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S T U D I E

In einer Beobachtungsstudie

wurde untersucht, ab wel-

chem Alter Schulkinder eine

suffiziente Herzdruckmassage

durchführen können.
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Wiederbelebungsmassnahmen sollten
schon in der Schule vermittelt werden,
weil Kinder leicht zu motivieren sind,
rasch lernen und die vermittelten Fertig-
keiten gut behalten. Nach Pionierarbei-
ten in Norwegen wurden in verschiede-
nen Ländern entsprechende Trainings-
programme eingeführt. Dabei wird der
Lernstoff entsprechend der kognitiven
und psychomotorischen Entwicklung
der Kinder nach und nach vermittelt. In
Grossbritannien und Nordirland hat sich
ein von der British Heart Foundation ent-
wickeltes Trainingsprogramm etabliert
(«Heartstart UK»), das vorsieht, elfjähri-
gen Schülern die Technik der Herzdruck-
massage zu vermitteln.

Studiendesign
An der Studie nahmen 157 Kinder aus
vier Schulen in Cardiff/Wales teil, die
zwischen 9 und 14 Jahre alt waren und
Interesse am Heartstart-UK-Trainings-
programm geäussert hatten. Nach ent-
sprechendem Einverständnis durch El-
tern und Kinder wurden Gewicht und
Grösse der Kinder sowie Geschlecht und
Geburtsdatum der jungen Teilnehmer
dokumentiert. Die Schüler wurden in
drei Altersgruppen eingeteilt: 9- und 10-
Jährige, 11- und 12-Jährige, 13- und 14-
Jährige.

Die praktische Durchführung der Herz-
druckmassage lernten und übten die
Schülerinnen und Schüler an einer
Puppe (Trainingsdummy «Laerdal Little
Anne»). Jedes Kind nahm an einer 20-
minütigen Trainingseinheit teil, wobei
sich die Lerngruppe aus vier Schülern
und einem Lehrer zusammensetzte und
jedem ein eigener Dummy zur Verfü-
gung stand.
Innerhalb einer Stunde nach dem Trai-
ning wurde überprüft, wie effektiv die
Kinder eine Herzdruckmassage verabrei-
chen konnten. Dazu führte jedes Kind an
einem speziellen Dummy (Laerdal Re-
susci Anne SkillReporter), der die Grösse
eines Erwachsenen hatte, drei Minuten
lang kontinuierlich Thoraxkompressio-
nen durch. Aufgezeichnet wurden Kom-
pressionsrate, Kompressionstiefe und
Prozentsatz der Kompressionen, die bei
korrekter Handposition erfolgten. Als
korrekt wurden eine Kompressionstiefe
von 38 bis 51 mm und eine Kompres-
sionsrate von 90 bis 110 pro Minute defi-
niert.

Ergebnisse
Mit zunehmendem Alter der Kinder stie-
gen auch Körpergrösse und -gewicht
kontinuierlich an. Alle Schüler führten
kontinuierliche Thoraxkompressionen
über einen Zeitraum von drei Minuten
durch.
Kompressionsrate: Es gab keinen Zu-
sammenhang zwischen durchschnitt-
licher Kompressionsrate und Alter, Ge-
schlecht, Körpergrösse oder Körperge-
wicht der Kinder. Die durchschnittliche
Kompressionsrate stieg von der ersten
bis zur dritten Minute der Herzdruck-
massage in allen Altersgruppen an.

Kompressionstiefe: Von den 9- und 10-
Jährigen konnte kein Teilnehmer eine
adäquate Kompressionstiefe erreichen,
von den 11- und 12-Jährigen immerhin
19 Prozent, von den 13- und 14-Jährigen
sogar 45 Prozent. Die Kompressionstiefe
wies eine signifikante Assoziation zu
Alter, Gewicht und Grösse der Schüler
auf. Die durchschnittliche Kompres-
sionstiefe nahm in allen Altersgruppen
von der ersten bis zur dritten Minute der
Herzdruckmassage ab, während die
Kompressionsrate anstieg.
Handposition: Zwischen dem Alter der
Schüler und dem Prozentsatz der Kom-
pressionen, die bei korrekter Handposi-
tion durchgeführt wurden, gab es keinen
Zusammenhang. Eine korrekte Handpo-
sition bei 80 bis 100 Prozent der Kom-
pressionen wurde von 58 Prozent der 9-
und 10-Jährigen, von 46 Prozent der 11-
und 12-Jährigen und von 52 Prozent der
13- und 14-Jährigen eingehalten.

Diskussion
Kein Kind der Altersgruppe 9 bis 10 Jahre
und nur 19 Prozent der 11- bis 12-Jähri-
gen waren kräftig genug, um bei einer
simulierten kardiopulmonalen Wieder-
belebung bei einem Dummy von Er-
wachsenengrösse eine ausreichende
Kompressionstiefe zu erreichen. Dage-
gen konnten 45 Prozent der 13- und 14-
Jährigen für eine adäquate Kompres-
sionstiefe sorgen. Diese Erfolgsrate ist
derjenigen vergleichbar, die von Erwach-
senen in entsprechenden Studien er-

Reanimation für Kinder
Können schon Kinder effektive
Thoraxkompressionen durchführen?

■■■■ 13- bis 14-jährige Schulkinder
konnten Thoraxkompressionen
so effektiv durchführen wie
Erwachsene in vergleichbaren
Studien.

■■■■ Jüngere Kinder hatten zwar
noch nicht die Kraft, den Brust-
korb ausreichend zu kompri-
mieren, doch sie lernten die
Theorie der Technik genauso
gut wie ältere Kinder.
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reicht wurde. Die Kompressionstiefe
nahm mit zunehmender Dauer der Herz-
druckmassage ab, ein Effekt, der in frü-
heren Studien mit Erwachsenen eben-
falls beobachtet werden konnte.
Die vorliegende Studie weist einige Limi-
tationen auf. So kann ein Dummy einen
geringeren oder grösseren Widerstand
als ein echter Notfallpatient bieten. Dar-
über hinaus können emotionale Fakto-
ren bei einer realen Reanimation die Leis-
tung des Helfers beeinträchtigen. Die
Qualität der Kompressionen wurde in
der vorliegenden Studie nur über drei
Minuten aufgezeichnet. Ausserdem ist
zu bedenken, dass Thoraxkompressio-
nen, die im Wechsel mit einer Beatmung
durchgeführt werden, möglicherweise
weniger präzise sind als kontinuierliche
Kompressionen.

Fazit
In dieser Studie wandten neun- und
zehnjährige Kinder die korrekte Hand-
position an und verabreichten dieselbe
Kompressionsrate wie ältere Kinder.
Zwar waren sie noch nicht dazu in der
Lage, den Thorax ausreichend zu kom-
primieren, doch erlernten sie die Me-
thode der Herzdruckmassage ebenso
wie ältere Schüler. Durch ein entspre-
chendes Trainingsprogramm kann man
schon jüngeren Kindern Wissen ver-
mitteln, das sie später, wenn sie körper-
lich entsprechend entwickelt sind, 
nutzen können. Ausserdem könnten
schon jüngere Kinder einen Erwach-
senen zu einer Herzdruckmassage an-
leiten oder einen Thorax, der weniger
Widerstand bietet als derjenige des
Dummys, adäquat komprimieren. Wird
mit dem Training schon bei jüngeren
Kindern begonnen, kann das Wissen in
der Schule wiederholt werden, was zu
einem besseren und nachhaltigeren
Lernerfolg führen dürfte. ■
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