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IHr AuFeNTHALT Im 
eNDoproTHeseNzeNTrum BercHTesGADeN

 

Lassen Sie sich ins Krankenhaus fahren, da Sie direkt nach Ihrem Krankenhaus-aufenthalt noch nicht wieder Auto fahren 
dürfen. Sämtliche Vorbereitungen zur OP werden in unserer Praxis in der Kreisklinik Berchtesgaden in Zusammenarbeit mit 
der Anästhesie durchgeführt. Wir bitten Sie, alle noch in Ihrem Besitz vorhandenen Unterlagen mit in die Klinik zu bringen.

operATIoNsTAG 

Am OP-Tag werden Sie vom Pflegepersonal geweckt damit Sie Ihre Morgentoilette 
durchführen können. Legen Sie bitte Ihren Schmuck ab und entfernen ggf. den Nagellack 
von den Finger- und Fußnägeln, das Pflegepersonal rasiert den OP-Bereich und zieht 
Ihnen medizinische Thrombosestrümpfe an. Sie erhalten ein spezielles OP-Hemd sowie 
einen Slip, bitte ziehen Sie dies an und entfernen Sie eine evtl. vorhandene Zahnprothese 
bzw. Ihr Hörgerät. Sie erhalten Medikamente zur unmittelbaren OP-Vorbereitung, bitte 
stehen Sie nach der Prämedikation nicht mehr alleine auf, da das Sturzrisiko deutlich er-
höht ist. Klingeln Sie bitte, wenn Sie zur Toilette müssen. Sie werden vom Pflegepersonal 
in den OP-Bereich gebracht. Ihr Narkosearzt wird gemeinsam mit der Anästhesieschwes-
ter die zuvor besprochene Narkose einleiten. Nach der Operation werden Sie in unserem 
Überwachungszimmer untergebracht sein, damit wir Ihr Befinden optimal kontrollieren 
können. Eventuell ist es notwendig, dass Sie nach der OP auf unserer interdisziplinären 
Wachstation betreut werden, wo Sie meist bis zum nächsten Vormittag unter permanenter 
ärztlicher Aufsicht überwacht werden. Nach der OP wird Ihr Allgemeinzustand engma-
schig kontrolliert (Blutdruck, Puls, Wundverband, Wunddrainage, Infusionen, Sauerstoff etc.) 
An diesem Tag empfehlen wir Ihnen, sich nur von ein oder zwei sehr nahen Familienan-
gehörigen oder Freunden besuchen zu lassen.
Wenn Ihr Befinden es zulässt, können Sie abends eine Mahlzeit zu sich nehmen. Bettruhe 
haben Sie jedoch bis zum nächsten Morgen. Am nächsten Vormittag werden Sie nach der 
Visite in Ihr Zimmer zurückgebracht. 

TAGesABLAuF:
WAcHSTATiOn 
Uhrzeit (ca.) Maßnahmen information
5:00 – 8:00  Körperpflege (im Bett)
7:00 – 7:30  Blutentnahme Behandelnder Arzt 
7:30  Visite
8:15  Frühstück
10:00 – 11:00  Verlegung auf die Pflegestation

PfleGeSTATiOn
Uhrzeit (ca.) Maßnahmen Information
7:00  Blutentnahme
7:30  Visite
ab 8:00 Frühstück
vormittags Grund- und Behandlungspflege
10:30 – 12:30 Erste Mobilisation im Zimmer
 erfolgt durch Physiotherapeuten, Motorschiene
ab 12:00 Mittagessen
12:30 - 15:30 Physiotherapie
13:00 Kaffeezeit
13:40 -14:00  Übergabe am Patientenbett
Nachmittags Grund-und Behandlungspflege
ab 17:00 Abendessen
18:30 Stationsrundgang durch Pflegepersonal 
21:00 Stationsrundgang durch Nachtdienst

1. TAG NAcH Der operATIoN
Es ist nicht immer der Fall, dass Sie die erste Nacht auf der Wachstation verbringen 
müssen. Falls dies doch notwendig wird sieht der Tag nach der Operation folgenden 
Ablauf vor:

Es werden regelmäßig Kühlbeutel für Ihre Wunde vom Pflegepersonal ausgeteilt. Dies erfolgt 
mehrmals täglich, immer nach den Mahlzeiten und zur Nacht.  Sobald die Laborergebnis-
se vorliegen, wird Ihr behandelnder Arzt entscheiden, ob Sie zusätzliche Medikamente be-
nötigen oder Ihre venösen Zugänge, sowie der Blasenkatheter entfernt werden können. Sie 
sollten die angeordnete postoperative Medikation regelmäßig einnehmen, da sie nicht nur 
schmerzlindernd, sondern auch abschwellend und entzündungshemmend wirkt. Sie werden 
voraussichtlich folgende Medikamente zusätzlich zu Ihrer bestehenden Medikation verord-
net bekommen:

1. TAG: sTATIoNäre AuFNAHme zur operATIoN 
Ablauf Maßnahmen information
Bei Ankunft Zimmerzuweisung auf Station 3  
 oder Station 1 (Wahlleistung)
im Laufe des
Nachmittags Kurzes Gespräch Orthopädie/Anästhesie
 Op-Vorbereitung
 Thromboseprophylaxe
  OP-Wäsche
nach Anästhesie- Nahrungskarenz Nach Vorgabe der
Anordnung  Anästhesie    
  
nach Anästhesie- Flüssigkeitskarenz Nach Vorgabe der   
Anordnung  Anästhesie

scHmerzmeDIkAmeNTe
1x TäGLIcH eINe sprITze zur THromBosepropHyLAxe


