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Information zur Anaesthesie
bei ambulanten Operationen

Operationen und schmerzhafte Untersuchungen werden regelmaBig in Anaesthesie (Schmerzaus-
schaltung) ausgefiihrt. Die Verantwortung dafiir, aber auch fiir die Aufrechterhaltung der lebens-
wichtigen Funktionen (wie Atmung und Kreislauf) tragt wahrend der Operation der Anaesthesist.
Seine Zusammenarbeit mit dem Operateur dient der Sicherheit des Patienten.

Dank ausgefeilter Operationstechniken und moderner, sicherer und wenig belastender Narkose-
methoden werden heutzutage viele Operationen ambulant durchgefiiht, d.h. Operation und Ent-
lassung nach Hause erfolgen am selben Tag.

Das ,Ambulante Operationszentrum” im CRC in Regensburg, BahnhofstraBe 24 ist ein nach moder-
nen MaBstdben eingerichtetes Operationszentrum. Hier operieren niedergelaossene Fachdrzte der
medizinischen Fachrichtungen: Chirurgie und GefaBchirurgie, Handchirurgie, Plastische Chirurgie sowie
Neurochirurgie, Orthopddie, Gyndkologie, Urologie, Hals-Nasen-Ohrenheilkunde sowie Zahn-Mund-
Kieferchirurgie. Die Patientenkdnnenwenige StundennachdemEingriffnach Houseentlassenwerden. Bei
medizinischer Notwendigkeit besteht die Maglichkeit auf der Chirurgischen Station weiter betreut zu
werden.

Die Vorteile einer solchen ambulant-operativen Versorgungsmaglichkeit fiir die Patienten sind:

> Vermeidung von Krankenhausoufenthalten
kein mehrtdgiger stationdrer Krankenhausaufenthalt wegen eines vergleichsweise kleinen
operativen Eingriffs, sondern Operation und Entlassung in die hausliche Pflege an ein und
demselben Tag - dies hat positiven EinfluB auf den Heilungsprozess.

> QOperation durch den vertrauten Arzt
Operation und Nachbehandlung durch die vertrauten Fach- und Hausarzte, anstatt oftmals
mehrfachem Wechsel der behandelnden Arzte im Krankenhaus.

>  Kurze Abwesenheit von Haus, Familie und Beruf
Nur fiir die Operation selbst muB die hausliche und familiare Umgebung verlassen werden,
nicht auch noch fiir die Zeit der Vor- und Nachbehandlung - hiervon profitieren vor allem
Kinder und Miitter, aber auch altere Patienten.

>  Keine Wartezeiten
Individuelle zeitliche Planung des Eingriffs - hier liegen Vorteile besonders fiir berufstatige
oder anderweitig verpflichtete Patienten.

> Private Atmosphdre
Durchfiihrung des operativen Eingriffs in iberschaubaren, ansprechenden Raumlichkeiten
und freundlicher Atmosphare.

Einrichtungen wie das .Ambulante Operationszentsrum® im CRC Regensburg, gehdren in anderen =
Landern - vor allem in den USA - seit vielen Jahren zum medizinischen Alltag. Obwohl in jiingster Zeit
auch in Deutschland ihre Zahl rasch zunimmt, sind sie leider oft nur wenig bekannte Institutionen. Wir |
stehen gerne und jederzeit fiir die Beantwortung Ihrer Fragen zur Verfiigung - rufen Sie uns an!




Bitte vor dem Aufkldrungsgesprach lesen und den Fragebogen ausfiillen!

Der geplante Eingriff soll in Narkose (Allgemeinanasthesie) erfolgen. Dieser Informationsbogen soll
Sie auf das Aufkldrungsgesprach vorbereiten. Kommen auch andere Anisthesieverfahren in Betracht,
kldren wir Sie lber die Vor- und Nachteile des einzelnen Verfahrens gesondert auf.

- Die Narkose (aligemeinanasthesie)

- schaltet Bewusstsein und Schmerzempfinden aus. Der Patient befindet sich in einem schlafdhnlichen

Zustand. Meist wird ein Narkosemittel in eine Vene eingespritzt (intravendse Narkose).

- Bei langerdauernden Eingriffen wird die Einspritzung wiederholt, oder es werden gasformige Narkose-
- mittel und Sauerstoff gegeben

> {iber eine Maske, die auf Mund und Nase aufliegt (Maskennarkose) oder

> {iber einen Tubus (Beatmungsschlauch), der auf dem Kehlkopf aufsitzt (Kehlkopfmaske) oder
in die Luftrohre eingefiihrt wird (Intubationsnarkose), nachdem der Patient eingeschlafen ist.

Madgliche Nebenwirkungen und Risiken des Betaubungsverfahrens

Blutergiisse, stirkere Blutungen und Infektionen im Bereich der Einstichstelle (z.B. Spritzenabszess,
Absterben von Gewebe), die einer operativen Versorgung bediirfen, sind selten. Extrem selten fiihren
Infektionen zu einer allgemeinen Blutvergiftung (Sepsis).

Voriibergehende oder bleibende Nervenschiden (z.B. Missempfindungen, Beriihrungsempfindlichkeit)
sind selten, bleibende Lihmungen nach Nervenverletzung, nach Blutergiissen oder nach schwerwie-
- genden Entziindungen extrem selten. Lihmungen an Armen und Beinen durch Druck oder Zerrung
wahrend der Andsthesie lassen sich nicht absolut sicher ausschlieBen; sie bilden sich meist innerhalb
- weniger Monate zuriick.

Unerwiinschte Nebenwirkungen von Betaubungs- und Schmerzmitteln oder anderen Medikamenten
(z.B. Juckreiz, Ubelkeit) kénnen vor allem bei Uberempfindlichkeit (Allergien) und bei Vorerkrankungen

~ auftreten, nach denen wir in der Anamnese fragen. Seltener kann es zu Kreislaufreaktionen (z.B.

Blutdruckabfall, Atembeschwerden, Verlangsamung des Herzschlags) kommen, die sich meist schnell
beheben lassen.

~ Schwerwiegende Unvertrdglichkeitsreaktionen und andere lebensbedrohende Komplikationen,
- 2.B. Herz-, Kreislauf- bzw. Atemstillstand, Verschluss von BlutgefaBen (Embolie) durch verschleppte
Blutgerinnsel (Thromben), sind bei allen Betdubungsverfahren duBerst selten, selbst bei Patienten in
hohem Lebensalter, in schlechtem Allgemeinzustand und mit Begleiterkrankungen. Bei Zehntausenden
von Eingriffen ereignet sich nur ein schwerer Anésthesiezwischenfall.

Ubelkeit und Erbrechen sind dank der modernen Medikamente seltener geworden, lebensbedrohende
Zwischenfalle durch Einatmen von Erbrochenem sehr selten. Selten kommt es zu einem krampfarti-
gen VerschluB der Luftwege, der sich in aller Regel beherrschen 13Bt.

AuBerst selten steigt die Korpertemperatur infolge einer massiven Stoffwechselentgleisung extrem
an (maligne Hyperthermie).

Die Intubation/Anwendung der Larynxmaske kann voriibergehend Schluckbeschwerden und
Heiserkeit verursachen. Sehr selten sind Verletzungen im Bereich von Rachen, Kehlkopf und
Luftrohre sowie Stimmbandschadigungen mit bleibenden Stimmstorungen (Heiserkeit) und Atemnot.
Zahnschidden sind insbesondere bei lockeren Zahnen maglich.




Sehr geehrte Patientin, sehr geehrter Patient!

Gehen Sie bitte vor dem geplanten Eingriff zu Ihrem Hausarzt und informieren Sie ihn iiber
die vorgesehene Operation, damit er die notwendigen Voruntersuchungen durchfiihren kann.
Die geplante Operation wird im

[J OP-Zentrum im CRC

O

durchgefiihrt. Vereinbaren Sie unter der Telefonnummer (0941) 52813 einen Termin fiir das |
Aufklarungs- und Vorbereitungsgesprach, damit wir lhnen alles fiir Sie Wissenswerte zur geplanten
Narkose und Operation erkldren kénnen.

WICHTIG! Bitte beachten Sie folgendes:

-

Am Tag vor der Operation

Essen Sie nur leicht Verdauliches. Trinken Sie aber reichlich, bis Sie schlafen gehen.
Damit stabilisieren Sie lhren Kreislauf! ‘

Am Operationstag

Bleiben Sie vor dem vereinbarten Operationstermin sechs Stunden niichtern,
d.h. Sie diirfen wahrend dieser Zeit nichts essen, nichts trinken, auch nicht rauchen!
RegelmaBige Medikamenteneinnahme fiir Herz, Blutdruck, Lunge, etc. bitte mit einem Schluck |
Wasser trotzdem zur iiblichen Zeit einnehmen!

Lassen Sie sich am besten von einer Begleitperson zur angegebenen Uhrzeit zum OP-Zentrum
bringen. Bringen Sie die von lhrem Hausarzt ersteliten Untersuchungsergebnisse
(Laborbefunde, EKG) zum Operationstermin mit.

Bringen Sie ein groBes Handtuch oder Badetuch, ein Bettlaken (Spannbetttuch)
und eine Wolldecke mit. Ein Nachthemd ist nicht erforderlich, lhre Unterwasche bzw. ein
kurzarmeliges T-Shirt konnen Sie in der Regel wéahrend der Operation anbehalten.

Ihre Kieidung wird wahrend der Operation in einem abgeschlossenen Schrank aufbewahrt.
Lassen Sie trotzdem Schmuck, Geld und Wertsachen zu Hause, fiir verlorengegangene Gegen-
stande konnen wir keine Haftung ibernehmen.

Nach der Operation

«bleiben Sie in der Regel etwa 2-3 Stunden zur Uberwachung im Aufwachraum. Wenn Sie sich
wohifiinlen und Ihr Kreislauf stabil ist, kdnnen Sie nach Hause - dazu brauchen Sie allerdings
eine Begleitperson, die Sie in der Praxis abholt.

= oder Sie werden in bestimmten Féllen auf die chirurgische Station gebracht und dort iber
Nacht von einer Mitarbeiterin betreut.

Sie diirfen am OP-Tag nach der Operation keinesfalls selbst mit dem Auto
nach Hause fahren. Auch zur Heimfahrt mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln brauchen Sie eine
Begleitperson.
Wegen der Nachwirkungen der Anaesthesie sollten Sie friihestens am nachsten Tag wieder aktiv
am StraBenverkehr teilnehmen, an Maschinen arbeiten, Alkohol trinken.

Falls Komplikationen auftreten, unterrichten Sie sofort die behandelnden Arzte!




Ambulantes Operationszentrum

SasliaRgeina’

Parkmoglichkeit mit iiber 500 Parkplatzen besteht im CRC
auf zwei UntergeschoBebenen mit direktem Zugang zum Personenaufzug.




Ambulantes Operationszentrum Jens Rieve Dr. Gerald Lindner
im Castra Regina Center Regensburg Dr. Birgit Holler

Arzte fiir Anasthesiologie

Geplante Operation

Operateur

Narkosevorgesprach am...

Operationstermin

Liebe Patientin, lieber Patient, bei lhnen ist eine ambulante Operation mit Anaesthesie geplant.
Um das fiir Sie giinstigste Narkoseverfahren wihlen zu kénnen und unnétige Risiken auszuschlieBen,
bitten wir Sie, die nachfolgenden Fragen zu beantworten.

Name VO e Geb.-Datum ......cccrernsssnnnns
T T T e e e e e T s

Tel.-Nr.: Beruf

Krankenversicherung Hausarzt.

D Zusatzversicherung D Beihilfe

P T Jahre e cm (CTIUTTTN 1| GOP—— kg

* Welche Medikamente nehmen Sie regelmiBig ein? Bitte geben Sie auch Schmerz-, Schiaf-, Beruhigungsmittel,

Ovulationshemmer (LAntibabypille”) und Hormone an! Ebenfalls Medikamente zur Blutverdinnung (z.B. Markumar)

* Bei Frauen: Kdnnten Sie gegenwartig schwanger sein? jad neind

* Wurden bei Ihnen in der Vergangenheit schon einmal Operationen durchgefiihrt? jad neind
Welche? Wann ungeféhr?
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* Haben Sie die Narkosen gut vertragen? Wenn nein, welche Besonderheiten traten auf?

e Kam es bei Blutsverwandten von Ihnen zu Zwischenfallen im Zusammenhang jad neind
mit einer Operation oder Narkose?

.......

® Sind erbliche Muskelschwidche oder Muskelerkrankungen bei lhnen
oder Blutsverwandten bekannt? 20 neinl

WNALN3Z



Ist lhnen bekannt, ob Sie an einer der folgenden Krankheiten leiden?

® Herzerkrankungen jaQ neinQ * Nerven- oder Gemiitsleiden  jaQ neinQ
(2.B. Herzinfarkt, Angina pectoris, (2.B. Epilepsie, Lihmungen,
Herzschwache, Herzmuskelentziindung, Depressionen)?
Herzrhythmusstorung)?
) * Augenerkrankungen jad neinQ
Krels‘anerkfaﬂkung jald neinQ (2.B. griiner Star, grauer Star)?
(2.B. hoher oder niedriger Blutdruck,
i ?
Kreistaufschwéche)? Bluterkrankung/ jald neina
GefaBerkrankung jad neinQ Blut_gerinnungsstiirunq
(z. B. Durchblutungsstérungen, (verlangertes Nachbluten bei
Krampfadern, Thrombose)? Schnittverletzungen oder beim
Zahnarzt)?
Lungenerkrankung jad neind
(z.B. Tuberkulose, Staublunge, Allergie ) jald neinQ
Lungenentziindung, Lungen- (z.B. Heuschnupfen, Uberempfindlich-
blahung)? keit gegen Nahrungsmittel, Medika-
mente oder andere Substanzen)?
* Atemwegserkrankung jad neinQ
(z.B. Asthma, chronische Bronchitis)? e |eiden Sie an anderen, jald neind
® Lebererkrankung jald neinQ gokch n':cht au.f)gefﬁhrtt:n
(2.B. Leberentziindung, Gelbsucht, EREBORAEN
Fettleber, Leberverhartung)? . s g
? e Tragen Sie Zahnprothesen jal neinQ
* Nierenerkrankung jad neinQ oder besitzen Sie lockere
(z.B. Dialyse, Nierenentziindung, Zihne?
Nierensteine)?
S * Rauchen Sie regelmaBig? jaQ neinQ
. Stoffwechselerl_(rapkung jald neinQ (wieviel im Durchschnitt)
(z.B. Zuckerkrankheit, Gicht)?
® Schilddriisenerkrankung jad nein ® Trinken Sie regelmaBig jaQ neinQ

(z.B. Kropf, Schilddriisen-
uberfunktion)?

Alkohol?
(Bier, Wein, Spirituosen)

Dokumentation des Aufklarungsgesprachs und Einwilligungserklarung:
Den beiliegenden Informations- und Aufklarungsbogen habe ich erhalten, zur Kenntnis genommen und verstanden.

Ich versichere, dass ich am Operationstermin seit 6 Stunden nichts gegessen oder getrunken haben werde. Ich bin
dariber informiert, dass ich 24 Stunden im Anschluss an die Narkose weder als Fahrzeugfiihrer, noch als unbegleiteter
FuBgdnger am StraBenverkehr teilnehmen darf. Eine durchgehende hausliche Betreuung ist gewahrieistet.

Meine Abholung im Anschluss an die Operation/Untersuchung sowie die hdusliche Betreuung ist sichergestelit.

Ich konnte im Aufkldrungsgesprach alle mich interessierenden Fragen zum geplanten Narkoseverfahren und den
Alternativen dazu stellen. Meine Fragen wurden vollstandig und verstandlich beantwortet. Erdrtert wurden u.a. : das
Anasthesieverfahren, Vor- und Nachteile gegeniiber anderen Verfahren, magliche Komplikationen, Risiken spezieller
Verfahren, risikoerhGhende Besonderheiten, sowie:

Ich bin mit dem geplanten Narkoseverfahren: einverstanden.

Unterschrift des Patienten Arztin/Arzt

(bzw. des Sorgeberechtigten)

Datum



