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Wo Maschinen Leben retten

ECMO, Cardiac Assist Devices und Co.

Medizinische Unterstitzungstechnik ist ein spannendes und
vielfaltiges Thema, und die Entwicklung in den einzelnen Be-
reichen vollzieht sich rasend schnell. Was muss man beispiels-
weise Uber kardiale Unterstitzungssysteme wissen? Wo liegen
die Vorteile dieser Gerate, wo ihre Grenzen? Und wie verhalt
man sich, wenn man auf Systeme wie Kunstherzen trifft? In
dieser Ausgabe werden die verschiedenen Einsatzmdoglich-
keiten vorgestellt und die Vor- und Nachteile technischer
UnterstUtzungssysteme in der Praklinik diskutiert.

Wie alles begann

250 Jahre Rettungsdienst in Hamburg

Was digitale Medien leisten
Das Webinar als Alternative?

Wie steht es mit der Zufriedenheit und Akzeptanz von Notfallsanitatern
gegenuber digitalen Lernmethoden wie dem Webinar?

[ 41

Wenn es eng wird

Die UGRett als Konzept
gegen Personalmangel

Weshalb Protokolle wichtig sind
Doku in Sonderfallen

Es gibt Dokumentationen, die tber das alltag-
liche Einsatzgeschehen hinausgehen und doch
zum Berufsleben gehdéren. Gerade bei unge-
wohnten Einsatzen kénnen diese speziellen For-
men herausfordernd und hilfreich zugleich sein.
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