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Spezial Rettungs Gruppe
„Hängetrauma“

Berufsfeuerwehr Aachen
Christian Beek, Stand 10/2019 
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Einleitung

potentiell 
lebensbedrohliches 
Ereignis durch freies 
passives Hängen 
(ab ca. 10 Min.)in  nahezu 
vertikaler Position

seilgesicherte Arbeiten,
Industriekletterer,
Baumpfleger,
Fallschirmspringer,
Klettern,
Canyoning
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Einleitung

Todesursache:
Durch generalisierte Hypoperfusion 
induziertes Multiorganversagen.

Hängetrauma     Hängesyndrom („suspension syndrome“)
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Einleitung
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Pathophysiologie
Blutpooling

Ø Venöses Blutpooling in den unteren Extremitäten durch
ü Reduktion der Muskelpumpe
ü Erschöpfung, Hypoglykämie, Schmerzen, 

Verletzungen, Hypothermie und Bewusstlosigkeit
Ø Reduktion der kardialen Vorlast
Ø Reduktion des Herzminutenvolumens
Ø generalisierte Hypoperfusion

vasovagale Reflex Bradykardie 

Ø Bradiekardie durch(Bezold-Jarisch-Reflex)
Ø Verminderte zerebrale Sauerstoffsättigung
Ø Tonusverlust
Ø Todeseintritt ab 10 Minuten nach Beginn
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Pathophysiologie
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Pathophysiologie
Ø Hyperflexion oder Hyperextension des Halses mit Atemwegsverlegung
Ø Gewebehypoperfusion     Gewebehypoxie      Zellschädigung
Ø Blutstase, Hypothermie, durch freies bewegungsloses Hängen und protrahierte 

Selbstrettungsversuche      Muskelnekrose, Kompartment Syndrom
Ø durch multifaktorielle Rhabdomyolyse verursachte Hyperkaliämie
Ø Rhabdomyolyse      Myoglobinämie, Minderperfusion der Nieren                       

prä- intrarenales Nierenversagen (Crush Niere)
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Symptome
• Blässe
• Schwitzen
• Kurzatmigkeit
• Zunächst Tachykardie
• Hypertonie
• Sehstörung
• Schwindel
• Übelkeit
• Bradykardie
• Hypotonie

Negative 
Einflussfaktoren
• Hängeposition
• Bewegungsunfähigkeit
• Hängedauer
• Schmerzen
• Begleitverletzungen
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Prävention
Ø gute Ausbildung
Ø Minimierung der freien Hängezeit
Ø Nutzung von Sitzbrettern
Ø Aktivierung der Muskelpumpe (forcierte Beinbewegungen)
Ø Gurtentlastung durch Trittschlinge, Seilschlingen
Ø Möglichst waagerechte Position einnehmen
Ø Schnelle Selbst- oder Fremdrettung
Ø Geeignete Materialwahl 



Berufsfeuerwehr  Aachen,  SRG                                                                                               Folie 11

Rettungsdienstliches Vorgehen

Cave:  Eigenschutz beachten

Ø ansprechen
Ø Animieren Muskelpumpe zu aktivieren
Ø Beine in Horizontale bringen, Kopf überstrecken bei Bewusstlosigkeit, starke 

Blutungen stillen
Ø Initiale Flachlagerung und
Ø Diagnostik und Therapie nach ABCDE Algorithmus
Ø Möglichst frühes EKG-Monitoring wegen möglicher Herzrhythmusstörungen

Therapie nach Leitlinien
Ø Großzügige kristalloide Volumentherapie 
Ø Frühzeitige NEF und FW (SRG) Nachalarmierung 
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Rhabomyolyse

EKG-Diagnostik
Ø Spitze T-Wellen, flache oder fehlende P-Wellen, breite QRS-Komplexe, 

Bradykardie, ventrikuläre Tachykardie

Therapie
Ø Kalziumgabe, intrazelluläre Kaliumverschiebung durch Salbutamolvernebelung,
Ø Bei Reanimation: Kalziumchlorid und  Pufferung mit Natriumbicarbonat
Ø Innerklinisch: intrazelluläre Kaliumverschiebung durch kurzwirksames Insulin 

und Glukose
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Alte Mythen und neue Fakten
§ Bergungstod durch akute Volumenüberlastung konnte wissenschaftlich 

niemals nachgewiesen werden. Patienten verstarben nicht im 
unmittelbaren Zusammenhang.

§ Initiale Flachlagerung, großzügige kristalloide Volumengabe, Guideline 
konforme Diagnostik und Thearpie nach ABCDE Algorhythmus

§ Kauerstellung nach der Rettung einnehmen

§ Hauptgefahr beim Hängetrauma während des Hängens ist die 
Kreislaufdepression und eine Atemwegsverlegung.

§ Nach der Patientenrettung sind Herzrhythmusstörungen, Hypothermie und 
Nierenschädigungen führend.

§ Bereits 10 Minuten nach Begin kann das Hängesyndrom zum Tode führen
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• Notarzt 2018
Notärztliche Strategie beim Hängetrauma
Raimund Lechner, Enrico Staps, Hermann Brugger, Simon Rauch

• Spezielle Rettung aus Höhen und Tiefen
Ausgabe zum Fortbildungsseminar vom 01.Oktober 2019
IBK Heyrothsberge

• Berg und Steigen #108 Zeitschrift für Sicherheit und Risikomanagement im 
Bergsport

• Emergency medical journal 2012
• Titelbild produktfilm – „V-Protect" kunststoff DIE FILMAGENTUR  YouTube
• EUSR med Präsentation
• Bilder: diverse Internetseiten 

Quellennachweis
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Vielen Dank für die 
Aufmerksamkeit


