Sicherheit und die des Opfers immer wieder |Weist das Opfer an, sich wahrend dem ersten Check nicht zu
2 Sicherheitscheck durch neu bewegen
E Informiert den GK Uber tatsachliche oder mégliche Gefahren Komplettes ABCDE Schema. Riickmeldung zum GK so schnell Gibt dem Team und dem Opfer klare prazise Anweisungen
() wie moglich
Uberwacht Einsatzstelle ununterbrochen auf Infomiert den GK ununterbrichen tGber mégliche Gefahren fir das |Beruhigt das Opferr ununterbrochen
mdgliche Gefahren Opfer
5 a Innerer Retter fiihrte einige der oben angefiihrten Standards entweder zu schnell oder zu langsam aus
E — unsichere Praxis, kein systematisches Arbeiten
4
L . .. ..
ﬂ ‘I" Innerer Retter fiihrte einige der oben angefiihrten Standards entweder zu schnell oder zu langsam aus
sichere Praxis, kein systematisches Arbeiten
= | m»
N CIO Innerer Retter flihrt alle der oben angefiihrten Standards aus obwohl zu schnell oder zu langsam
E o) sichere Praxis, systematisches Arbeiten
N
Lmn. °|° Innerer Retter fiihrt alle der oben angefiihrten Standards im richtigen Tempo aus
~ sichere Praxis, systematisches Arbeiten
o
5o
=E — Innerer Retter fiihrt alle der oben angefiihrten Standards im richtigen Tempo aus
g olv durchwegs sichere Praxis, systematisches Arbeiten mit Sorgfalt zum Detail
(@]
(]




ERSTE UNTERSUCHUNG

ERSTE UNTERSUCHUNG

ERSTE UNTERSUCHUNG

ERSTE UNTERSUCHUNG

ERSTE UNTERSUCHUNG

IR Atemwege Atmung Blutzirkulation Invaliditat / GCS Neubewertung / Meldung an GK
Bewertet die "patency" der Atemwege |[Bewertet den Zustand der Atmung Bewertet den Zustand der Erkennt den Grad der BewuBtlosigkeit |Bewertet die Atemwege mit HWS Kontrolle
ohne die Immobilisation der HWS Blutzirkulation durch Anwendung des GCS Score neu
Offnet die Atemwege Erkennt die Notwendigkeit einer Sucht nach externen Blutungen Bewertet die Pupillenreaktion und - Bewertet die Atmung neu

E raschen Sauerstoffgabe weite.

< Sichert die Atemwege mit Stabilisierung|Korrektes Anlegen einer geeigneten Identifiziert Anzeichen einer inneren  |Schneller Body Check fiir schwere Bewertet die Blutzirkulation mit Kontrolle

% Sauerstoffmaske Blutung Verletzungen nach Blutung neu

< Halt die Atemwege frei Wahlt die geeignete Sauerstoffrate Zeigt die Behandlung einer Identifiziert und zeigt die Behandlung |Bewertet die Invaliditét neu

5 lebensbedrohlichen Blutung an von schweren Verletzungen an
Ununterbrochenes Monitoring der Ununterbrochenes Monitoring des Ununterbrochenes Monitoring des Ununterbrochenes Monitoring des Meldet alle Befunde an den GK unter
Atemwege Zustandes der Atmung und des Inhalts |Zustandes der Blutzirkulation BewuBtseins durch GCS Score Anwendung der A.B.C.D.E.’s

der Sauerstoffflasche

E:, AN Innerer Retter fiihrte einige der oben angefiihrten Standards entweder zu schnell oder zu langsam aus
E — unsichere Praxis, kein systematisches Arbeiten
<
w . . ..
8 < Innerer Retter fiihrte einige der oben angefiihrten Standards entweder zu schnell oder zu langsam aus
= | o sichere Praxis, kein systematisches Arbeiten
N ‘~? Innerer Retter fiihrt alle der oben angefiihrten Standards aus obwohl zu schnell oder zu langsam
Z|w sichere Praxis, systematisches Arbeiten
N
- °? Innerer Retter fiihrt alle der oben angefiihrten Standards im richtigen Tempo aus

N~ sichere Praxis, systematisches Arbeiten
14
5lo
:E — Innerer Retter fiihrt alle der oben angefiihrten Standards im richtigen Tempo aus
g 0'3 durchwegs sichere Praxis, systematisches Arbeiten mit Sorgfalt zum Detail
o
(7]




HWS - MANAGEMENT

HWS - MANAGEMENT

MEDIZINISCHES GERAT

UMGANG MIT DEM PATIENT

UMGANG MIT DEM PATIENT

IR anfanglich weiterfiihrend Sicherheit & Management Rettung medizinische Untersuchung
Erkennt die Notwendigkeit einer Stellt manuelle Immobilisierung Bewertet den Einsatz des bendtigten  |Stellt sicher, dass der Patient wéhrend |Kommuniziert in einer verstandlichen
sofortigen Immobilisierung der HWS jederzeit sicher, verwendet Geréates der Rettung wenig bewegt wird. Sprache mit dem Patient

Halsmanschette falls méglich Unterrichtet das Team Uber die
Verletzungen des Patienten
Manuelle Stabilisierung von Kopf und  |Befragt Patient nach Nacken / Wahlt das angebrachte Gerat Uberwacht das HWS Management Beruhigt den Patienten durch ruhiges
Nacken Rickenschmerzen. Berwertet wahrend der Rettung, kontrolliert den  |und flirsorgliches Handeln
motorische und sensorische Symptome Rettungssablauf

E (wenn mdglich)

<L Sichere Ubergabe der Kontrolle von Stellt jederzeit Aufrechterhaltung der Korrekte Benutzung der Geréate Stellt den Schutz des Patienten sicher |Fldsst durch Kénnen Vertrauen ein

% Kopf und Nacken an ein Team-Mitglied |HWS Immobilisierung sicher und versichert sich, dass sichere

< Techniken wéhrend der Rettung

5 angewandt werden
Wo mdglich, korrektes Messen und Uberwacht die Anwendung von Stellt schnellen Zugriff zum Gerét Informiert das Team Uber alle War den Bedirfnissen des Patienten
Anlegen der Halsmanschette Rettungsgeraten (falls angewandt) oder |sicher, lagert die Gerate jederzeit an medizinischen Gerate welche am gegeniliber empfanglich. Hort dem

Uberwacht Transfert auf das einem sicheren Platz Patienten verwendet werden Patienten zu und handelt
Spineboard dementsprechend
Stellt jederzeit das Aufrechterhalten der |Ununterbrochenes Monitoring des Ununterbrochenes Monitoring der Ununterbrochene Bewertung der Informierte rechtzeitig Gber plétzliche
HWS Immobilisierung sicher HWS Management Lagerung der Geréate und deren Sicherheit des Patienten und des Gerausche und Bewegungen
Sicherheit Teams wahrend der Rettung
5 a Innerer Retter fiihrte einige der oben angefiihrten Standards entweder zu schnell oder zu langsam aus
E — unsichere Praxis, kein systematisches Arbeiten
&
ﬂ ‘I" Innerer Retter fiihrte einige der oben angefiihrten Standards entweder zu schnell oder zu langsam aus
= | sichere Praxis, kein systematisches Arbeiten
N CIO Innerer Retter fiihrt alle der oben angefiihrten Standards aus obwohl zu schnell oder zu langsam
E o) sichere Praxis, systematisches Arbeiten
N
Lmn. °|° Innerer Retter fiihrt alle der oben angefiihrten Standards im richtigen Tempo aus
~ sichere Praxis, systematisches Arbeiten
o
5o
=E — Innerer Retter fiihrt alle der oben angefiihrten Standards im richtigen Tempo aus
g olv durchwegs sichere Praxis, systematisches Arbeiten mit Sorgfalt zum Detail
]
(]




KOMMUNIKATION

KOMMUNIKATION

KOMMUNIKATION

SICHERHEIT DES PATIENTEN

SICHERHEIT DES PATIENTEN

. . . im Zusammenhang mit dem .
IR mit dem Team mit dem Patienten . 9 Schutz vor dem Umfeld Wahrnehmung des Patienten
Patientenzustand
Gibt klare Anweisungen an das Team, |[Ist zu jeder Zeit selbstsicher im Handelt und spricht in einer ruhigen, Korrekter Gebrauch der PSA, stellt Erkennt, dass die anfangliche
teilt den Team Mitgliedern Aufgaben zu [Umgang mit den Team-Mitgliedern zuversichtlichen Art und Weise. sicher, dass der Patient vor Glas, Abwesenheit einer Reaktion des
"regarding casualty care" Schmutz und Geraten geschitzt ist. Patienten auf einen Verlust des
Bewusstseins zurlckzufiihren ist,
welche eine mégliche Verlegung der
Atemwege mit sich bringen kann und
schnell gehandelt werden muss
Stellt sicher, dass die Team- Mitglieder |Stellt sicher, dass alle Team- Mitglieder |Gibt dem Patienten klare Anweisungen |Verschafft sich einen Uberblick Gber Teilt den Patientenzustand
ihre Aufgaben verstanden haben, hért |lber den Zustand des Patienten wo diese angebracht sind vorhandene AIRBAG’s und halt sich unverziglich dem GK mit
(] auf das Feedback des GK oder der unterrichtet sind und das Gerat aus dem
o Team-Mitglieder und handelt Wirkungsbereich
g dementsprechend
= Informiert das Team Uber die Fragt beim Team nach Informationen  |H&rt aufmerksam zu und antwortet auf |Stellt sicher, dass medizinische Offnet und sichert die Atemwege
I<—t Verletzungen des Opfers, plant um den |lber Gerausche oder plétzliche das Feedback des Patienten Einweghandschuhe nur bei Kontakt mit |schnell und sicher
(7)) Kontakt mit den verletzten Kérperteilen [Bewegungen damit er den Patienten dem Patienten getragen werden
zu verhindern warnen kann
Informiert den GK Uber den Grad der  |Teilt alle Veranderungen des Erklart dem Patienten die Aktionen und [Informiert das Team Uber alle Verzdgert die erste Untersuchung nicht
Einklemmung, Uber Verringerung der  |Patientenzustandes Uber den GK an warnt den Patienten bei medizinischen Gerate welche am
Einklemmung und fortwahrend Gber das Team weiter ungewohnlichen oder plétzlichen Patienten verwendet werden.
den Zustand des Patienten Gerauschen oder Bewegungen bevor
diese auftreten
Unterstitzt die Team-Mitglieder Weist das Team an, die Rettung bei Versucht wahrend des gesamten Ununterbrochenes Monitoring zum des |Nacken schnell stabilisiert
fortwahrend Bedarf zu stoppen, um das Opfer zu Ablaufes den Patienten zu beruhigen  |Schutzes des Patienten
behandlen / zu schitzen
5 a Innerer Retter fiihrte einige der oben angefiihrten Standards entweder zu schnell oder zu langsam aus
E — unsichere Praxis, kein systematisches Arbeiten
5
ﬂ ‘I" Innerer Retter flihrte einige der oben angefiihrten Standards entweder zu schnell oder zu langsam aus
= | sichere Praxis, kein systematisches Arbeiten
N CIO Innerer Retter fiihrt alle der oben angefiihrten Standards aus obwohl zu schnell oder zu langsam
E o) sichere Praxis, systematisches Arbeiten
N
Lmn. °|° Innerer Retter fiihrt alle der oben angefiihrten Standards im richtigen Tempo aus
~ sichere Praxis, systematisches Arbeiten
o
5o
=E — Innerer Retter fiihrt alle der oben angefiihrten Standards im richtigen Tempo aus
g olv durchwegs sichere Praxis, systematisches Arbeiten mit Sorgfalt zum Detail
]
(]




W&S

STABILISIERUNG DES
FAHRZEUGES UND
HANDHABUNG VON

FENSTERGLAS

SCHAFFUNG VON FREIRAUM

HANDHABUNG DER
AUSRUSTUNG

BERUCKSICHTIGUNG DES
VERLETZTEN

TEAMWORK / SICHERHEIT /
EFFIZIENZ

Nicht adéquate primare und sekundare Anféngliche Verzégerung mit dem Zugang zum |Einsatzkrafte demonstrierten fehlerhaften GroBe Ubertragung von Erschiitterungen und  |Einsatzkrafte unsicher tiber die Verwendung
Stabilisirung des Fahrzeuges durchgefiihrt Verletzten. Schnellster Rettungsweg nicht Gebrauch der Ausriistung, unvorschriftsméaBige [Bewegungen auf den Verletzten ihrer Werkzeuge. Begrenzte Vorbereitung der
identifiziert Methoden oder unzureichende Rettung
Fahrzeugkenntnisse
Unkontrollierte Bewegung des Fahrzeuges Nur minimaler Freiraum zur Rettung geschaffen |Arbeitsbereich unzureichend verwaltet in Bezug |Wenig / Gar kein Schutz flr den Verletzten Einsatzkrafte arbeiten als Einzelgénger; zeigen
2:, wéhrend den RettungsmaBnahmen auf Material, Einsatzkrafte und / oder wéhrend der Rettung begrenzte Teamarbeit und Kommunikation
o Gegenstande
= 1 |Fernsterglas nicht ausreichend beiseite gelegt. |Gewahlter Arbeitsablauf tragt nicht zur Keine Warnung wahrend der Rettung erteilt Rettungsplan nicht angemessen fiir das Wenig Fortschritt zum erreichen des
tu,J, ™ |Dies verursacht Behinderungen effizienten Rettung bei Verletzungsmuster des Verletzten gemeinsamen Ziels
1]
=
Sichere Handhabung des Fensterglases nicht |Erschaffener Freiraum im Fahrzeuginneren ist |Gefahren nicht ausreichend identifiziert oder Wenig / gar keine Betreuung des Verletzten Einsatzkrafte demonstrieren unsicheren
gegeben.Keine ausreichende Warnung fur die Rettung des Verletzten ungeniligend unzureichend versorgt wahrend den RettungsmaBnahmen Arbeitsablauf mit der Ausriistung
Adaquate primare und sekundare Stabilisierung Eugang zum Patient wurde in einer adaquaten |Einsatzkrafte demonstrieren ausreichende Minimale Ubertragung von Erschitterungen und |Einsatzkréfte haben dieselbe Zelvorstellung.
des Fahrzeuges durchgefihrt Zeit erreicht Fahrzeugkenntnisse und Gebrauch von der Bewegungen auf den Verletzten Das fiihrt zu einer gemeinsamen Vorbereitung
Ausriistung der Rettung
Prifung der Fahrzeugstabilitat durchgefihrt Beschrénkter Freiraum zum Verletzten Der Arbeitsbereich wurde einigermaBen sicher |MaBiger Schutz fir den Patienten wahrend der |Einsatzkrafte arbeiten als Team mit guter
aber nicht wahrend den relevanten Phasen erschaffen, aber ungeniigend f. mediz. und effektiv benutzt Rettungsarbeiten Kommunikation unterneinander. Einige
E Untersuchung oder Rettung Aktivitdten werden simultan durchgefiihrt
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N 1 |Verspatete aber vorschriftsmaBige Bearbeitung |Rettungstechnik angemessen, aber zu langsam |Einige uneinheitliche Warnungen wurden Rettungsplan angemssen fiir das Akzeptabler zeitlicher Ablauf der Rettung
E O |des Fensterglases gegeben Verletzungsmuster des Patienten
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Schutz vor Fensterbruch gegeben, aber Erschaffener Freiraum gentigend, aber benétigt |Verspatete Identifizierung, Bearbeitung und Gute Betreuung des Patienten wahrend der Einsatzkréfte demonstrieren mehr oder weniger
mangelhaft. Einige uneinheitliche Warnungen |Bewegung des Verletzten bei der Rettung Ubermittlung von Gefahren Rettungsarbeiten sicheren Arbeitsablauf mit der Ausristung
wurden gegeben
Effektive und schnelle primare und sekundare |Sehr guter und schneller Zugang zum Patienten |Einsatzkrafte demonstrieren sehr gute Keine Ubertragung von Erschitterungen und Sehr kompetente Einsatzkréfte was zu einer
Stabilisierung des Fahrzeuges durchgefiihrt Fahrzeugkenntnisse und Gebrauch von der Bewegungen auf den Patienten sehr guten Vorbereitung der Rettung fiihrt
Ausrlstung. Die Vorgehensweise war auch
vorschriftsmaBig
Merhmals durchgeflhrte Priifung der Gentigender Freiraum erschaffen zur Der Arbeitsbereich wurde immer sicher und Ausgezeichneter Schutz fir den Verletzten Sehr gute Zusammenarbeit und Kommunikation
(Y} Fahrzeugstabilitat wahrend relevanter Phasen |medizinischen Untersuchung und Betreuung effektiv benutzt wahrend der Rettung der Einsatzkréfte
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g @  [Fensterglas sicher und in einer logischen Vorgehensweise der Rettung war sehr Warnungen und Informationen zeitgeman Idealer Rettungsplan fiir das Verletzungsmuster |Einsatzkréfte demonstrierten sicheren und
8 Arbeitsweise verarbeitet professionell Ubermittelt des Patienten effektiven Arbeitsablauf mit der Ausrlistung
Fensterglas immer sicher und effizient Maximaler Freiraum geschaffen Alle Gefahren identifiziert, bearbeitet und Exzellente Betreuung des Verletzten wahrend |Sehr gute Zusammenarbeit und Kommunikation
verarbeitet worden. Angemessene Warnungen anderen Einsatzkréaften klar mitgeteilt der Rettung der Einsatzkréfte
immer gegeben




