Erste Hilfe im Kampfsport
[image: image1.png]



Welche Verletzungen?

· Generell selten
· Distorsionen & Kontusionen & Überlastungsschäden
· 42% UEX, 28% OEX, 15% Thorax & WS, 10% Gesicht / Hals, 5% weitere

Was tun bei... ?

Distorsionen „Verstauchung“ (z.B. Sprunggelenksverletzungen, Knie-Verdrehen, etc.)
· Frakturzeichen? 

· Unsicher (Schmerz, Schwellung, Einblutung, Erwärmung, Bewegungseinschränkung)

· Sicher (Achsfehlstellung, Krepitation, ungewöhnliche Beweglichkeit, Knochenfragment)

· P
Pause
· E
Eis
· C
Kompression
· H
Hochlagern

Kontusionen „Quetschung“ (z.B. Blaues Auge, Muskelverletzung, Sehnenreizung, etc.)
· P 
Protection 

(Schutz, nicht Immobilisation)
· OL 
Optimal Loading 
(Belasten, nicht Überlasten)

· I
Ice 


(Kühlen, direkt nach Verletzung, nicht dauerhaft!)
· C
Compression

(Verbände, um Schwellung zu reduzieren)
· E
Elevation

(Hochlagern, um Schwellung zu reduzieren)

Besonderes

· Bewusstlosigkeit

· Klassische 1. Hilfe (Bewusstsein, Atmung, Stabile Seitenlage, Notruf!)

· Gehirnerschütterung

· Ohne Schock den Oberkörper im 30°-Winkel lagern oder Ganzkörperschräglage 

· Überprüfung der Pupillen, Vorsorglich Untersuchung eines Arztes notwendig!

· Cuts

· Siehe Kontusionen

· Offene Wunde

· Sterile Versorgung, dann PECH-Regel
· Brillenhämatom / Monokelhämatom

· Hinweis auf Schädelbasisbruch!

