o Umfang der Erhebung

Gestaftelter Beginn (ab 2000)
Aktuell 1779 Reanimationen erfasst
Einzugsgebiet ca. 2 Mio. Einwohner
Hauptsachlich flachlandisch urban
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Inzidenz

Cardiac Arrests pro Jahr
pro 10'000 Einwohner
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reanimation nach Rhythmus
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% von Arrest witnessed by Bystanders

Verlauf
Bystander witnessed = 100%
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¥ Call-Response
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Per cent discharged alive among patients with a witnessed cardiac arrest, of

cardiac etiology.
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Variation in Outcome in Studies of Out-of-
Hospital Cardiac Arrest: A Review of Studies
Conforming to the Utstein Guidelines

MARTIN FREDRIKSSON,* J. HERLITZ, MD,* AND G. NICHOL, MDt
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www.elsevier.com/locate/resuscitation

ELSEVIER Resuscitation 67 (2005) 75-80

5 = 3 = 5 5 . A
Incidence of EMS-treated out-of-hospital cardiac arrest in Europe™

Christie Atwood?, Mickey S. Eisenbergb'c'*, Johan Herlitz4, Thomas D. Rea®©

& School of Medicine, University of Washington, Seaitle, WA, USA
L Department of Medicine, University of Washington, Seartle, WA, USA
¢ Emergency Medical Services Division, Public Health Seattle and King County, Seattle, WA, USA
4 Division of Cardiology, Sahlgrenska University Hospital, Gothenburg, Sweden

e 32 Studien out-of-hospital aus Europa
(17'761 Falle)

— 10.7% Uberleben nach 1. Monat nach CA

— 21.2% Uberleben nach 1. Monat nach VF
e Utstein-Projekt Schweiz

(1'779 Falle)

— 3.7% Spitalaustritt nach CA  11.1% ?2?

— 10.6% Spitalaustritt nach VF 31.8% 7?7




¥ Grinde fir die vergleichsweise
schlechten Resultate

e Fehlende DNAR Richtlinien

e Hoher Antell an Reanimationen bei nicht
orimar cardial bedingten CA

e Call-Response-Intervall optimierbar
e Sehr geringer Anteil an ROSC
e Qualitat der Laienreanimation?

e Qualitat der Reanimation durch
Professionals?
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