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Basismaßnahmen

SAA i.v.-Zugang

Dehydratation 

Symptome (auch temporär): 
• Desorientierung, Agitiertheit, 

Lethargie, Schwindel, 
Kopfschmerz, trockene Haut 
(insbesondere Axilla) und 
trockene Schleimhäute 
("borkige Zunge"), 
konzentrierter Urin, 
Obstipation, Durst 

• Puls: schwach, niedrige 
Druckamplitude

• Rekapillarisierungszeit 
> 2 Sekunden

• Tachykardie, Hypotonie
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schluckfähig

weitere 
(ggf. notärztliche) 
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Erläuterungen

Definition: unphysiologisch niedriger Wassergehalt des Organismus

Bei alten Pat. gehören Exsikkose und Dehydratation zu den häufigsten Diagnosen. 
Alle diagnostischen Kriterien weisen eine geringe Sensitivität und Spezifität auf, so 
dass die Diagnose eher aufgrund des Gesamtbildes gestellt wird. Die Symptomatik der 
Dehydratation kann sehr variabel und vielfältig sein. 

Ursachen: Im Alter besteht ein physiologisch vermindertes Durstgefühl. Darüber hinaus 
existieren zahlreiche Symptome anderer Erkrankungen, die als mögliche Ursachen zur 
Entstehung einer Dehydratation  beitragen können. Neben Erkrankungen mit 
Diarrhoe oder Fieber als Ursachen für einen erhöhten Flüssigkeitsbedarf spielen 
Dysphagie und Harninkontinenz eine Rolle bei den Ursachen. Auch klimatische 
Ursachen (Sommerhitze) können ursächlich sein. 

Therapie: Das Ausmaß des zusätzlichen Flüssigkeitsbedarfs bei Dehydratation kann nur über 
einen bekannten kurzfristigen Gewichtsverlust annähernd genau abgeschätzt werden. 
Da dieser meist nicht bekannt ist, bleibt nur eine grobe klinische Einschätzung, bei der 
das Risiko einer Flüssigkeitsüberladung zu berücksichtigen ist. Der Flüssigkeitsersatz 
kann sowohl oral, intestinal, subkutan wie auch intravenös erfolgen.
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