Anlegen einer Vakuumschiene -

Schritt fiir Schritt

Patrick Michelmann, Steffen Schweiker

Vakuumschienen kénnen bei Unterarm- oder Unterschenkelfrakturen, begrenzt
auch bei distalen Oberarm- oder Oberschenkelfrakturen eingesetzt werden. Achten
Sie bei offenen Frakturen darauf, dass die Vakuumschiene keinen Druck auf die
Wunde oder Knochenfragmente ausiibt, und kontrollieren Sie vor und nach dem
Anlegen Durchblutung, Motorik und Sensibilitat der Extremitat.

Indikation

Vakuumschienen sind im Rettungsdienst weit verbreitet.
Sie kénnen bei Unterarm- oder Unterschenkelfrakturen,
begrenzt auch bei distalen Oberarm- oder Oberschenkel-
frakturen eingesetzt werden. Bereits in der Rettungshel-
ferausbildung wie auch in Rettungssanitdterlehrgdn-
gen ist diese Art der Ruhigstellung standardmaRig in der
praktischen Priifung enthalten. Die Griffe miissen sitzen,
und natirlich sollten Immobilisationsmalnahmen (egal
welche) regelmaRig trainiert werden.

Ziel

Ziel der Vakuumschiene ist eine Immobilisation z. B. des
frakturierten Oberschenkels, um weitere Verletzungen
der Weichteile durch die losen Knochenfragmente zu ver-
hindern. AuRerdem tragt die Ruhigstellung zur Schmerz-
linderung bei, weil die Knochenteile weniger auf dem
schmerzempfindlichen Periost reiben.

Material

Das bendtigte Material ist recht Gbersichtlich: Vakuum-
schiene und Absaugpumpe, dariiber hinaus sind mindes-
tens 2 Helfer erforderlich.

Tipps zur Durchfiihrung

Analgesie

Je nach Situation kann eine Schmerzmedikation sinnvoll
sein, um die Extremitdt besser ruhigstellen zu kdnnen.

Offene Frakturen

Uben Sie bei offenen Frakturen keinen Druck auf die
Wunde bzw. auf Knochenfragmente oder Weichteile aus!
Dies ware sehr schmerzhaft fiir den Verletzten und scha-
digt die betroffene Extremitat.
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Immer unter Zug arbeiten

Beim Anlegen einer Vakuumschiene muss die betroffene
Extremitdt von einem Helfer permanent achsengerecht
unter Zug gehalten und ggf. reponiert werden. Erst
wenn die Vakuumschiene fachgerecht angelegt und
mittels der Absaugpumpe abgesaugt wurde (und
dadurch die beiden benachbarten Gelenke der Fraktur-
stelle stabilisiert), kann der Helfer den Zug vorsichtig
lockern.

Schritt 1: Kleidung entfernen

» Abb. 1 Fixieren Sie die verletzte Extremitat, nachdem
Sie eine ABC-Kontrolle durchgefiihrt und weitere relevan-
te Verletzungen ausgeschlossen haben. Dann entfernen
Sie die Kleidung, um eine Sichtkontrolle vornehmen zu
konnen.

PRAXISTIPP

Entkleiden Sie die verletzte Extremitdt immer voll-
standig! Entfernen Sie am Bein auch Schuhe und So-
cken. Das ist notig, um eine Fraktur zu lokalisieren,
Schwellungen und Hamatome zu erfassen und zu be-
urteilen, ob es sich um eine geschlossene oder offe-
ne Fraktur handelt. Bisweilen kann ein Foto fiir den
weiterbehandelnden Arzt hilfreich sein.
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Schritt 2: DMS-Kontrolle Schritt 3: Vakuumschiene tber die
Extremitat ziehen

> Abb. 2 Untersuchen Sie die Extremitdt auf Durchblu-
tung (Tasten des FuBriickenpulses und Ermittlung der Re-

kapillarisierungszeit), Motorik (z. B. Zehen bewegen las- > Abb.3 Der Teamleiter greift durch die Schiene und

sen) und Sensibilitat. Eine Gefiihlsstorung beispielsweise
weist auf eine Nervenschadigung hin. Fiihlen Sie neben
der DMS-Kontrolle die Temperatur des Beins - sie kann
stark von der Norm abweichen! Beurteilen Sie diese Krite-

halt die verletzte Extremitdt unter Zug.

rien immer im Seitenvergleich mit der gesunden Extremi- Schritt 4: Vakuumschiene in Position
tat und achten Sie auf Druckschmerz, Instabilitat und B
Krepitation. bri ngen

s Merke

Sichere Frakturzeichen sind:

= Krepitation

= Fehlstellung

= abnorme Beweglichkeit

= sichtbare Knochenfragmente

Unsichere Frakturzeichen sind:
= Hamatom
= Schmerzen
= Schwellung

> Abb.4 Der 2. Helfer bringt die Vakuumschiene am
verletzten Bein des Patienten in Position. Achten Sie da-
rauf, dass der Winkel der Schiene exakt am Sprunggelenk
liegt. Der Teamleiter kann das Bein dazu unter Zug leicht
anheben.
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Schritt 5: Vakuumschiene fixieren

» Abb.5 Fixieren Sie die Vakuumschiene mit den Klett-
bandern. Achten Sie dabei insbesondere auf den Sitz am
Sprunggelenk. Die Innenseite der Schiene sollte ohne Fal-
ten eng am Bein anliegen.

Schritt 6: Vakuumschiene absaugen

> Abb.6 Saugen Sie die Vakuumschiene mit einer geeig-
neten Absaugpumpe ab und ziehen Sie anschlieRend die
Klettbander nochmals nach.

Lernvideo

- https:/[eref.thieme.de/
EW ZEWHFX6
|f* 4

> Video 1 Dieses Video zeigt lhnen Schritt fiir Schritt,
wie Sie eine Vakuumschiene korrekt anlegen.
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Schritt 7: Erneute DMS-Kontrolle

» Abb.7 Wenn die Stabilitat der Schiene erreicht ist,
zieht der Teamleiter seine Hande vorsichtig aus der
Schiene. Danach fiihren Sie erneut eine DMS-Kontrolle
durch - das ist durch die Liicke der Schiene im Zehenbe-
reich problemlos méglich.
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