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Sepsis

BPR
Basismaß-
nahmen

SAA i.v.-Zugang

Basismaßnahmen

bedarfsgerechte 
Sauerstoffgabe

venöser Zugang

Transport

Ziel-SpO2 92 - 96 %

Vollelektrolytlösung

• Fieber > 38°C (nicht zwingend)
• Husten
• grippale Symptome
• Hauterscheinungen (z.B. Petechien, 

Erysipel)
• gastroenteritische Beschwerden 

(Erbrechen, Diarrhoe)
• Hinweise auf Harnwegsinfekt
• Hinweise auf Meningitis

qSOFA ≥ 2 Punkte
und/oder

NEWS2 ≥ 5 Punkte

qSOFA Score:
• Atemfrequenz > 22 /min 1 Punkt
• RRsys < 100 mmHg 1 Punkt
• akute Vigilanzminderung 

(GCS < 15)                                1 Punkt

Sepsis 
wahrscheinlichste 

Ursache?

Ziel-MAP ≥ 65 mmHg SAA VEL

Voranmeldung

Re-Evaluation / Überwachung

nein

ja

nein

angepasste Volumengabe

Dehydratation als 
Ursache 

unwahrscheinlich?

ja

ja

nein

BPR
Dehydra-

tation

Behandlungspfad Rettungsdienst (BPR)
SEPSIS
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SAA Sauerstoff

NEWS2 siehe Erläuterungen Rückseite
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Vorbemerkung
Die Sepsis ist eine akut lebensbedrohliche Organdysfunktion, hervorgerufen durch eine inadäquate Wirtsantwort auf eine 
Infektion. Sie stellt eine häufige Diagnose in Notaufnahmen dar, die Pat. werden dabei oft mit dem Rettungsdienst zugewiesen. 
Eine rasche Diagnose und ein früher Therapiebeginn können die Behandlungsergebnisse entscheidend beeinflussen.
Die Kriterien einer Sepsis lassen sich klinisch mit dem SOFA-Score (Sepsis Related Organ Failure Assessment) oder dem NEWS2-
Score (National Early Warning Score 2) bestimmen. Ziel dieser Scores ist es, vor allem die schwere Sepsis (mit Organkomplikation 
oder Schock und schlechter Prognose) rasch zu identifizieren.

qSOFA-Score
Speziell für die Präklinik wurde eine vereinfachte Version des SOFA-Scores entwickelt: der q(quick)SOFA-Score.
Hierbei wird das Vorhandensein verschiedener Kriterien bei klinischem Verdacht auf eine Infektion genutzt:

Kriterium 1: systolischer Blutdruck ≤ 100 mmHg
Kriterium 2: Atemfrequenz ≥ 22 /min
Kriterium 3: eingeschränkter mentaler Status (Vigilanzminderung, Desorientiertheit, Verwirrtheit, Unruhe, Delirium: GCS < 15)

Treffen Kriterien 1 bis 3 zu, werden sie je mit einem Punkt bewertet. Errechnen sich 2 oder mehr Punkte sowie besteht der 
Verdacht einer Infektion, so ergibt sich ein hohes Risiko für einen schweren Verlauf oder Tod. 

NEWS2-Score

Erläuterungen

Behandlungspfad Rettungsdienst (BPR)
SEPSIS
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≤ 4 Punkte: leichtes Risiko für eine Sepsis mit schwerem Krankheitsverlauf
5-6 Punkte: moderates Risiko für einen schweren Krankheitsverlauf
≥ 7 Punkte: hohes Risiko für einen schweren Krankheitsverlauf
Ergibt sich in einer Kategorie der maximale Ausschlag von 3 Punkten, besteht unabhängig von der Gesamtpunktzahl mindestens 
ein moderates Risiko für eine Sepsis.

präklinische Therapie
Volumen 
Die Volumengabe erfolgt primär mit VEL. Ziel der Therapie ist die hämodynamische Stabilisierung mit einem Zielwert 
MAD ≥ 65 mmHg. Reicht die Volumengabe nicht aus, kann die Gabe von Vasopressoren durch den NA erwogen werden.
Sauerstoff
Ziel ist eine Sauerstoffsättigung von > 90 %. Bei Lungenbeteiligung muss ein Pat. unter Umständen schon präklinisch beatmet 
werden.            

Antibiotika 
Es gibt in Deutschland zur Zeit keine Empfehlung zur Vorhaltung von Antibiotika auf Rettungsmitteln. Der Einsatz eines 
sogenannten „Sepsis-Kits“ wird momentan wissenschaftlich begleitet getestet.
 
Die Weichen für eine erfolgreiche Therapie werden bereits präklinisch vor allem durch die richtige Diagnose gestellt. 
Durch einen raschen Transport in die Klinik wird die lebensrettende Therapie einer frühzeitigen Antibiotikagabe und 
Fokussanierung rechtzeitig eingeleitet und somit die Sterblichkeit gesenkt. 

Parameter 3 2 1 0 1 2 3
akute Bewusstseinsveränderung  -  -  - nein  -  - Ja

Atemfrequenz ( /min) ≤ 8  - 9-11 12-20  - 21-24 ≥ 25
systolischer Blutdruck (mmHg) ≤ 90 91-100 101-110 111-219  -  - ≥ 220

SpO2 (%) ≤ 91 92-93 94-95 ≥ 96  -  -  - 
Raumluft oder O2-Gabe  - O2-Gabe  - Raumluft  -  -  - 

Herzfrequenz ( /min) ≤ 40  - 41-50 51-90 91-110 111-130 ≥ 131
Körpertemperatur (°C) ≤ 35  - 35,1-36 36,1-38 38,1-39 ≥ 39,1  - 

Punkte


