Was tun?

Die kleine Verletzung

utsch ... und schon ist es passiert.

Wer einmal mit dem Handricken tber
eine rau verputzte Wand geschruppt ist, der
wird sich Uber die fiesen kleinen Hautab-
schirfungen besonders freuen. Jedes mal,
wenn man die Stelle erneut auf dem Hand-
ricken berthrt, dann wird man auf
schmerzhafte Weise an seine Unachtsam-
keit erinnert.
Uberall kommt es h&ufig zu kleinen Verlet-
zungen, die nicht zwingend einer arztlichen
Behandlung bedurfen. Die Versorgung
erfolgt in der Regel durch geschulte Ersthel-
fer, oder der Verletzte versorgt sich selbst.

Schiirfverletzungen

Dabei werden die oberen Hautschichten
beschadigt oder weggerissen. Die Wunden
sollten moglichst offen und trocken behan-
delt werden. Werden solche Bagatellverlet-
zungen verbunden, kommt es haufig zu
oberflachlichen Eiterungen und schmierigen
Beldgen, da sich Bakterien unter dem
Schutz des Verbandes gut vermehren kon-
nen. Schirfwunden mit verschmutzter
Oberflache am besten mit klarem Wasser
reinigen und anschlieBend offen lassen,
damit sie schnell trocknen kénnen.

GroBere Flachen mit steriler Kompresse
oder Verband abdecken und mit einer
lockeren, am besten elastische Mullbinde
fixieren. Kommt es zu einer Infektion mit
Eiterbildung, muss man zum Arzt.

Schnittverletzungen

Kleine, nicht sehr tiefe Schnittwunden kann
man selbst behandeln. Das aus der Wunde
austretende Blut reinigt die Wunde. Diese ist
mit Steril-Pflaster (Heftpflaster) oder einem
Schnellverband abzudecken. Bei nicht ver-
schmutzten Schnittwunden soll Heftpflaster
die Wundrénder zusammenziehen. Ver-
schmutzte Schnittwunden werden mit kla-
rem Wasser gereinigt. Die Wundrander sol-
len mit Heftpflaster nicht zusammengezo-
gen werden.

Luftundurchlassige Fingerlinge, z. B. aus
Leder, sollen nicht verwendet werden.
Durch die sich bildende Feuchtigkeit werden
Entziindungen beginstigt.

Tiefere oder gréBere Schnittwunden soll
unbedingt ein Arzt behandeln. Er entschei-
det, ob gendht werden muss oder nur ein
Druckverband angelegt wird.

Stichverletzungen

Stichwunden an Fingern und Handen wer-
den haufig vernachlassigt. Dies kann zu ge-
fahrlichen Infektionen entlang der Sehnen-
scheiden fihren. Besonders gefahrlich ist
eine Stichwunde in die FuBsohle, z. B. durch
einen rostigen Nagel. Diese Verletzungen
sind meist tief, weshalb die Gefahr einer
Infektion besteht. An Gelenken oder in der
Néhe von Gelenken sind Stichwunden
besonders zu beachten, weil die Gefahr von
Infektionen im Gelenk besteht. Tiefe Stich-

wunden sollten immer von einem Arzt
behandelt werden. Insektenstiche kdénnen
sich zu monstrésen Entziindungen aus-
wachsen. Meist |asst sich das verhindern,
wenn gleich nach dem Stich die Stelle
gekuhlt oder eine spezielle antiallergische
Creme (oder ein Gel) aufgetragen wird.

Quetschverletzung

Nach einer Quetschung ist es wichtig, dass
betroffene GliedmaB3 hochzuhalten und mit
Eis zu kdhlen. Das lindert den Schmerz und
vermindert eine Schwellung. Bei starken Ein-
blutungen (Blutergusse), z. B. unter einem
Nagel, sollte der Arzt aufgesucht werden.

Brandwunden

Die verbrannte Korperstelle ist so rasch wie
moglich unter flieBendes kaltes Wasser zu
halten, bis kein Schmerz mehr zu verspiiren
ist. Das kann 10 bis 20 Minuten dauern. Auf
gar keinen Fall dirfen ,,Hausmittel” wie O,
Mehl oder Puder auf die Verbrennung. Die
sich bildende Blase keimfrei abdecken.
GroBflachige Verbrennungen oder Ver-
brihungen, z. B. mit heiBem Wasser, ms-
sen nach dem AbkUhlen mit kaltem Wasser
moglichst rasch von einem Arzt behandelt
werden. GroB3flachige Verbrennungen ge-
horen zu den gefahrlichsten Verletzungen,
weil der Korper darauf mit einem Schock
reagiert und viele Organe geschadigt wer-
den kénnen.

Blasen

Blasen kommen durch tGbermaBigen Druck
oder Reibung zustande. Dabei gibt die
Hornschicht der Haut Wasser ab, das die
darUber liegende Oberhaut anhebt. Blasen
soll man so lange wie moglich geschlossen
halten. Am besten klebt man ein Pflaster
darUber, das moéglichst lange darauf bleiben
soll. Damit es gar nicht erst zur Blasenbil-
dung kommt, soll man z. B. auf passende
Schuhe achten sowie darauf, dass man kei-
ne Falten in den Socken hat.

O info

Wundstarrkrampf, Tetanus

Bereits durch eine kleine Verletzung,
wie z. B. durch Rosendornen, kénnen
die Erreger des Wundstarrkrampfes
in den Korper gelangen und bei
Nichtgeimpften diese oft todlich
endende Krankheit auslésen. Die
Tetanus-Auffrischungsimpfung ist
alle zehn Jahre notwendig. Informie-
ren Sie sich beim Betriebs- oder Haus-
arzt.

Auch bei kleinen Verletzungen gehort es
dazu, dass der Unfall gemeldet und ein
Ersthelfer eingeschaltet wird. Die Aufnahme
der Unfalldaten in das betriebliche Verband-
buch ist ebenso erforderlich. LU



