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Anschreiben an die Notdrzte

An die Notirzte der Rettungswache Konigs Wusterhausen

Sehr geehrte Kollegen!

Mein Name ist Ralph Jekat. Ich bin Facharzt fiir Chirurgie am Krankenhaus Hedwigshdhe und fahre einmal im
Monat in KWH als Notarzt. Nach Abschluss meiner Facharztausbildung mochte ich nun promovieren. Hiermit

bitte ich Sie alle um Ihre Mithilfe.

Petechiale Blutungen sind ein makroskopisches Zeichen hauptséchlich fiir eine Asphyxie. Problematisch fiir die
Rechtsmedizin, ist die Bewertung von petechialen Blutungen der Lidhaut und der Konjunktiven nach
kardiopulmonaler Reanimation. Werden diese Blutungen durch eine normale kardiopulmonale
Reanimationsbehandlung ausgeldst? Sollte dies so sein, konnen petechiale Blutungen nicht als beweiskréftiges
Indiz zur Rechtsfindung hinzugezogen werden! Eine valide Datenbasis liegt nicht vor. Eine Inaugural-
Dissertation von 1998 aus dem Institut fiir Rechtsmedizin der Freien Universitit Berlin (A. Winkelhofer) legt
den Verdacht nahe. Jedoch fanden noch keine Beobachtungen vor kardiopulmonaler Reanimation statt. Es

handelt sich auch in der Literatur nur um retrospektive Studien.

Ziel meiner Promotion ist Klarung der o.g. Frage durch Feststellung des Vorhandenseins von petechialen
Blutungen vor und/oder nach kardiopulmonaler Reanimation. Da ich allein in einem sinnvollen Zeitraum nicht
die notwendige Anzahl an Beobachtungen durchfiihren kann, bitte ich Sie um Ihre Mithilfe. Der arztliche Leiter
des Rettungsdienstes und der Triger des Rettungsdienstes sind mit der Studiendurchfiihrung einverstanden
(sieche Kopie des Briefes im Anhang).Wie konnen Sie mir nun genau helfen? Bitte sehen sie sich vor einer
Reanimation kurz die Konjunktiven an. Nach der Reanimation ebenso. Notieren sie bitte auf dem Protokoll das
Vorhandensein oder nicht Vorhandensein von Petechien vor und nach Reanimation. Ein beigefiigtes Protokoll
und ein Merkblatt (siche Anhang) sollen Thnen dabei helfen. Ein kurzer Anruf zu jeder Zeit bei mir und ich
kiimmere mich um das Weitere. Die wie immer genaue Dokumentation auf dem Notarztprotokoll und im
Totenschein ergénzen dann die Daten. Fiir jeden ausgefiillten Bogen erhélt die Rettungswache einen kleinen

Betrag als Aufwands-Entschiadigung. Als Menge sind zunéchst 50 Fille festgelegt.

Mit der Bitte um eine rege Mithilfe Threrseits, verbleibe ich mit vorziiglicher Hochachtung und stehe Thnen

jederzeit fiir Riickfragen zur Verfiigung.

Ralph Jekat
Facharzt fiir Chirurgie
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Dokumentationsbogen

Thema: ,.Petechiale Blutungen der Konjunktiven und des Augenlides nach

kardiopulmonaler Reanimation‘

Anleitung: Bitte pro Patienten ein Bogen.

Vor Reanimation und nach Reanimation Blick in die Konjunktiven und Lidhéute (zur Pupillenkontrolle
sowieso im Sichtfeld und somit kein Zeitverlust fiir Patienten!).

Bogen ausfiillen und eine der Telefonnummern anrufen (24 Stunden am Tag!).

Datum:

Geb. Dat. Pat.:

Geschlecht:

Petechiale Blutungen vor Reanimation:

keine Konjunktiva Oberlid

Petechiale Blutungen nach Reanimation:

keine Konjunktiva Oberlid

Reanimationsergebniss:

nicht iiberlebt iiberlebt

Uberlebt, dann verlegt nach Krankenhaus:

Nicht iiberlebt, welcher Bestatter:

Nachuntersucht am/um: Petechien: ja: nein:
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Merkbaltt petechiale Blutungen — ein Blick

(Bildmaterial aus der Medizinische Fakultdt Charité — Universititsmedizin Berlin, Campus Benjamin Franklin Institut fiir Rechtsmedizin
Direktor: Prof. Dr. med. M. Tsoskos)

leichte konjunktiviale Petechien

starkere konjunktiviale Petechien

Lidpetechien



Verschliisselung der erhobenen Daten

Geschlecht

Alter:

Konstitution:

Petechien vor Reanimation:

Petechien nach Reanimation:

Petechien nach 24 Stunden:

Dauer zwischen Alarm (Tod) und REA:

Dauer der REA:

REA erfolgreich

REA {iberlebt

69

mannlich
weiblich

in Jahren

nicht bekannt
hager

normal
adipds

nein
ja

nein
ja
nein
ja
unbekannt

in Minuten
in Minuten
nein

ja

entfallt

Nein
Ja

o - O W N = O —_

[S—

[\ ]
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Defibrillation:

Anzahl der Defibrillationen:

externer HSM:

Menge an Adrenalin:

Menge an Atropin:

Todesart:

Todesursache:

Obduktion:

nein
ja

0
1
2-3
>3
?

nein
ja

in ml

in ml
entfallt
naturlich

ungewiss
nichtnatiirlich

entfallt
unklar

Herz/Kreislauf

Atemorgane
ZNS

Magen/Darm/Leber

Intoxikation
Infektion
Sonstige

0NNk W R—~O

entfallt=

nein
ja

AW = O

(=)

(ST \S I )

—_ O



71

Widmung

Diese Arbeit widme ich meinem Vater

Rainer Jekat

Facharzt fiir Allgemeinmedizin
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