Krankenpflege.22 Pra- und postoperative Versorgung
Modul 4 Klinische und psychische Gesundheitsversorgung
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O Bereiten Sie Patientinnen und Patienten auf Operationen vor, einschlieBlic
Fastenrichtlinien, Hygiene und Transport

O Emotionale und kérperliche Unterstiitzung der Patient*innen vor, wahrend und nach der Operation
O Erklaren Sie den Unterschied zwischen Sedierung, Anasthesie und palliativem Sedierungsverfahren
O Praoperative Checkliste, Andasthesie, palliative Sedierung, steriles Feld, postoperative
Versorgungsterminologie

Die Pr&edoperative Checkliste Die Wundversorgung
Die N@fcchternheitsregel (n&fcchtern A
R Die Nachsorge
bleiben)
Die An@edsthesie Die Mobilisation (fréfchzeitige Mobilisation)
Die Lokalan@e4sthesie Der Transportassistent
Die Allgemeinan@e4sthesie Die Operationsfreigabe
Die Sedierung Das Aufwachzimmer
Die Palliativsedierung Die Schmerztherapie
Das sterile Feld Die Komplikation
Die Aseptik Beobachten (postoperativ beobachten)
. . . ©dcberwachen (Vitalzeichen
Die Antiseptik ofcberwachen)
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1.0bungen

1. Ordnen Sie jedes Wort seiner Definition zu.

1. Medizinische Betreuung nach der OP, um Erholung und Kompl &

a. die Nuchternheitsregel .
zu Uberwachen.

b. die Praoperative
! perativ 2. Abgedeckter Bereich im OP, in den keine Keime gelangen durfen.

Checkliste

c. die Allgemeinandsthesie 3. Regel: Patientinnen dirfen vor der Operation nichts essen oder trinken.
d. das sterile Feld 4. Liste, die vor der Operation Punkt fir Punkt abgearbeitet wird.

e. die Nachsorge 5. Narkose, bei der die Patientin schlaft und keine Schmerzen spdirt.

a-3b-4c-5d-2 e-1

2. Merkblatt: Vorbereitung und Nachsorge bei Operationen (Station) (Audio in der App
verfugbar)

Fille die Liicken aus: Vitalzeichen, Palliativsedierung, Transportassistenten,

Nlchternheitsregel, Operationsfreigabe, sterile Feld, Aufwachzimmer,

praoperative Checkliste, Sedierung

Bitte bringen Sie zur geplanten Operation lhre Versichertenkarte und die unterschriebene
Einwilligung mit. Vor dem Eingriff geht die Station die mit hnen durch; erst
danach erfolgt die . Wichtig ist die . In der Regel durfen
Sie ab Mitternacht nichts essen, klare Flissigkeiten meist bis zwei Stunden vor der OP (bitte
genaue Uhrzeit mit der Station klaren). Am OP Tag duschen Sie mdglichst zu Hause, ohne
Bodylotion, Nagellack oder Schmuck. Bei Infektzeichen (Fieber, starker Husten) melden Sie sich
bitte frihzeitig.

Im OP-Bereich achten wir auf Aseptik und Antiseptik, damit das nicht
verunreinigt wird. Je nach Eingriff erhalten Sie Lokalandsthesie, Allgemeinandsthesie oder
ist etwas anderes: Sie dient in der Palliativversorgung
dazu, unertragliches Lelden zu lindern, und wird nicht routinemaRig bei planbaren Operationen
eingesetzt. Nach der Operation kommen Sie ins ; dort Uberwachen wir die
und beginnen bei Bedarf mit der Schmerztherapie. Zur Nachsorge gehdren
Wundversorgung, Beobachtung auf Komplikationen und frihzeitige Mobilisation. Wenn Sie nicht
selbst fahren durfen, organisiert die Station einen

1. Welche Informationen zur NUchternheit und zur Kérperhygiene am OP  Tag stehen im Merkblatt?
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3. Héren Sie sich das Audiofragment an und geben Sie an, ob die folgenden Aussagen wahr
oder falsch sind.

Wahr Falsch
Die Patientin darf nach Mitternacht nichts mehr essen oder trinken, weil sie -
nlchtern bleiben muss.
Der Transport in den OP ist erst nach acht Uhr vorgesehen. O d
Nach der OP wird zuerst im Aufwachzimmer kontrolliert, ob die Vitalzeichen -

stabil sind.

4. Rollenspiel: Vervolisténdige die Dialoge

a. Praoperative Aufnahme und Niichternheit

Pflegekraft Frau Yilmaz: Guten Morgen, Herr Schubert. Ich gehe kurz mit Ihnen die préoperative
Checkliste durch, damit wir die Operationsfreigabe erhalten.
Patient Herr Schubert: 7.

Pflegekraft Frau Yilmaz: Okay, seit wann haben Sie nichts mehr gegessen oder getrunken? Auch kein
Kaffee oder Kaugummi?

Patient Herr Schubert: 2.

Pflegekraft Frau Yilmaz: Danke, dass Sie es sagen. Einen kleinen Schluck miissen wir drztlich abkldren;
meistens ist das kein Problem. Ich dokumentiere das und informiere die
Andsthesie.

Patient Herr Schubert: 3.

Pflegekraft Frau Yilmaz: Bej einer Sedierung sind Sie sehr schldfrig und entspannt; bei einer
Allgemeinandsthesie schlafen Sie vollstéindig. Die Andsthesistin erkléirt gleich
das genaue Verfahren, und Sie kénnen Fragen stellen.

Patient Herr Schubert: 4.

Pflegekraft Frau Yilmaz: Nach der OP kommen Sie ins Aufwachzimmer, dort (iberwachen wir die
Vitalzeichen, beginnen die Schmerztherapie und dann geht es zur Nachsorge
auf Station.

b. Aufwachzimmer: Schmerz, Wunde, Mobilisation

Pflegekraft Herr Neumann: 5.

Patientin Frau Kriiger: Mir ist schwindlig und ich habe Bauchschmerzen. Ist das nach der
Andsthesie normal?

Pflegekraft Herr Neumann: 6.

Patientin Frau Kriiger: Ja, bitte. Und was ist mit der Wunde? Ich habe Angst vor einer Entziindung.
Pflegekraft Herr Neumann: 7.

Patientin Frau Kriiger: Muss ich heute schon aufstehen? Ich fiihle mich noch sehr schwach.
Pflegekraft Herr Neumann: 8.

Patientin Frau Kriiger: Und wie komme ich zurtick auf Station?
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Pflegekraft Herr Neumann: 9.

Beispielantworten:

1. Guten Morgen. Ich bin etwas nervds und unsicher, ob ich wirklich niichtern geblieben bin. 2. Ich habe gestern Abend
normal gegessen, aber heute friih habe ich versehentlich einen Schluck Wasser genommen. 3. Und bekomme ich eine
Sedierung oder eine Allgemeinandsthesie? Ich habe Angst, etwas mitzubekommen. 4. Das beruhigt mich. Kénnen Sie auch
kurz sagen, wie es nach der Operation weitergeht? 5. Frau Kriiger, Sie sind jetzt im Aufwachzimmer. Ich iberwache kurz lhre
Vitalzeichen: Blutdruck, Puls und Sauerstoffsdttigung. 6. Ein bisschen Schwindel kann vorkommen. Wegen der Schmerzen
schaue ich in die Schmerztherapie-Anordnung und gebe lhnen gleich etwas, okay? 7. Die Wundversorgung erfolgt aseptisch,
also keimarm. Der Verband bleibt zundchst drauf; wir achten auf Rotung, Wirme oder Nédssen als Anzeichen einer
Komplikation. 8. Wir planen eine friihe Mobilisation in kleinen Schritten: zuerst an die Bettkante, dann kurz stehen. Ich
bleibe bei Ihnen und wir héren sofort auf, wenn es nicht geht. 9. Wenn lhre Werte stabil sind, organisiert der
Transportassistent den Riicktransport. Ich beobachte Sie noch postoperativ und dokumentiere alles fiir die Nachsorge.

5. Interne E-Mail (Station  Anasthesiepflege)

Betreff: OP morgen 07:30 - Vorbereitung Herr Demir (Knie-OP)

Hallo Frau Nguyen,
ich tbernehme morgen frih die Einleitung der Anasthesie bei Herrn Demir. Kdnnen
Sie mir bitte kurz bestatigen:

o ob die Niichternheitsregel heute Abend noch einmal erklart wurde
(Essen/Trinken)?

o ob die praoperative Checkliste komplett ist (Zahnersatz, Schmuck, Allergien)?

o ob der Transport fir 07:00 Uhr organisiert ist?

Er wirkt seit dem Aufklarungsgesprach sehr nervos. Falls Sie Zeit haben: bitte kurz
beruhigen und sagen, ob eine Sedierung moglich ist oder ob eher
Allgemeinanasthesie geplant ist.

Danke!

M. Keller, Anasthesiepflege

Schreibe eine passende Antwort: /ch kann lhnen bestdtigen, dass ... / Zum Transport: ... ist fir ... Uhr
organisiert. / Wegen seiner Nervositdt schlage ich vor, dass ...
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