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Lieber Patient,

Ihnen steht eine ambulante Operation in Narkose
bevor. Mit diesem Merkblatt mochten wir Sie
informieren — Uber ambulante An&asthesie, ihre
Vorbereitung, Durchflhrung, eventuelle Nachbe-
handlung; kurz: Uber alles, was Sie wissen und
beachten sollten, damit Operation und Narkose
flr Sie angenehm und mit gréBtmaglicher Sicher-
heit verlaufen.

Das Ziel der ambulanten Anasthesie ist, dass Sie
nach Durchflihrung der Operation noch am sel-
ben Tag wieder nach Hause entlassen werden
kénnen. Durch den Einsatz moderner Technik
und entsprechender zeitgemaBer Narkosemit-
tel wird dieses Ziel im Regelfall innerhalb von
zwei bis finf Stunden nach Ende der Operation
erreicht.

Zur Vorbereitung auf die Narkose fiillen Sie bitte
den lhnen ausgehandigten Anamnese - Fragebo-
gen aus. In Abhangigkeit von der Art der Opera-
tion und ihrem Gesundheitszustand, bzw. lhrem
Alter kdnnen zusatzlich spezielle Untersuchungen
notwendig sein (EKG, Lungenfunktionsprifung,
Laboruntersuchungen), die entweder von lhrem
Hausarzt, von lhrem Operateur oder in unserer
Praxis durchgeflihrt werden. Die Erhebung und
Auswertung der Befunde und des Fragebogens
tragen dazu bei, das flr Sie am besten geeignete
Narkoseverfahren festzulegen.

Sie haben vor dem Eingriff Gelegenheit, alle Sie
interessierenden Fragen in Zusammenhang mit
der Narkose zu stellen. In einem Gesprach mit
uns erfahren Sie, was mit |hnen wahrend der
Narkose geschieht, wie die Narkose eingeleitet,
fortgefihrt und ausgeleitet wird, wie Sie Uber-
wacht werden und welche eventuellen Risiken
auf Sie zukommen.

Am Operationstag dirfen Sie sechs Stunden
vor Narkosebeginn nichts mehr essen und nicht

mehr rauchen. Bis zwei Stunden vor dem Eingriff
ist der Genuss von klaren Flissigkeiten (Mine-
ralwasser, gesiBter Tee, KEINE Milch, KEINE
fruchtfleischhaltigen Safte) erlaubt. Ab diesem
Zeitpunkt bitten wir Sie auch, auf Kaugummis
und Bonbons zu verzichten.

Beispiel:

e Bei einem OP-Termin um 08:00 Uhr drfen Sie
vor 06:00 Uhr beispielsweise noch ein Glas
Wasser trinken. Das Frihstlick entféllt.

e Bei einem Nachmittagstermin um 14:00 Uhr
ist eine leichte Mahlzeit bis 08:00 Uhr erlaubt,
Wasser oder andere klare Fllssigkeiten dlrfen
wahrend des Vormittags noch bis 12:00 Uhr
getrunken werden.

Ihre gewohnten Medikamente dirfen Sie ein-
nehmen. Diabetiker dirfen orale Antidiabetika
(Tabletten) und Insulin (Spritze) nur nach Rick-
sprache mit Ihrem Anasthesisten einnehmen. Die
Einnahme von Medikamenten, die die Blutgerin-
nung beeinflussen (ASS, Plavix, Marcumar u.d.)
klaren Sie bitte mit lhrem Operateur ab. Bitte
kein Make- up, Gesichtscreme oder Nagellack
auftragen!

Wir bitten Sie, unmittelbar vor dem Eingriff die
Blase zu entleeren, Kontaktlinsen herauszuneh-
men, sowie Uhr und Schmuck abzulegen.

Im Operationsraum wird Ihnen zunachst eine
Venenkanile gelegt und eine Infusion ange-
schlossen. Nachdem die Uberwachungsgerate
zur Kontrolle von Kreislauf und Atmung ange-
schlossen sind, werden Uber die Kanule die
Medikamente zugeflhrt, die der Vorbereitung
und Einleitung der Narkose dienen.

Bitte wenden
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Das Einschlafen geschieht sehr schnell und wird
meist als angenehm empfunden. Sie werden
merken, dass die Augen schwer werden und sich
ein Kribbelgefihl in den Wangen einstellt.

Nachdem Sie eingeschlafen sind, werden Sie
zunadchst Uber eine Maske mit Sauerstoff beat-
met, ehe lhnen eine sogenannte ,Kehlkopf-
maske® eingelegt wird. Diese Kehlkopfmaske
wird durch den Mund in den Rachen gescho-
ben und sorgt flr eine besonders schonende
Form der Beatmung, so dass nach der Narkose
Schluckbeschwerden oder Halsschmerzen nur
noch in Ausnahmeféllen vorkommen.

Bei einigen Eingriffen im Kopf-Hals-Bereich kann
eine sogenannte ,Intubation“ notwendig werden.
Hierbei wird lhnen nach dem Einschlafen ein
Plastikschlauch (Tubus) in die Luftrohre einge-
fuhrt. Dadurch kdnnen die oben erwédhnten Hals-
schmerzen verursacht werden.

All diese MaBnahmen erfolgen immer erst nach
dem Einschlafen in tiefer Narkose. Kehlkopf-
maske oder Tubus werden nach dem Eingriff
noch vor lhrem Erwachen wieder entfernt.

In der Regel fuhlen Sie sich nach der Operation
wohl und kénnen meist zwei bis finf Stunden
nach dem Eingriff wieder nach Hause gehen,
vorausgesetzt, dass lhr Kreislauf stabil ist und
Sie problemlos aufstehen kénnen. Fir die Zeit
nach der Operation empfehlen wir das Mitbrin-
gen einer leichten Mahlzeit und eines kohlensau-
refreien Getranks.

Nach der Narkose nicht aktiv am StraBenverkehr
teilnehmen! Das heiB3t fUr Sie, dass Sie z. B. nicht
Auto fahren oder alleine Uber die StraBe gehen
durfen. Auch wenn Sie das Gefuihl haben, dass
die Narkose Sie nicht mehr beeintrachtigt, kann
Ihre Reaktionsfahigkeit dennoch vermindert sein.
Deshalb bitte auch keine Maschinen bedienen,
keine wichtigen Entscheidungen oder geschaft-
liche Verabredungen treffen und keine Vertrage
unterschreiben.

Die heutige Anésthesie ermdéglicht durch genaue
Dosierung und Kombination verschiedener Nar-
kosemittel sowie durch den Einsatz moderner
Narkose- und Uberwachungsgerite eine gute
Steuerung der Narkose und eine sichere Uber-
wachung aller Kérperfunktionen.

Lebensbedrohliche Komplikationen wie z. B. ein
Herzstillstand sind selbst bei gesundheitlichen
Vorbelastungen auBerst selten und wéren dann
in der Regel auch beherrschbar. Muskelkater,
Halsschmerzen, Ubelkeit oder Erbrechen kénnen
vereinzelt vorkommen, sind dann aber meist von
kurzer Dauer.

Sollten nach dem Eingriff zu Hause Probleme
auftreten, die Sie auf die Narkose zurtckflhren,
erreichen Sie uns unter der Telefonnummer
0261/16 0142 oder 0171/4 1063 34

Sollte sich lediglich der Anrufbeantworter mel-
den, sprechen Sie bitte auf Band, damit wir uns

umgehend bei Ihnen melden kénnen.

Wir danken lhnen flr lhre Mitarbeit und win-
schen Ihnen eine gute Besserung!

Ihr Anasthesieteam

Fur Ihre Notizen/Ruckfragen:




