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PATIENTEN-AU FKLARUNG
FUR AMBULANTE EINGRIFFE

Liebe Patientin, lieber Patient

In der nachsten Zeit ist bei Ihnen eine ambulante Operation vorgesehen. Dazu benétigen Sie eine Vollnarkose oder eine
Regionalanasthesie (Teilandsthesie). Mit diesem Informationsblatt mdchten wir Ihnen die Gelegenheit geben, sich auf unser
personliches Gesprach vorzubereiten.

Fur die sichere Ausfiihrung und die Wahl der fiir Sie optimalen Andasthesieform, bitten wir Sie dieses Blatt aufmerksam
durchzulesen und den ausgefiillten Fragebogen spatestens finf Tage vor dem geplanten Eingriff Ihrer Anasthesiearztin zu
schicken. Ihre Angaben werden selbstverstandlich absolut vertraulich behandelt.

ANASTHESIEFORMEN

Die Vollnarkose

Schaltet das Bewusstsein und das Schmerzempfinden im ganzen Korper aus. Es handelt sich um einen voriibergehenden,
tiefen schlafahnlichen Zustand, der medikament®s hervorgerufen wird. Sie spiren und héren wahrend des Eingriffs nichts
von Threr Umgebung.

Risiken: Hals- und Schluckbeschwerden, Heiserkeit, Zahnsch&aden, Aspiration von Mageninhalt in die Atemwege,
Wachheitszustand wahrend der Narkose, Allergie.

Die Sedation

Dampfung des Bewusstseins und des Schmerzempfindens bei erhaltenen Schutzreflexen. Sie befinden sich in einem
oberfléchlichen, schlafdhnlichen Zustand. Die Erinnerung fiir das Ereignis wird getribt.

Risiken: Dampfung der Atmung, Aspiration von Mageninhalt in die Atemwege, Allergie.

Die Regional-, bzw. Teilanasthesie

Macht den betroffenen Korperteil unempfindlich. Dazu gehdren die Spinalanasthesie (rickenmarksnah) sowie die
Leitungsanasthesie am einzelnen Arm (Plexusanasthesie) oder Bein. Sie werden keine Schmerzen spiiren und werden mehr
oder weniger wach sein, eventuell wiinschen Sie ein Beruhigungsmittel.

Der Einstich ist meist schmerzlos, weil die Einstichstelle vorher értlich unempfindlich gemacht wird. Die Nervenbahnen
werden durch die Injektion eines Medikamentes (Lokalanasthetikum) voriibergehend betaubt.

Sollte unerwarteter weise eine Teilnarkose unvollsténdig sein, kann sie mit Schmerzmitteln oder einer Vollnarkose ergénzt
werden.

Risiken: Blutdruckabfall, Kopfschmerzen, Harnverhalten, Nervenschaden, Allergie.

DIE WAHL DER ANASTHESIEFORM

Wir legen das flir Sie geeignete Verfahren und das geplante Vorgehen im Gesprach mit Ihnen fest. Wir erklaren Ihnen Vor-
und Nachteile, alternative Verfahren und mdgliche Probleme und Komplikationen.

Kein Eingriff ist ohne Risiko, allerdings sind schwere lebensbedrohliche Anasthesiezwischenfille, selbst bei gesundheitlichen
Vorbelastungen dusserst selten. Die Sicherheit der Anasthesie ist heute sehr gross. Alle lebenswichtigen Kdrperfunktionen
werden lickenlos Gberwacht, z. Bsp. Herztatigkeit, Kreislauf- und Atemfunktion. Bedeutsame Zwischenfalle und
Komplikationen sind deshalb bei allen modernen Anasthesieverfahren sehr selten.

Wir werden gerne alle Ihre Fragen beantworten.



VERHALTEN VOR UND NACH DER OPERATION

Sie mussen Sich fur einen Wahleingriff in einwandfreien Allgemeinzustand befinden, um kein unndétiges
Narkoserisiko einzugehen. Insbesondere dirfen Sie wahrend drei Wochen vor Operationstermin keine
Atemwegserkrankung aufweisen (Husten, Auswurf); dies gilt ganz besonders fiir Kinder.

Die Anasthesiearztin wird sich vor der Operation telefonisch bei Ihnen melden und die geplante Narkoseform
sowie den Ablauf persénlich mit Ihnen besprechen. Sie steht Ihnen selbstversténdlich fir allféllige Fragen gerne
zur Verfligung.

Bitte teilen Sie uns Aenderungen des Gesundheitszustandes wahrend der Wartezeit auf den Operationstag rechtzeitig
mit, so z. Bsp. Erkaltungen, neue Medikamenteneinnahmen, Verschlechterung des Allgemeinzustandes.

BITTE ANWEISUNGEN BEACHTEN

* Letzte Nahrungsaufnahme
Um Aspirationszwischenfélle (Einatmung von Mageninhalt in die Atemwege) zu vermeiden, dirfen Sie am Operationstag
bis hdchstens 6 Std. vor dem Eingriff feste Nahrung und milchhaltige Getrénke zu sich nehmen. Klare Flissigkeiten wie
Tee, Sirup und Wasser sind bis 2 Std. vor dem Eingriff erlaubt. Danach diirfen Sie nichts mehr zu sich nehmen! Diese
Regelung gilt fir jede Narkoseart und muss aus Sicherheitsgriinden strikte eingehalten werden.

* Eigene Medikamente
Nehmen Sie Ihre eigenen Medikamente bis und mit der Morgendosis des Operationstages ein (mit wenig Wasser), liber
allfallige Ausnahmen orientiert Sie Ihr Arzt.

* Entlassung
Nach dem Eingriff werden Sie noch eine kurze Zeit in der Praxis durch Ihre Andsthesiedrztin lUberwacht werden. Die
Entlassung nach Hause muss in Begleitung einer erwachsenen Person erfolgen (Ausnahme: Plexusandsthesie). Am
Operationstag dirfen Sie selbst kein Fahrzeug lenken. Die erste Nacht nach der Operation dirfen Sie nicht alleine
verbringen.

* Probleme nach der Operation
Beschwerden, die nach der Andsthesie auftreten kénnen, aber nicht lange anhalten, sind Heiserkeit,
Schluckbeschwerden, Uebelkeit oder Erbrechen, Kaltegefiihl und Kaltezittern oder Schwierigkeiten beim Wasserlésen.
Gegen die Schmerzen nach der Operation gibt es wirksame Behandlungsmethoden, Uber die Sie informiert werden.

Zeigen sich nach Ihrer Entlassung Unklarheiten oder Probleme hinsichtlich der Anasthesie, werden Sie Ihre Andsthesiearztin
jederzeit erreichen kdnnen.

Sie erreichen uns auch vor der Operation durchgehend unter folgender Nummer oder per e-mail:

Praxisnummer 043— 222 31 22 e-mail info@relaax.ch

Ich bestdtige, dass ich diese Informationen gelesen habe und mit der bevorstehenden Narkose, wie
anlasslich der Pramedikation besprochen, einverstanden bin.

Ich wiinsche eine: OO Vollnarkose OO Sedation OO Regionalandsthesie riickenmarksnah / andere

Ich habe diesbeziiglich keine weiteren Fragen.

Ort, Datum: ceoeiiiiiiie e e e e aae Unterschrift: ....oeieiiiiii e

Bitte bringen Sie am Operationstag dieses Blatt unterzeichnet mit !



