Anasthesie

Anasthesie-Aufklarung und Einwilligung

FUr unsere Patientinnen und Patienten

Allgemeiner Ablauf vor, wahrend und nach der
Anésthesie

Das genaue Vorgehen wahrend der Narkose wird vor
der Operation mit Ihnen in einem personlichen Gesprach
mit einem Anéasthesiearzt/Anasthesieérztin besprochen.
Am Vorabend der Operation und kurz vor Narkosebe-
ginn erhalten Sie bei Bedarf ein Beruhigungsmittel. In
Ihrem Bett oder auf einer Transportliege werden Sie in
den Operationsaal gebracht. In der Vorbereitung emp-
fangt Sie die/der Narkoseschwester/-pfleger und die/der
Narkosearztin/-arzt. Diese Uberwachen lhre Herzstrome
(EKG), Ihren Blutdruck und den Sauerstoff im Blut und
legen Ihnen eine Infusion an. Hierauf erfolgt die Einleitung
der Allgemeinnarkose oder das Anlegen der Teilnarkose.
Nach Beendigung der Operation werden Sie wach in den
Aufwachraum (eventuell Intensivpflegestation) verlegt, wo
Sie sich ausruhen kdénnen. Im Verlauf des Tages kehren
Sie dann auf die Bettenstation zurlck.

Sicherheit der Anésthesie

Die Sicherheit der Anasthesie ist heute sehr gross, das
Risiko ausserst gering. Falls Sie an einer der erwéhnten
Erkrankungen leiden, tragen Sie ein leicht erhohtes Risi-
ko. Zusatzliche Risiken sind auch mdaglich, falls spezielle
Massnahmen durchgefihrt werden mussen (Urinkathe-
ter, zentrale oder arterielle Gefasskatheter). Nichtsdesto-
trotz sind bedeutsame Zwischenfalle und Komplikationen
sehr selten.

[l Herz/Kreislauf [] Nervensystem

[ Atmung [l Gerinnung
[ Leber [ Stoffwechsel
[1 Nieren [1 Allergien

[ Nikotin [l Alkohol

[1 Medikamente [l Z&hne

[l Anatomie O

Behandlung von Schmerzen und Beschwerden nach
der Operation

Die Schmerzen nach der Operation kénnen auf verschie-
dene Arten behandelt werden. Ihre Narkosearztin(-arzt)
legt das fur Sie geeignete Vorgehen fest und wird es
Ihnen erklaren.

[l Schmerzmittel (Tabletten, Zapfchen, Spritze, Infusion)
[[] Schmerzpumpe

[l Schmerzkatheter

Ebenfalls werden Beschwerden, welche nach der An-
asthesie auftreten kdnnen, aber nicht lange anhalten,

umgehend mit geeigneten Massnahmen behandelt. Dazu
gehoren Ubelkeit und Erbrechen, Kaltegefihl und -zittern
oder Schwierigkeiten beim Wasserldsen.

Allgemein-Anésthesie (Vollnarkose)
Durch eine Vollnarkose werden Schmerzempfindung und
Bewusstsein ausgeschaltet. Meistens mussen Sie beatmet
werden, wovon Sie
aber nichts spuren.
Wéhrend Sie schon
schlafen, wird Ihnen
ein Beatmungs-
schlauch oder eine )
Kehlkopfmaske @/;‘
eingelegt.

Mogliche Neben-

wirkungen sind Heiserkeit und Schluckbeschwerden.
Gelegentlich kann es zu Zahnschéden kommen. Ausserst
selten kann es zu kurzen Wachheitszustéanden wéahrend
einer Vollnarkose kommen (ohne Schmerzen).
Schwerwiegende, aber sehr seltene Risiken sind Aspira-
tion (Uberfliessen von Magensaft in die Lunge) und eine
Schadigung der Stimmbéander.

Rickenmarksnahe Anéasthesien
(Teilnarkose): Epidural- und Spinal-
anasthesie

Die Schmerzempfindung wird durch die Betaubung der
rickenmarksnahen Nerven ausgeschaltet.

Maogliche Nebenwirkungen sind Riicken- oder Kopf-
schmerzen, Schwierigkeiten beim Wasserlésen und
Ubelkeit durch einen Blutdruckabfall.

Schwerwiegende, aber dusserst seltene Risiken sind
Verschlechterung des Hor- und Sehvermogens, Hirnblu-
tungen und Nervenschéden (extrem selten Querschnitts-
[ahmung).
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Andere Nervenblockaden
(Leitungsanasthesien):
Armplexus-, Ischias-,
Hals-Nervenblock

Die Schmerzempfindung in einer Gliedmasse oder einer
Koérperregion wird durch die Betdubung einzelner Nerven
ausgeschaltet. Mogliche Risiken sind Blutergusse, Infektio-
nen und sehr selten Nervenschaden.

Bei jeder Teilnarkose kann die Schmerzausschaltung
ungeniigend sein. Es ist aber jederzeit méglich, eine
Teilnarkose mit einer Vollnarkose zu erganzen.

Sedation (Beruhigung)
Verminderung der Wahrnehmung durch Medikamente wah-
rend einer Operation in Teilnarkose oder drtlicher Betau-
bung. Mégliche Nebenwirkungen sind Beeintrachtigung des
Bewusstseins und der Atmung.

Risiken besonderer Massnahmen bei grossen Operationen

oder schweren Vorerkrankungen

[l Arterienkantle: Infektion, Gefassverschluss, Blutung.

[l Zentralventser Katheter: Infektion, Lungenkollaps,
Blutung, Nervenschaden.

[l Urinkatheter: Infektion, Harndrang, spatere Verengung
der Harnréhre.

[ Bluttransfusion: Ubertragung von Viruskrankheiten
(Hepatitis, AIDS), Unvertraglichkeitsreaktionen.

Off-Label-Use

Es ist moglich, dass bei Ihnen wéhrend der Narkose
Medikamente eingesetzt werden, die zwar oft und sicher
verwendet werden und sich auch in der Anasthesie bewahrt
haben, die aber fur diese spezielle Anwendung nicht durch
eine Arzneimittelbehdrde zugelassen sind (sogenannter
«Off-Label»-Gebrauch).

Qualitatskontrolle und wissenschaftliche Auswertung
Um die Qualitat unserer Arbeit weiter zu verbessern, sind
wir darauf angewiesen, Daten, welche routineméssig im
Rahmen Ihrer Betreuung erhoben werden, zu analysieren.
Auch kénnen Rucksprachen mit Ihren betreuenden Arzten
oder ein direktes Gesprach mit Ihnen notwendig werden.
Ergebnisse dieser Auswertung kénnen mit Einwilligung

der zustandigen Ethikkommission auch wissenschaftlich
aufgearbeitet und in Fachzeitschriften veroffentlicht werden.
Ihre Daten werden verschlisselt, so dass Ihr Name in keiner
Analyse oder Verdffentlichung auftaucht und keine Ver-
bin-dung zwischen den Daten und lhrer Person hergestellt
werden kann. Wenden Sie sich bitte an Ihre Anasthesistin
oder lhren Anésthesisten, falls Sie mit der Verwendung Ihrer
verschlisselten Daten nicht einverstanden sind.

lhre Fragen

Ich bin von Frau (Herr) Uber
das Narkoseverfahren (Méglichkeiten, Vorgehen, Risiken
und Nebenwirkungen) aufgeklart worden. Ich habe die
Erlauterungen verstanden, die Verhaltensrichtlinien zur
Kenntnis genommen und konnte alle Fragen stellen, die
mich interessierten. Ich bin mit dem besprochenen Vorge-
hen einverstanden, ebenso mit eventuellen Anderungen und
Erweiterungen, die sich fir meine optimale Betreuung als
notwendig erweisen.

Verhaltensrichtlinien

e 6 Stunden vor der Operation durfen Sie nichts mehr essen. Trinken wenig klarer Flussigkeit (Wasser, Mineralwasser,
Tee) bis 2 Stunden vor der Operation ist erlaubt, jedoch keine Milch, Fruchtséafte oder alkoholische Getranke!

¢ Bitte erscheinen Sie zur Operation ohne Make-up, Nagellack, Ohrringe oder anderen Schmuck.

e Zahnprothesen/lose Zahnteile, wie auch Kontaktlinsen muissen Sie vor der Operation unbedingt herausnehmen!

e Wenn Sie am Tag der Anasthesie entlassen werden, missen Sie von einer Begleitperson nach Hause gebracht
werden. Sie durfen bis zum néchsten Morgen nicht selbstandig am Strassenverkehr teiinehmen, keine gefahrlichen
Maschinen bedienen, keine wichtigen Entscheidungen treffen und keine alkoholischen Getranke trinken.

Datum: Zeit: Zeitaufwand:

Anwesende Personen:

Patientin/Patient (Gesetzlicher Vertreter)

Notizen der Arztin/des Arztes zum Aufklarungsgesprich

Unterschrift/Stempel Arzt/Arztin
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