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Literatur



Logistik Notaufnahme



Nur ein Stück Holz



CT-Abdomen



Nur ein Stück Holz



Akutes Abdomen = Klinisches Syndrom
Keine Diagnose

Typische weitere Symptome

Veränderungen der Darmtätigkeit

Störung der Darmentleerung

Erbrechen oder Fieber

Typische Symptomentrias

Bauchschmerzen
(plötzlich einsetzend)

Abwehrspannung
(Reduzierter AZ, Peritonismus)

Kreislaufdekompensation
(Evtl. Schock)



Definitionen

Notfall

Dringlich

Elektiv

erfordert sofortiges Handeln (<1h)

bedeutet zeitnahe Versorgung (innerhalb von 24h)

bezeichnet geplante Wahleingriffe



N0: Sofort (Schockraum)

N1: < 1 Stunde

N2: < 6 Stunden

N3: < 12 Stunden (Ende Elektivprogramm)

N4: < 24 Stunden (Folgetag)

N5: Elektiv

Einstufung  der Dringlichkeit
nach klinischem Zustand

(N0-N5)



Vorgehen

Potenzieller chirurgischer Notfall

Umgehende diagnostische Abklärung

Häufig notfallmäßige Operation erforderlich (10-20%)



Häufig ist häufig – selten ist selten



Kategorien der Ursachen

Entzündungen

Perforation

Verschluss

Gefäße

Appendizitis
Cholecystitis

Ulcusperforation

Ileus

Mesenterialinfarkt
rupturiertes Aneurysma



Mögliche Erkrankungen
Schmerzlokalisation

Cholecystitis
Cholelithiasis
Ulcus duodeni

Magenulcus
Myocardinfarkt
Pneumonie

Appendizitis
Adnexitis

Divertikulitis

Appendizitis
Pankreatitis



Regionen des Abdomens



Beschreibende Linien



Schmerzlokalisation



Schmerzcharakter



Viszeraler Schmerz

Ausgangspunkt: parenchymatöse
Organe und muskulären Hohlorgane 
der Bauchhöhle

Diffus, dumpf oder krampfartig, nicht 
genau lokalisierbar



Ursprung:
Verletzung von Gewebe, 
Muskeln, Bändern oder 
Knochen.

Charakteristika:
Oft scharf, stechend, 
pochend oder ziehend; 
der Schmerzort ist meist 
genau identifizierbar.

Somatischer Schmerz



Diagnostik
Ursachensuche

• Anamnese
• Labor
• Klinische Untersuchung
• EKG
• Ggf. Rö-Thorax
• Sono Abdomen
• Ggf. gynäkologische,

kardiologische oder
pulmologische Abklärung



F A S T
F ocused A bdominal S onogram for  T rauma



Ultraschall - US

Normal Aszites

Kontusion Blut



CT-Abdomen mit KM
Gedeckt perforierte Sigmadivertikulitis



Lagevariationen
Appendix vermiformis



Akute Appendizitis



Diagnostik - Konventionelles Röntgen

Bone
&
Stone,

Gas
&
Mass



Akute Cholecystitis



Ileus



BridenileusBridenileus



Klinik beurteilen

Richtige Diagnostik

Dringlichkeit festlegen

Richtig Handeln

Zusammenfassung


