Das brandverletzte Kind
Praklinische Versorgung
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frOhzeitig zu einer Verlegung der Atemwege kommen.
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V Als supraglottisches Atemwegshilfsmittel sollte
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Fliissigkeitstherapie - fiir wen und wie?
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Bis 10 kg KG 4ml/kg KG pro h
10-20 kg KG +2mi/kg KG pro h
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« Gewicht des Kindes
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Zuweisung: Wohin einliefern?

Spezialisierte
Klinik — oder

Zentrum fiir brandverletzte Kinder

Grad Il und KOF > 10% W

b § Grad Ill und > 5% KOF
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Beim Transport: den grofen Gelenken
Saubere, nichtadhasive
Wundauflage verwenden V.a. Inhalationstrauma

'- Bei Verdacht auf eine nichtakzidentelle Verletzung sollte
immer eine rechtsmedizinische Konsultation erfolgen.

Notfall+

Rettungsmedi




