Bitte in den Druckausgaben auf beidseitigen Druck klicken

Notfallkarte

Notarzt, Feuerwehr 112
Polizei 110
Arztlicher Bereitschaftsdienst 116 117
Apothekennotdienst 08002282280

Hausarzt

Telefon Hausarzt

Pflegedienst

Fachdienst Sozialhilfe
Seniorenbeirat

Wie verhalte ich mich im Notfall:

e
|

h Notfallkarte

Notarzt, Feuerwehr 112

't Polizei 110

1 Arztlicher Bereitschaftsdienst 116 117

I} Apothekennotdienst 08002282280

| I Hausarzt

Iy Telefon Hausarzt

I Pflegedienst

|, | StadtZ=EMDEN
Iy | Fachdienst Sozialhilfe
h Seniorenbeirat

| | Wie verhalte ich mich im Notfall:

Wihlen Sie den Notruf.

Folgen Sie den Anweisungen des
Mitarbeiters der Leitstelle.

Teilen Sie genau mit, was passiert ist oder
welche Symptome und Krankheitsbilder
vorliegen.

Geben Sie die genaue Anschrift an, also
Stralie und Hausnummer, und beschreiben
Sie wenn nétig auch den Anfahrtsweg.

Stellen Sie méglichst eine Person zum
Einweisen des Rettungsdienstes ab.

Sorgen Sie fiir eine gut sichtbare
Hausnummerierung moglichst auch mit
Beleuchtung.
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| | StadtZ=MDEN
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| I Wihlen Sie den Notruf.

| | Folgen Sie den Anweisungen des

| | Mitarbeiters der Leitstelle.

I | Teilen Sie genau mit, was passiert ist oder
h welche Symptome und Krankheitsbilder

| I vorliegen.

I I Geben Sie die genaue Anschrift an, also

Stral3e und Hausnummer, und beschreiben
Sie wenn notig auch den Anfahrtsweg.

| I Stellen Sie méglichst eine Person zum

I | Einweisen des Rettungsdienstes ab.

| | Sorgen Sie fiir eine gut sichtbare

I Hausnummerierung moglichst auch mit
I Beleuchtung.




Notfallkarte :: Notfallkarte

I I
I I
I 1l I
I Name: II Name: ,
I Vorname: |I Vorname: |
I 1! I
| Adresse: L Adresse: |
I 1! I
I 1l I
I Geburtsdatum: I | Geburtsdatum: |
| |
| Patientenverfiigung [lJa LI Nein : | Patientenverfligung  [lJa [ Nein :
: Vorsorgevollmacht OJa O Nein | : Vorsorgevollmacht OJa O Nein |
| |
I Im Notfall zu benachrichtigen (mit Telefon): i I Im Notfall zu benachrichtigen (mit Telefon): |
1 L |
| L |
| L |
| L |
| Allergien: " Allergien: I
: Besondere Medikamente: I : Besondere Medikamente: |
| |
I O Marcumar O lInsulin [ Heparin i I OMarcumar O lnsulin [ Heparin |
| |
I Sonstiges: :I Sonstiges: :
I Aktuelle Medikamente: | I Aktuelle Medikamente: |
I 1l I
I ! I
I 1l I
I 1! I
I 1l I
I . 1l . I
I Besonderheiten: | Besonderheiten: |
I' O Herzschrittmacher [ Verwirrtheit Il O Herzschrittmacher [ Verwirrtheit |
I 1! I
| O Weglauftendenz O HIv 1! [0 Weglauftendenz O HIv I
| : il : I
Sonstiges: Sonstiges:
O i S S T I ATl T I S e P G Tl d

Fllen Sie die Notfallkarten aus und schneiden diese entlang der gestrichelten Linie aus. Eine Karte kdnnen Sie dann
auf ScheckkartengroRe falten und in Ihre Geldbérse stecken. Diese Karte sollten Sie immer bei sich tragen, damit
lhnen in einer Notsituation schnell geholfen werden kann. Die zweite Karte konnen Sie neben Ihr Telefon legen, so
hat der Rettungsdienst in einer Notsituation zu Hause ebenfalls sofort alle wichtigen Informationen zur Hand.
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