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LEITLINIEN FUR DIE ERSTTHERAPIE
AKUTER UNERWUNSCHTER WIRKUNGEN
FUR ALLE KONTRASTMITTEL BEI ERWACHSENEN

(in Anlehnung an die aktuell giltigen ESUR- bzw. GRC-Guidelines)

- Allergenzufuhr stoppen
- Hilfe anfordern (Radiologen / MTRA / MPA / REA-Alarm)
- Basismonitoring (Pulsfrequenz, RR, Pulsoxymetrie) anlegen

Grad der Bedrohlichkeit und das Leitsymptom identifizieren
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REA-Alarm ausldsen: erst griine Taste, dann blaue Taste
Ggf. Atemwege absaugen / freimachen
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