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Siegen, 13. Mai 2024
Kindliche Kopfverletzungen: Trostpflaster oder Kranken-
haus?

Der Kindersicherheitstag riickt immer ndher. Am 10. Juni veranstaltet die
Bundesarbeitsgemeinschaft (BAG) Mehr Sicherheit fur Kinder e.V. den Kin-
dersicherheitstag auf nationaler sowie regionaler Ebene. Grund genug fir
die DRK-Kinderklinik, ebenso auf das Thema aufmerksam zu machen.
Denn: Pro Jahr kommen in Deutschland bei circa funf Millionen Unfallen
Kinder zu Schaden. Die meisten dieser Unfélle (etwa 80 Prozent) passieren
im Haushalt. Tobias Went, Chefarzt der Abteilung Kinderchirurgie, erlautert,
wie Eltern richtig mit kindlichen Kopfverletzungen umgehen.

Welche Mutter oder Vater kennt es nicht? Gerade noch lagen die lieben
Kleinen ruhig auf der Krabbeldecke, schon werden sie mobil und erkunden
die Welt. Da ist es keine Uberraschung, dass es auch zu Stiirzen und Kopf-
verletzungen kommt, wenn die ersten Schritte getan werden. Und dann ist
es auch schon passiert: Das Kind st6(3t sich die Stirn an einer Tischkante o-
der schlagt mit dem Kopf auf. Doch wie sollten sich die Betreuungsperso-
nen verhalten, wenn sich ein Kind am Kopf verletzt hat? ,Zun&chst einmal
gilt es Ruhe zu bewahren, dreimal tief durchzuatmen und sich die Situation
anzuschauen. Nehmen sie ihr Kind auf den Arm, trésten sie es und begut-
achten sie die Verletzung. Oft sind die Tranen nach dem ersten Schreck ge-
trocknet und die Erkundungstour kann weitergehen®, fasst Tobias Went die
ersten Schritte zusammen. ,Wenn ihr Kind es zulésst, kbnnen sie die be-
troffene Stelle zum Beispiel mit einem kalten Waschlappen oder einem in
ein Tuch eingewickelten Coolpack kihlen.” Hierbei gilt jedoch: Nicht langer
als 5 bis 10 Minuten kuhlen und dann eine Pause machen, um keine Erfrie-
rungen zu riskieren. Verhalt sich das Kind in den folgenden Stunden wie ge-
wohnt, spielt weiter, ist interessiert und aktiv, muss nichts weiter getan wer-
den, als das Kind weiter im Blick zu behalten.

Was aber tun, wenn der Saugling vom Wickeltisch gefallen ist oder das
Kleinkind sich eine Platzwunde am Kopf zu gezogen hat? Je kleiner die Kin-
der sind, desto schlechter lasst sich das Ausmalf der Verletzung beurteilen.
Schliel3lich konnen die Kleinen noch nicht berichten, was ihnen fehlt. Hier
gilt es, die Kinder genau zu beobachten. Lasst sich der Nachwuchs gut be-
ruhigen? Trinkt er gut? Hat er sichtbare Verletzungen am Kopf oder wirkt er
verandert? Lieber sollten die Eltern in diesen Situationen auf Nummer si-
chergehen und das Kind arztlich vorstellen. Denn selbst, wenn der Nach-
wuchs zu Anfang keine Auffalligkeiten zeigt, kdnnen sich im Laufe der
nachsten 48 Stunden noch Veranderungen ergeben, welche rasch weitere
MalRnahmen erfordern. Tobias Went stellt klar: ,Offene Wunden am Kopf
sollten ebenfalls zeitnah arztlich versorgt werden. Hierbei muss man wis-
sen, dass Platzwunden am Kopf oder im Gesicht stark bluten kénnen und
oft auf den ersten Blick dramatisch aussehen. Daher sollte man versuchen,
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die Blutung durch leichten Druck mit einem moéglichst sauberen Tuch zu
stoppen. Meist erweist sich die Wunde dann als gar nicht mehr so grol3 wie
anfangs angenommen. Eltern und Kinder kénnen erstmal durchatmen, be-
vor sie sich auf den Weg zum Kinderarzt machen.”

Die Behandlung der meisten Wunden ist heutzutage haufig nicht mehr mit
traumatisierenden Nahten und Klammern verbunden. Haufig kann der
Nachwuchs ganz schmerzlos mit Gewebekleber oder Klammerpflaster ver-
sorgt werden. Idealerweise sollten die Eltern den Impfausweis des Kindes
mitbringen, um einen moglicherweise fehlenden Tetanusschutz direkt nach-
holen zu kénnen. ,Leider gibt es natirlich auch die Kopfverletzungen, die
nicht so glimpflich verlaufen®, geht Tobias Went ins Detail. ,Die Kinder kdn-
nen eine Gehirnerschitterung davontragen oder sich sogar lebensbedrohli-
che Hirnverletzungen zuziehen.” Aber wie unterscheidet man nun harmlose
von gefahrlichen Verletzungen? ,Sollte sich ihr Kind nach einer Kopfverlet-
zung mehrfach tbergeben, lGber starke Kopfschmerzen, Schwindel oder
Sehstdrungen klagen, sollten sie es zeitnah arztlich vorstellen. Auch bei
schwappenden Schwellungen, die durchaus erst im Verlauf auftreten kon-
nen, Sprachstérungen oder dem Austritt von Blut oder klarer Flissigkeit aus
Nase oder Ohren, missen sie umgehend einen Arzt aufsuchen. Dasselbe
gilt fir den Fall, dass ihnen ein Unterschied in der Grél3e der Pupillen auf-
fallt, ihr Kind verlangsamt ist oder mit seinem Verhalten komisch auf sie
wirkt. Dies kdnnen alles Zeichen einer Gehirnerschiitterung oder einer Blu-
tung im Gehirnbereich sein. Hier ist eine weitere Abklarung der Schwere
sehr wichtig“, betont Tobias Went.

Sollte Ihr Kind nach einem Sturz bewusstlos sein, einen Krampfanfall erlei-
den oder LAhmungen aufweisen, zégern Sie nicht, die 112 zu wahlen —
denn jetzt ist eilige Hilfe erforderlich und Sie sollten sich nicht selbst auf den
Weg machen.

Die ersten Schritte sind schwer und mussen flei3ig getibt werden. Da blei-
ben kleine Verletzungen nicht aus. Mit diesen Informationen kénnen Sie die
Situation nach dem Sturz etwas sicherer beurteilen.

Bildzeile ,,Behéndiﬁng“: Wie sollten Eltern mit kindlichen Kopfverletzun-
gen umgehen? Tobias Went, Chefarzt der Abteilung Kinderchirurgie, geht

ins Detail.
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Bdezeile ,»Kind“: Haufig sind der Schrecken und die Tranen grol3 nach ei-
nem Sturz

Informationen zur DRK-Kinderklinik Siegen gGmbH:

e Die DRK-Kinderklinik Siegen gGmbH ist eine Einrichtung des Deutschen Roten
Kreuzes.

e ,Wir wollen die Lebensqualitat fir Kinder und Jugendliche verbessern und sie mit ihren
Familien in medizinischer, sozialer und persoénlicher Hinsicht optimal versorgen.”

e Wir sind eine hoch spezialisierte Fachklinik fir Kinder- und Jugendmedizin, die
jahrlich etwa 5900 Patienten stationéar und rund 60.900 Patienten ambulant
versorgt.

e 158 Betten im stationaren Bereich, davon 14 Platze in der Tagesklinik fur Kinder- und
Jugendpsychiatrie.

e Fast 1.300 Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter - Arzte, Pflegekrafte, Psychologen und
Therapeuten sorgen fir ihre bestmdgliche medizinische, pflegerische und therapeuti-
sche Versorgung.

e Interdisziplinaritét ist eine unserer Starken. Denn unsere Kinderklinik ist mit ihrem um-
fangreichen Leistungsspektrum so breit aufgestellt, dass wir fir nahezu
jedes Krankheitshild einen eigenen Spezialisten im Haus haben. Bei komplexen
Erkrankungen kénnen wir so jederzeit auch fachbereichsiibergreifende Teams bilden,
die unsere Patienten mit dem nétigen Know-how ganzheitlich betreuen. Fir die optimale
Versorgung einiger besonderer Krankheitsbilder, wie z.B. Lippen-Kiefer-Gaumenspal-
ten, gibt es an unserer Kinderklinik sogar ein fest eingerichtetes Kompetenzzentrum.

e Zum multiprofessionellen Team der DRK-Kinderklinik Siegen gehéren Kinder- und Ju-
gendarzte verschiedener Fachrichtungen, Kinderchirurgen und -anasthesisten,
Kinder- und Jugendpsychiater, das Pflegepersonal, ein breites Spektrum an Therapeu-
ten unterschiedlicher Fachrichtungen, Mitarbeiter des sozialen Dienstes, Seelsorger,

Lehrer und Erzieher.

Die Lebensqualitat fur Kinder verbessern.

Das ist unser Auftrag.
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