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Liebe Leserinnen und Leser,

in diesem Heft der Notfall + Rettungsme-
dizin mit dem Leitthema ,Notfallmedi-
zin unter Extrembedingungen méchten
wir Thnen verschiedene, breit geficherte
Themen aus der Notfallmedizin prisen-
tieren, mit denen man nicht alle Tage in
Berithrung kommt, die andererseits aber
in diversen Spezialbereichen grofie Rele-
vanz besitzen.

Hatten Sie bereits mit dem notfallme-
dizinischen MANV-Szenario einer Bom-
benexplosion zu tun? Oder hatten Sie
auf einem Threr letzten Transatlantikflii-
ge einen medizinischen Notfall an Bord
eines Luftfahrzeugs, weit ab jeglicher me-
dizinischer Hilfe? Im Weltall werden Sie
wohl in der ndchsten Zeit nicht sein, aber
auch dort existieren notfallmedizinische
Konzepte, ja sozusagen auch Routinekon-
zepte; denn auch Astronauten an Bord
einer Raumstation kénnen krank oder
verletzt werden.

Als gutes Beispiel fiir Spezialbereiche
eignen sich Notfille im Weltall, z. B. auf
der Internationalen Raumstation, ISS,
oder zukiinftig auch auf linger andau-
ernden Missionen zum Mars. Hilfe von
Auflen ist im Falle eines Notfalls sicher
nicht zu erwarten, weswegen auch aufkei-
nerlei materielle und personelle Hilfe von
auflerhalb zuriickgegriffen werden kann.
Man ist sozusagen ,auf sich selbst ge-
stellt“. Entsprechend wichtig ist addquate
notfallmedizinische Ausbildung der Be-
satzung, aber auch das richtige Material,
Konzepte und SOPs miissen vorhanden
sein. Hierzu gibt die Arbeit von Komo-
rowski et al. eine sehr interessante Uber-
sicht. Auch das Team muss entsprechend
trainiert sein und suffizient interagieren:
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Stichwort CRM - Crew Ressource Ma-
nagement.

Wie oft kam es schon zu einer Reani-
mationssituation im Weltraum? Noch
nie! Kénnen wir nach ROSC Astronauten
iiberhaupt lebend zuriick zur Erde brin-
gen? Wahrscheinlich nicht. Also brau-
chen wir hierzu gar kein Konzept? Doch,
wir brauchen es! Allein schon aus ethi-
scher Sicht miissen Strukturen vorhanden
sein, um auch mit diesen seltenen, aufler-
gewohnlichen Notféllen zurechtzukom-
men. Auch auf diesem sehr schmalen,
exotischen Feld sind international deut-
liche Forschungsbemiihungen an einigen
wenigen Zentren vorhanden, wie der Bei-
trag von Braunecker et al. zeigt.

Man wird nun vielleicht denken, ,, Was
geht mich der Weltraum an?“ Derartige
Konzepte sind aber, zumindest in An-
sdtzen, auch auf unserer Erde notwen-
dig. Denken Sie beispielsweise an Hoch-
see-Bohrinseln oder vielleicht auch nur an
eine lindliche Rettungswache, weit weg
von der nichsten grofien Stadt, wenn es
dunkel ist und kein Backup oder Hub-
schrauber zur Verfiigung steht. Aber auch
im Linienflugbetrieb kann es nahezu re-
gelhaft derartige medizinische Probleme
geben, wie der Artikel von Neuhaus et al.
zeigt.

Neben der notfallmedizinischen Qua-
lifikation bzw. Kompetenz, die fiir die Be-
wiltigung notwendig ist, sind u. U. wei-
tere korperliche Leistungsmerkmale er-
forderlich. Diese miissen oftmals unter
simulierten Spezialsituationen in kriti-
schen Umgebungen aufwindig trainiert
werden (z. B. Windenrettung oder Was-
serrettung).

Auch die Sicherheit des Rettungsteams
spielt bei der Versorgung eine essenziel-
le Rolle. ,,Safety first“ gilt universell, im

Weltraum, in der Luftfahrt oder auch auf
dem Boden. Diesen Aspekt zeigen Peleg et
al. auf, die einen sehr interessanten Bei-
trag iiber die notfallmedizinischen Aus-
wirkungen von terroristischen Bomben-
anschlagen in Israel prasentieren. Hier ist
nicht nur, wie man vielleicht falschlich
glaubt, der primédre Anschlag von Rele-
vanz, denn oftmals wird auch gezielt auf
die Rettungsteams ein weiterer Anschlag
veriibt, sog. ,second attack®. Auch hier-
zu sind Spezialkonzepte unerlasslich und
man kann aus den bisherigen Erfahrun-
gen lernen.

Derartige Extremsituationen, von
denen wir nur einen Auszug prisentieren
konnen, sind hdufig nicht mit den Stan-
dardelementen aus Prozess- und Struk-
turqualitit der regelhaften praklinischen
Notfallmedizin zu bewaltigen. Mehr
noch, all diese Aspekte verschiedener Ex-
trembereiche erfordern oftmals Spezial-
konzepte, von denen man aber auch fiir
die tagliche Routine beim bodengebunde-
nen Rettungsdienst/Notarztdienst wert-
volle Impulse ableiten kann - nein - ablei-
ten muss. Es ist daher nicht nur interes-
sant, dariiber zu lesen, wir miissen auch
davon lernen - fiir eine stetig besser wer-
dende Notfallmedizin.

Wir wiinschen Thnen viel Spafi bei die-
ser Zusammenstellung diverser notfall-
medizinischer Themenkomplexe aus Ex-
trembereichen.
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