Beim Inhaber dieses Notfallpasses bestehen folgende
Allergien, die schwere allergische Schockreaktionen
(Anaphylaxien) ausldsen kénnen:

Arztstempel:

Foto

Anaphylaxie-Pass
Diese Allergene miissen konsequent gemieden werden. . . . .
Anaphylaktische Reaktionen kdnnen lebensbedrohlich Erste Hilfe bei allergischer Schockreaktion

sein. Im Falle des unbeabsichtigten Kontaktes (z.B.
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Erste Hilfe bei beginnender Reaktion:

Anzeichen:

e Kratzenim Hals

e Unbestimmtes Angstgefiihl

e Jucken im Genitalbereich, an Handflachen oder
FuBsohlen

Hautrétung

Ubelkeit, Erbrechen

Quaddeln (Nesselausschlag)

Schwellung der Lippen, des Gesichtes

HandlungsmafBinahmen:
1. Notarzt (112) verstandigen!

2. Antihistaminikum und Kortison aus dem Notfallset
des Patienten verabreichen

(Namen des Antihistaminikums und Menge eintragen)

(Namen des Kortisons und Menge eintragen)

3. Adrenalin-Autoinjektor bereithalten

4. Nach den erfolgten Erste-Hilfe-Mafnahmen
sofort Notarzt (112) verstandigen!

Erste Hilfe bei schwerer Reaktion:

Anzeichen:
o Heiserkeit * Pfeifende Atmung 5. Zusatzlich Antihistaminikum und Kortison
o Atemnot o Bewusstlosigkeit (siehe beginnende Reaktion) verabreichen.

o Gleichzeitiges Auftreten von zwei oder mehr Symp-
tomen an verschiedenen Organen (z.B. Bauch-
krampfe und Quaddeln)

¢ Jede Reaktion nach

(z.B. Verzehr von Erdniissen; Wespenstich)

HandlungsmaBinahmen:

1. Adrenalin-Autoinjektor in den seitlichen Oberschen-
kelmuskel injizieren (s. Abbildung).

(Namen des Adrenalins eintragen)

2. Patientenlagerung:
* bei Kreislaufbeschwerden hinlegen
® bei Atemnot hinsetzen
® bei Bewusstlosigkeit stabile Seitenlage

3. Bei Atemnot zusétzlich Spray anwenden
(ggf. kurzfristig wiederholen)

Der Autoinjektor wird in den seitlichen Oberschen-
kel injiziert. Eine genaue Handhabung finden Sie
auf dem Produkt.

Alternativ kann in dieses Feld eine produktbezogene
Handlungsanweisung fiir den entsprechenden Autoinjek-
tor des Patienten geklebt werden.

(Namen des Sprays eintragen)



