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Einleitung

Die Erkennung von Sepsis im praklinischen Bereich ist aufgrund des kritischen Zeitfaktors und der Unsi-
cherheit bei der Diagnose eine Herausforderung, weshalb geeignete Screening-Tools wie der gSOFA-Score
oder der NEWS2-Score notwendig sind. Diese Arbeit untersucht, ob der NEWS2-Score mit seiner héheren
Sensitivitdt den gSOFA-Score in der Praklinik ersetzen konnte, da Letzterer trotz seiner hoheren Spezifitat
oft als unzureichend bewertet wird.

Ziel und Fragestellung

Das Ziel dieser Arbeit ist es, umfassend aufzuzeigen, welches Tool sich am besten zur Erkennung einer
Sepsis im praklinischen Setting eignet. Konkret soll untersucht werden, ob sich eine Sepsis in der Praklinik
mit dem NEWS2-Score effektiver erkennen lasst als mit dem qSOFA-Score.

Fragestellung: Welches Tool eignet sich hinsichtlich der Sensitivitat und Anwendbarkeit am besten fir das
Erkennen einer Sepsis in der Praklinik?

Methodik / Material

Die Literaturrecherche wurde systematisch tiber Google Scholar und Swissconsortium durchgefiihrt, wo-
bei Suchbegriffe wie «NEWS2» und «qSOFA» verwendet wurden, um relevante Quellen zur praklinischen
Sepsis-Erkennung zu identifizieren. Dabei wurde auf deutsch- und englischsprachige Literatur der letzten
zehn Jahre mit praklinischer Relevanz und vertrauenswiirdigen Verlagen geachtet.

Ergebnisse, Auseinandersetzung mit der Theorie

Sepsis und septischer Schock zdhlen zu den haufigsten praklinischen Notféllen. Die Friherkennung von
Sepsis ist herausfordernd, da die Symptome unspezifisch und die praklinischen Ressourcen begrenzt sind.
Verschiedene Scores wie qSOFA, NEWS2 oder MEWS helfen, Sepsis friithzeitig zu diagnostizieren. Dabei
zeigt der NEWS2 eine hohe Sensitivitat und der gSOFA eine hohe Spezifitat.

Diskussion und Schlussfolgerungen

Der qSOFA zeichnet sich durch eine einfache Handhabung aus und ist schnell anzuwenden, wahrend der
NEWS2 durch hohere Sensitivitat Gberzeugt, komplexer ist und mehr Vitalparameter bericksichtigt. Die
Autorin empfiehlt, den gSOFA als ersten Screening-Schritt zu nutzen und bei negativen Ergebnissen auf
den NEWS?2 zuriickzugreifen. Eine einheitliche Nutzung der Scores zwischen Rettungsdienst und Spitalern
ist wichtig, um die Kommunikation zu vereinfachen. Die Autorin regt zudem regelmassige Schulungen und
Anpassungen der Algorithmen an, um die Sepsis-Friiherkennung weiter zu optimieren.
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