
Nach: Fig. 2 Algorithm for a clinical handling strategy with spinal trauma, Maschmann et al. Scandinavian Journal of Trauma, 
Resuscitation and Emergency Medicine (2019) 27:77 
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Immobilisation Immobilisation Zeitkritische 

Immobilisation

Isolierte penetrierende Verletzung 

Kritisches ABC-Problem 
und/oder GCS < 15

Schmerzen bei WS-Palpation 
und/oder neurologisches Defizit?

Präklinisch: 

- Lagerung in Vakuummatratze ohne 
Zervikalstütze


- Nach Ankunft im KH: Umlagerung 
auf gepolsterter Fixierliege mit 
Headblocks und Fixierung 

Rettung:  

- Selbstständige Rettung wenn 
Schmerzen bei Palpation das einzige 
Symptom sind und selbstständige 
Rettung ansonsten möglich ist


- Unterstützte Rettung situationsgerecht 
mit Schaufeltrage, Spineboard und/
oder manueller  
in-line Stabilisierung

Innerklinisch:  

Bei neurologischem Defizit*:  
 
Lagerung auf gepolsterter Fixierliege 

Ohne neurologisches Defizit*:  
 
Selbstlagerung nach Patientenkomfort auf 
geeignetem Device (Liege, Bett, Stuhl, 
etc.) 

* „neurologisches Defizit“: 
Beeinträchtigung der Fähigkeit zum 
Händeschütteln und/oder Flexion/
Extension der Füße bzw. beeinträchtigte 
Sensibilität der Arme, Beine und/oder des 
Rumpfs (orientierende Untersuchung)
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