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ANASTHESIEVERFAHREN

Helfen Sie uns, das beste Anasthe- Daher sind Informationen zu lhrer
sieverfahren fir Sie auszusuchen. jetzigen Erkrankung und lhre Vor-
Die Belastungen und Risiken sind erkrankungen zur Beurteilung und
von Patient zu Patient unterschied- Entscheidung fir das jeweilige
lich. Verfahren fur uns sehr wichtig.

BITTE BRINGEN SIE, SOFERN VORHANDEN, ZUR
ANASTHESIOLOGISCHEN AUFKLARUNG FOLGENDE
UNTERLAGEN MIT:

[ Arztbriefe

[J Medikamentenplan

[J Laborwerte

[J Kardiologische und pneumologische Voruntersuchungen
[J Herzschrittmacherausweis

[J Anasthesieausweis

[J Allergieausweis

Sie helfen uns sehr, wenn der Andsthesie-Aufkldrungsbogen mit Ihren
Angaben schon vor dem Aufklarungsgesprach ausgefiillt ist.

© DIE DREI GRUNDFORMEN DER ANASTHESIE

o Allgemeinandsthesie
e Regionalanasthesie
o Lokalandsthesie

Allgemeinandsthesie

Diese Anasthesieform schaltet Ihr Bewusstsein und A =
Schmerzempfinden im ganzen Korper aus. Durch

eine Kombination aus Schlaf-, Schmerzmitteln und

muskelerschlaffenden Medikamenten befinden Sie Lage des Trachealtubus
sich in einem schlaféhnlichen Zustand.

Das Vorhalten der Gesichtsmaske zu Beginn der
Narkose dient nur dazu, lhnen vor dem Einschlafen
) \ =
mehr Sauerstoff zuzufihren.
Nachdem Sie eingeschlafen sind, wird Ihr Atemweg
durch einen Trachealtubus oder eine Larynxmaske

gesichert. Sie werden fur die Dauer des Eingriffes Lage der Larynxmaske
kinstlich beatmet und optimal Gberwacht.

Regionalandsthesie/Lokalandsthesie

Bei dieser Andsthesieform sind Sie wahrend des
gesamten Eingriffes bei Bewusstsein, verspiren
aber keinerlei Schmerzen. Wahrend der Operation
kénnen Sie sogar Musik horen oder einen kleinen
Film ansehen. Jederzeit kdnnen Sie mit dem Ands-
thesieteam kommunizieren.

Kleinere Eingriffe an der Kérperoberflache oder

im Finger und Zehenbereich kénnen in einer Lokal-
anasthesie durchgefiihrt werden.

Fur grof3ere Eingriffe am Arm kommt die Plexus-
andsthesie und fur Eingriffe an der Leistenregion,
an den Huftgelenken und den Beinen die Spinal-
anasthesie in Betracht. Spinalanasthesie




HAUFIGE FRAGEN ZUR NARKOSE

Warum darf ich vor der Operation nichts essen und trinken?

Bewusstsein, Schmerzempfinden und die Schutzreflexe (Husten, Schlucken)
sind ausgeschaltet. Dadurch besteht die Gefahr, dass Mageninhalt in den
Rachen und in die Lunge gelangen kann.

Wache ich wahrend der Operation wirklich nicht auf?

Wahrend der Operation Uberwacht der Andsthesist standig die Narkosetiefe
und sorgt somit permanent fir Ihre Sicherheit. So wird vermieden, dass Sie
wahrend des Eingriffes wach werden.

Habe ich nach der Operation Schmerzen?

Schmerzen lassen sich leider nicht vollstandig vermeiden, kénnen aber auf
ein ertrdgliches Mal3 begrenzt werden. Melden Sie sich bitte rechtzeitig,
wenn Sie Schmerzen haben.

Wann bin ich wieder richtig wach?

Schon wenige Minuten nach Ende der Operation kbnnen Sie wieder selbst-
standig atmen und sich auch verstandigen. Bis Sie aber so wach sind, dass
Sie wieder lesen oder fernsehen kénnen, vergehen haufig ein bis zwei
Stunden.

Wann darf ich nach der Narkose wieder essen und trinken?

Nach der Operation kann es einige Zeit dauern, bis Ihre Schutzreflexe wieder
vollstandig funktionsfahig sind. Nach ca. 30 Minuten kann schluckweise
Wasser getrunken werden und Sie kénnen kleine Mahlzeiten in Form von
z.B. Keksen zu sich nehmen. Bitte halten Sie sich aber zu lhrer eigenen
Sicherheit an die Anweisungen des Pflegepersonals!

VERHALTENSREGELN VOR DER ANASTHESIE

Im Rahmen des anasthesiologischen mehr trinken, mit Ausnahme

Vorgespraches werden Sie umfas- von schluckweise Wasser zur

send informiert. lhre Sicherheit ist Medikamenteneinnahme.

unser oberstes Ziel. Bitte beachten

Sie daher unbedingt folgende e Am Anasthesietag durfen Sie

Verhaltensregeln: nicht rauchen.

e Halten Sie sich an den Medika- e Bitte schminken Sie sich ab,
mentenplan und beachten Sie, entfernen Sie alle Schmuck-
welche Medikamente Sie wann sticke.

einnehmen dirfen und welche
Medikamente abgesetzt werden e Verwenden Sie bitte keine
mussen. Die Mitarbeiter auf Cremes, da unter Umstanden
Station kénnen Sie bei der die Pflaster nicht gut halten.
Einnahme unterstitzen.
o Brillen und Kontaktlinsen durfen
e Sechs Stunden vor der Andsthe- in Ricksprache mit der Andsthe-
sie dirfen Sie nichts mehr essen sie in den OP genommen werden.
und keine triben Flussigkeiten
(z.B. Milch) mehr zu sich nehmen. e Zahnteile und kiinstliche Haarteile
sowie andere Prothesen bitte nur
e Ab zwei Stunden vor der Ands- in Rucksprache mit der Anasthe-
thesie dirfen Sie auch nichts sie mit in den OP bringen.

Hier ein Beispiel, wie Sie mit unserer
Videobrille entspannt wahrend der
Operation einen Film ansehen
kénnen.

(Bildquelle: Badische Zeitung)




DER ANASTHESIEABLAUF

Bevor Sie aus lhrem Zimmer zur
Operation abgeholt werden, erhalten
Sie in manchen Féllen vorbereitende
Medikamente. Diese dirfen Sie mit
einem Schluck Wasser einnehmen.
Diese sogenannte Pramedikation
wirkt beruhigend oder hemmt die
Magensaurebildung.

Rechtzeitig vor Ihrer Operation
werden Sie mit Ihrem Bett in den

OP gebracht. Dies geschieht an der
OP-Schleuse mit einem elektroni-
schen Rollbrett. Sie werden vom
OP-Personal in Empfang genommen.
Die Seitenmarkierung und alle
notigen Unterlagen werden bereits
vor Einschleusen in den OP Uberpriift.

In der Einleitung werden Sie vom
Andsthesieteam nochmals nach

DIE SCHMERZBEHANDLUNG

Starke Schmerzen nach der Opera-
tion sind nicht sinnvoll
Operationsschmerzen haben keinen
warnenden Charakter und missen
daher nicht ertragen werden. Sehr
starke Schmerzen sind sogar schad-
lich und kdnnen den Heilungsprozess
beeintrachtigen.

8

lhrem Namen, der geplanten OP und
nach der Seitenangabe gefragt.
Jetzt beginnt die standige Uberwa-
chung lhrer Herztatigkeit (1) (EKG),
wir messen lhren Blutdruck (2) und
den Sauerstoffgehalt in Threm Blut
mit einem Fihler am Finger (4).
Als nachstes wird eine Venenver-
weilkanile (3) fur die Infusions-
therapie und Medikamentengabe
gelegt.

Eine gute Schmerzbehandlung

e verhindert eine schmerzbedingte
Beeintrachtigung der Kreislauf-
und Lungenfunktion.

e verhindert eine schmerzbedingte
Schwachung der Abwehrkréfte
gegen Infektionen.

e ermoglicht eine effektive Kran-
kengymnastik.

e ermaoglicht eine rasche Beweg-
lichkeit und Mabilisation.

Auf der Station stehen Medikamente
zur Schmerzbehandlung in Form von
Infusionen, Tabletten und Zapfchen
zur Verfigung.

Grundlage einer effektiven Schmerz-
therapie ist die Erfassung der
Schmerzen und der Schmerzintensi-
tat auf einer Skala von o - 10.

Melden Sie sich bitte rechtzeitig,
wenn Sie Schmerzen haben oder die
Schmerzen wieder zunehmen.
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VERHALTENSREGELN BEI AMBULANTEN EINGRIFFEN

Medikamente und vor allem Betau-

bungsmittel haben Nebenwirkungen

und Nachwirkungen, die Ihre Reak-

tionsfahigkeit vorubergehend

beeinflussen kénnen.

Bitte beachten Sie daher: 24 Stunden

nach durchgefuhrter Narkose, egal

ob der Eingriff in Allgemeinanasthe-

sie oder Regionalandasthesie durch-

gefuhrt wurde,

e nicht Auto oder Fahrrad fahren.

e nicht ohne Begleitperson am
StralRenverkehr teilnehmen.

e nicht an gefdhrlichen Maschinen
arbeiten.

e keinen Sport treiben.

e nur die verordneten Medikamente
einnehmen.

e keinen Alkohol trinken.

e keine wichtigen Entscheidungen
treffen oder Vertrage schliel3en.

e Lassen Sie sich auf alle Falle von
einer erwachsenen Person nach
dem Eingriff abholen, diese muss
die nachsten 12 Stunden fir Sie
da sein. Sie dirfen nicht alleine
zu Hause bleiben.

e Der Transport nach Hause darf
nicht mit 6ffentlichen Transport-
mitteln (Taxi, Bus etc.) erfolgen.



IHR MEDIKAMENTENPLAN VOR DER ANASTHESIE NOTIZEN

Hier finden Sie die Medikamente lhres Medikamentenplanes Mit HIMW IS EN, e
welche Medikamente Sie weiter nehmen kénnen und welche Medikamente
Sie zu einem bestimmten Zeitpunkt absetzen missen.

Medikament Hinweis

Bitte beachten Sie auBerdem:
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