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Narkose (Allgemeinanasthesie)

bei Erwachsenen und Jugendlichen

Liebe Patientin, lieber Patient, liebe Eltern,

dieser Aufklarungsbogen dient der Vorbereitung des Aufklarungsgesprachs. Bitte lesen Sie ihn vor dem Gesprach auf-
merksam und flllen Sie den Fragebogen gewissenhaft aus. Kommen noch andere Betdaubungsverfahren (z.B. eine Regi-
onalandsthesie) in Betracht, wird der Arzt Sie gesondert iber ihre Durchfiihrung, Risiken und Belastungen informieren.

Die Narkose

Vor der Andsthesie wird eine Verweilkaniile in Ihre Hand- oder Armvene gelegt, {iber die Narkose- und
Schmerzmittel sowie andere Medikamente gegeben werden. Wahrend des gesamten Eingriffs tiberwacht der Arzt
lhre lebenswichtigen Kérperfunktionen (v.a. Herztdtigkeit, Atmung und Kreislauf).

Zur Einleitung der Narkose, die das Bewusstsein und das Schmerzempfinden aufhebt, spritzt der Arzt ein schnell
wirkendes Narkosemittel Gber die Verweilkantile ein.

Zur Fortfithrung der Narkose spritzt der Arzt weitere Narkose-/Schmerzmittel tiber die Verweilkaniile (intravendse Nar-
kose) oder fiihrt Narkosegase mit der Atemluft zu (Inhalationsnarkose). Oft werden beide Verfahren auch kombiniert.

Damit Sie wahrend des Eingriffs ausreichend mit Sauerstoff und ggf. mitNarkosegas versorgt werden, wird

@ eine Atemmaske (iber Mund und Nase platziert oder, wenngie schon schlafen,
e ein Beatmungsschlauch (Tubus) durch den Mund, in beSonderenEéllen auch durch die Nase, in lhre Luftréhre
eingefiihrt (Intubationsnarkose) oder
e cine Kehlkopfmaske (Larynxmaske), d.h. ein Béatmungschlatuch mit einem ayfb aren?{ulst an der Spitze,
durch den Mund vorgeschoben und (iber denKehlkopféffnung platziert (Naﬂ mit @@ ehlkopfmaske).
Der Tubus bzw. die Kehlkopfmaske stellen sicher, dass Sie gut.atmen‘bz stlis$@§!met werden kénnen. Zu-
dem verringert v.a. der Tubus die Gefahir, dass.Speichel oder Magenin aL die i@( e dringt (Aspiration). Um ihn
schonend einfiihren zu kénnen, erhalten Sie ein muskelentspan s6Iche Mittel werden auRerdem zur
Verbesserung der Operationsbédingungen eingesetzt, 6’& Q‘Q
.\ﬁ

Risiken und mégliche'@omplikatiope d@%ta b\u\g’gsverfahren

Trotz aller Sergfalt kann es'zu,— u.U. au @ﬁensb ichen - Komplikationen kommen, die weitere Behand-
lungsmaRnahmen/Operationen erfor itsangaben sind eine allgemeine Einschatzung und sollen hel-
fen, die Risiken untereinander zu ge&% sprechen nicht den Definitionen fiir Nebenwirkungen in den Bei-
packzetteln von I\/Iedkamentenéﬁrerk en und individuelle Besonderheiten konnen die Haufigkeiten von

Komplikationen wesenthc%

Beabsichtigt der Arzt be {ﬁ)ﬁkamente einzusetzen, die sich in der Andsthesie bewdhrt haben, daflir aber nicht
formell zugelassen sind (Off- se), so wird er seine Griinde mit Ihnen besprechen und Sie {iber die bekannten Risi-
ken aufklaren. Unbekannt en lassen sich aber nicht ausschlieBen und es besteht u.U. keine Haftung des Herstellers.

Verletzungen von BIutgeféBen und Nerven durch Injektionsnadeln, Kanlilen oder Katheter kénnen zu voriibergeh-
enden, u.U. auch bleibenden Beschwerden fiihren. Moglich sind z.B. Blutergiisse und selten auch starkere Blutungen
sowie Schmerzen, Missempfindungen, Taubheitsgefiihl und Bewegungsstérungen. Eine Behandlung ist ggf. erforderlich.
Infektionen kénnen an der Einfiihrungsstelle der Verweilkaniile oder eines Katheters auftreten. Mégliche Folgen sind

ortliche Venenentziindungen, eitrige Abszesse, Absterben von Gewebe und Narbenbildung. Selten fiihren Infek-
tionen zu einer lebensgefahrlichen Blutvergiftung.
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Haut-, Gewebe- und Nervenschaden, im duRersten Fall Lihmungen an Armen/Beinen, durch Druck, Zug oder
Uberstreckung wéhrend der Narkose (,,Lagerungsschaden®) lassen sich nicht sicher ausschlieBen. Meist bilden sie
sich innerhalb weniger Monate zuriick, konnen selten aber auch von Dauer sein.

Unerwiinschte Medikamentenwirkungen und leichtere allergische Reaktionen (z.B. auf Betdubungs-/Schmerzmittel,
andere Medikamente, Desinfektionsmittel, Latex) kénnen wihrend oder nach der Narkose u.a. in Form von Ubelkeit und
Erbrechen, Juckreiz, Hautausschlag, Atem- und Kreislaufproblemen auftreten. Schwere allergische Reaktionen und le-
bensbedrohende Komplikationen anderer Ursache (z.B. Herz-, Kreislauf-, Atem- und Organversagen) sind selten. Sie
konnen u.U. schwerwiegende dauerhafte Folgen haben (z.B. Hirnschddigung, andere Organschaden, Lahmungen).

Thrombose[Embolie: Bilden sich Blutgerinnsel oder werden sie verschleppt und verschlieBen ein BlutgefaR, kann
dies schwerwiegende lebensgefahrliche Folgen haben (z.B. Lungenembolie, Schlaganfall, Herzinfarkt).

Ein EinflieBen von Speichel oder Mageninhalt in die Lunge (Aspiration) ist lebensgefahrlich, aber bei Beachtung
des Niichternheitsgebots selten. Es drohen Ersticken, Lungenversagen und dauerhafte Lungenschaden.

Ein krampfartiger Verschluss der Luftwege (Laryngo-/Bronchospasmus) bei der Einfiihrung oder Entfernung des
Tubus, seltener der Kehlkopfmaske, lasst sich rasch mit Medikamenten beheben.

Schluckbeschwerden und Heiserkeit sind meist nur voriibergehend und kénnen v.a. durch den Tubus, aber auch durch
die Kehlkopfmaske, verursacht werden. Selten sind dauerhafte Stimmbandschdaden mit bleibenden Stimmstérungen
(Heiserkeit) und ggf. Atemnot, bleibende Missempfindungen an der Zunge, Verletzungen von Rachen, Kiefer und
Kehlkopf sowie eine lebensgefahrliche Entziindung im Brustkorb infolge einer Verletzung der Luftrohre.

An Zdhnen, Implantaten und festsitzendem Zahnersatz (z.B. Kronen, Briicken, Prothesen) sind Schaden bis hin zum
Zahnverlust moglich, v.a. bei lockeren oder kariésen Zahnen.

Verwirrtheit und Einschrankungen der geistigen Leistungsfahigkeit treten meist nur voriibergehend und vor al-
lem bei dlteren Menschen auf. Im Einzelfall lassen sich auch anhaltende Beeintrachtigungen nicht ausschlieRen.

Wachzustande konnen trotz sorgféltiger Narkosefiihrung in seltenen Fallen aufreten, noch seltener auch Schmerz-
empfindungen. Mégliche Folgen kénnen belastende Erinnerungen hieran sein, die eine Behandlung erfordern.

Eine lebensbedrohliche Stoffwechselentgleisung mit drastischem Anstieg der Kérpertemperatur (maligne Hy-
perthermie) kommt duRerst selten bei Patienten mit einer speziellen genetischen Veranlagung nach Gabe von Nar-
kosegas oder bestimmten muskelentspannenden Mitteln vor. Sie muss intensivmedizinisch behandelt werden.

Auch vorbereitende, begleitende oder nachfolgende MalBnahmen (z.B. ein zentraler Venenkatheter, eine Blut-

transfusion) sind nicht ohne Risiken. Falls bei Ihnen mit einer Bluttransfusion zu rec ist oder andere Zusatzmal3-
nahmen geplant sind, werden Sie gesondert dariiber aufgeklart.

Bitte unbedingt beachten! Sofern arztlich nicht ander

VOR DER NARKOSE: \Q
® ESSEN: Bis 6 Stunden vor der Narkose diirfen Sie noc i ot mit Mar-
melade, ein Glas Milch) zu sich nehmen. Ab da i sen ei ummi 0.A)
® TRINKEN: 6-2 Stunden vorher diirfen Sie n ie Fﬁ& eit ohne feste Be-
standteile trinken (z.B. Wasser, Tee), aberkei I fen Sie nichts mehr trinken!
® RAUCHEN: 6 Stunden vor der Narkose dir i so er in Ihrem eigenen Interes-
i
ena se Anwelsungen gehalten haben!
bz .‘aLsetzen oder ersetzen missen. Bitte legen
era ss, ar-, Diabetiker-, Schrittmacherausweis) vor.

y é Piercings!) und kiinstliche Haarteile miissen vor
ewahren kénnen und ob Sie ggf. Brille und Hoérgerdt

e Ge creme und Kosmetika (Make-up, Nagellack etc.) verwenden!

gen zu schiitzen, kann es nétig ngsfreiheit voriibergehend einzuschranken (z.B. durch Bettgitter).
Wegen der Sturzgefahr diirfen S nicht alleine aufstehen!
Bitte verstandigen Sie sofort ei , wenn Beschwerden auftreten wie Atem- oder Kreislaufstérungen, Sto-

rungen des Bewusstseins, Schmerzen, Fleber (iber 38 °C), Schiittelfrost, Ubelkeit, Erbrechen, Halsschmerzen,
Heiserkeit, Sprechstérungen, Missempfindungen (z.B. an einer Einstichstelle oder an Gliedmaf3en), Bewegungs-
storungen, Anzeichen von Lahmungen!

NACH EINEM AMBULANTEN EINGRIFF miissen Sie sich von einer erwachsenen Person abholen und in den ersten
24 Stunden bzw. fiir die vom Arzt angegebene Zeit betreuen lassen. Wegen der Medikamentennachwirkungen diir-
fen Sie in den ersten 24 Stunden bzw. fiir die vom Arzt angegebene Zeit nicht aktiv am Straf3enverkehr teilneh-
men, keine gefahrlichen Tatigkeiten ausiiben, keinen Alkohol trinken und nicht rauchen. Sie sollten auch keine
wichtigen Entscheidungen treffen. Medikamente diirfen Sie nur nach drztlicher Anweisung nehmen.

Ort, Datum, Uhrzeit Arztin/Arzt
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Patientenname und -adresse: Doku An 2E Narkose

— Fragebogen (Anamnese)

Bitte beantworten Sie die folgenden Fragen sorgfaltig, da-
mit wir etwaigen Risiken besser vorbeugen kénnen. Zu-
treffendes bitte ankreuzen und unterstreichen bzw. ergdn-
zen. Bei Bedarf helfen wir Ihnen gerne beim Ausfiillen.

FELD FUR DEN

Betdubungsmittel, Rontgenkontrastmittel, Jod, Pflaster,
Vorgesehener Eingriff: Pollen)?
Andsthesie: Wenn ja, welche?
& | Datum: 13. Besteht eine Sojaunvertraglichkeit/-allergie? OnOj
g bul L 14. Besteht bei Ihnen oder in Ihrer Blutsverwandtschaft eine  On O]
0 ambulant O stationdr erhohte Blutungsneigung wie z.B. hiufig Nasen-/Zahn-

VOM PATIENTEN ZU BEANTWORTEN:

fleischbluten, blaue Flecken, Nachbluten nach Operatio-

.. . nen?
Alter: Jahre  Grofe: cm Gewicht: kg 15. Besteht/Bestand eine GefaRerkrankung (z.B. Durchblu- On Oj
Geschlecht: tungsstorung, Arteriosklerose, Aneurysma, Krampf-
n =neinfj =ja adern)?
1. Beruf: Wenn ja, welche?
' ) I o srztlich handl . 16.Kam es schon einmal zu einem GefdRverschluss durch OnOj
2. :‘i)tlérE?etZter Zeit eine andere arztliche Behandlunger- On O] Blutgerinnsel (Thrombose/Embolie)?

. 17.Besteht/Bestand eine Herz-Kreislauf-Erkrankung (z.B.  On Oj
Wenn ja, wann und weswegen? Herzfehler, Herzklappenfehler, Angina pectoris, Herzin-

farkt, Schlaganfall, Rhythmusstérungen, Herzmuskelent-
ziindung, hoher Blutdruck)?

3. Besteht akut/Bestand in den letzten 4 Wochen ein Infekt On O]
(z.B. Erkdltung, Fieber, Magen-Darm)? Wenn ja, welche?
Wenn ja, welcher? 18. Tritt Atemnot bei Belastung auf? OnOj

4. Besteht/Bestand eine Infektionskrankheit (z.B. Hepati- On Oj 19.Besteht/Bestand eine,Atemwegs-/Lungenerkrankung  On O]
tis, Tuberkulose, HIV/AIDS)? chronische Bronchitis, Lungen-

Wenn ja, welche?

5. Werden regelmaRig oder derzeit Medikamente eingenom- O n O
men (z.B. gerinnungshemmende Mittel [z.B. Marcumar®, As- 5gt eine Schlafapnoe vor On O]
pirin®, Plavix®, Xarelto®, Pradaxa®, Eliquis®, Lixiana®, Heparin], band I%erchfelllahmung?
Schmerzmittel, Herz-/Kreislauf-Medikamente, Hormonpra-
parate, Schlaf- oder Beruhigungsmittel, Antidiabetika [v.a. d OnOi
metforminhaltige])? rdauungssys- Nt

gen speicheldrise,
Wenn ja, welche?

6. Werden pflanzliche Mittel[Erganzungspréaparat@ei 22. Tritt S@ﬁnen er besteht eine Refluxkrankheit? On O]
nommen (z.B. Johanniskraut, Gingko, 23. ne Erkrankung der Leber, Gallenbla- On O]
Wenn ja, welche? eg ~Entziindung, Fettleber, Zirrhose, Gallen-

7. Wurde schon einmal eine Opera Q/Qte%

Wenn ja, welche/wann? \00 Ja, welche?
’& MBesteht/Bestand eine Erkrankung oder Fehlbildung der On O]
- 3 . Nieren bzw. Harnorgane (z.B. Nierenfunktionsstérung,

8. Wurde schon einmal ei € E\’QS Nierenentziindung, Nierensteine, Blasenentleerungssté-
oder ortliche Betdubung %L rung)?
fihrt? ’b Wenn i che?

. . ) ) enn ja, welche?
W K ; 9 OnO
enn ja, gab es dabei Komp |one& QQ "= 55 Besteht eine Stoffwechselerkrankung (z.B. Zuckerkrank- O n OJ
Wenn ja, welche? heit, Gicht)?

9. Besteht eine Neigung zu Ubelkef &8}17 OnOj Wenn ja, welche?

10.Ist schon einmal eine Ubertrag Blut/Blutbe- OnOj 26, Besteht/Bestand eine Schilddriisenerkrankung (z.B. OnOj
standteilen (Transfusion) erfolgt? Uberfunktion, Unterfunktion, Kropf)?

Wenn ja, gab es dabei Komplikationen? OnOj Wenn ja, welche?
Wenn ja, welche? 27. Besteht/Bestand eine Muskel- oder Skeletterkrankung  On O]

11. Wurde fiir den geplanten Eingriff Eigenblut gespendet? On Oj (z.B. Muskelschwéche, Gelenkerkrankung, Osteoporose)?

12. Besteht eine Allergie wie Heuschnupfen oder allergisches O n O Wenn ja, welche?

Asthma oder eine Unvertréglichkeit bestimmter Sub- 28. Besteht eine Veranlagung zur malignen Hyperthermie, On Oj
stanzen (z.B. Medikamente, Latex, Desinfektionsmittel, auch bei Blutsverwandten?
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Narkose

29. Besteht/Bestand eine Erkrankung des Nervensystems
(z.B. Lahmungen, Krampfleiden [Epilepsie], chronische
Schmerzen)?

OnOj

Wenn ja, welche?
Besteht eine Augenerkrankung (z.B. Grauer Star, Griiner On O]
Star/Glaukom)?

Wenn ja, welche?

31. Bestehen weitere Erkrankungen/Beeintrachtigungen
(z.B. Wirbelsaulenschaden, Schulter-Arm-Syndrom, Multi-
ple Sklerose, Restless-legs-Syndrom, hdufige Kopfschmer-
zen, Depressionen, Horschwéche)?

30.

OnOj

Wenn ja, welche?

32. Gibt es Besonderheiten beim Zustand der Zdhne (z.B.
Parodontose, lockere Zdhne, Zahnfehlstellung [Zahnspan-
ge], Prothese, Briicke, Krone, Implantat)?

On0Oj

Wenn ja, welche?

33. Befinden sich Implantate im Kérper (z.B. Schrittmacher/ On O]
Defibrillator, Gelenkendoprothese, Herzklappe, Stent,
Metall, Kunststoffe, Silikon)?

Wenn ja, welche?
34. RegelmaRiger Tabakkonsum?

OnOj
Wenn ja, was und wie viel?

Doku An 2E

35. RegelmaRiger Alkoholkonsum? OnOj
Wenn ja, was und wie viel?

36. Werden Drogen genommen? OnOj

37. Liegt eine Patientenverfiigung, Betreuungsverfiigung On O]
und/oder Vorsorgevollmacht vor?

Zusatzfragen bei Frauen

1. Koénnten Sie schwanger sein?
2. Stillen Sie?

ZUSATZFRAGEN FUR AMBULANTE EINGRIFFE
1. Wer bringt Sie nach dem Eingriff nach Hause (Name, Alter)?

OnOj
OnOj

2. Wo sind Sie in den ersten 24 Stunden nach dem Eingriff
erreichbar (Strae, Hausnummer, Ort, Telefonnummer)?

3. Wer betreut Sie in den ersten 24 Stunden nach dem Ein-
griff standig (Name, Alter)?

4. Wie weit ist das ndchste Krankenhaus/die nachste Notfall-
praxis von lhrem Aufenthaltsort entfernt (km, Fahrtdauer)?

5. Konnten Sie schnell in das ndchste Krankenhaus/die
ndchste Notfallpraxis gebracht werden?

On0Oj

Dokumentation der Aufklarung und der Einwilligung

Vermerke der Arztin|des Arztes

zum Aufkldrungsgesprach

Name

Erortert wurden v.a.: das geplante Narkoseverfahren, ggf. Einsatz nicht zugelassener Medikamente, Vor-
kommenden Verfahren, Risiken und mogliche Komplikationen der Betdubungsverfahren, |nd|V|dueII
eingriffe (z.B. Legen von Kathetern, Bluttransfusion), mégliche Anderungen/Erweiterungen des
sondere individuelle Gespréachsinhalte (z.B. die Ablehnung bestimmter Verfahren/MaRnahm
derjdhriger, gesetzliche Vertretung, Betreuungsfall, Bevollmdchtigter und ggf. die Gespra

teile gegeniiber anderen ggf. in Betracht

de Umstande, etwaige Neben- und Folge-
ens, Verhaltenshinweise. Bitte hier insbe-
Ablehnung), Einwilligungsfahigkeit Min-

Anmerkungen zum Zahnstatus der P

Vorgesehene Narkose:
[ Narkose mit einer Atemmaske

[
@\%at&@&%ose

Einwilligung

[ Narkose mit einer Kehlkopfmaske (Larynxmaske)

Den Aufklarungsbogen habe ich gelesen und verstanden. Ich konnte im Aufklarungsgesprach alle mich interessierenden Fragen stellen.
Sie wurden vollstandig und verstandlich beantwortet. Ich fiihle mich ausreichend informiert, habe mir meine Entscheidung griindlich
iiberlegt und bendtige keine weitere Uberlegungsfrist.

Ich willige in die Narkose ein. Mit medizinisch notwendlgen Anderungen oder Erweiterungen des Betdubungsverfahrens (z.B. Intubati-
onsnarkose anstelle einer Narkose mit Kehlkopfmaske) sowie mit medizinisch erforderlichen Neben- und Folgeeingriffen bin ich ebenfalls
einverstanden.

Den Fragebogen habe ich nach bestem Wissen ausgefiillt. Die Verhaltenshinweise werde ich beachten.

Ort, Datum, Uhrzeit Patientin/Patient/Eltern* Arztin/Arzt

* Unterschreibt ein Elternteil allein, erkldrt er mit seiner Unterschrift zugleich, dass ihm das Sorgerecht allein zusteht oder dass er im Einverstandnis mit dem
anderen Elternteil handelt. Bei schwereren Eingriffen sollten grundsétzlich beide Eltern unterschreiben.
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