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Klinik/Praxis

Patientenname und -adresse

Sehr geehrte Patientin, sehr geehrter Patient,

dieser Aufklarungsbogen dient der Vorbereitung des Aufkla-
rungsgesprdchs. Bitte lesen Sie ihn vor dem Gesprach auf-
merksam durch und fiillen Sie den Fragebogen gewissenhaft
aus.

Was ist ein Bandscheibenvorfall?

Die Bandscheibe, die sich jeweils zwischen zwei Wirbelkor-
pern der Wirbelsdule befindet und als Befestigung und elas-
tischer Puffer dient, besteht aus einem dufSeren Faserring
und einem zentralen Gallertkern, der im Erwachsenenalter
austrocknet. Werden der Faserring und die Bandscheibe im
Laufe der Jahre schadhaft, kann der Faserring béi Belastung
reifen und Teile der Bandscheibe kénnen aus dem Band-
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scheibenfach herausgedriickt werden. Das austretende
Bandscheibengewebe kann auf Nerven driicken, die an der
Austrittsstelle aus dem Spinalkanal wenig Moglichkeit ha-
ben, dem Druck auszuweichen. Dies kann zu erheblichen
Beschwerden (Schmerzen, Gefiihlsstorungen, Lihmungen)
fithren. Kommt es zu Lihmungen von Mastdarm oder Harn-
blase, muss sofortioperiert werden.

Welche Untersuchufigyist vorgesehen?

Da Ihre Beschwerden und 21; VYoruntersuchungen auf einen
Bandscheibenvorfall hind ,ra wir in Threm Fall zur
Rontgenkontrastunter hun@@ Bandscheibe (Disko-
grafie), um die [ﬁréh se 4? dtigen, das Ausmald eines
eventuellen @ ei alls festzustellen und um die
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Abb.: Aufbau der Wirbelsdule und Bandscheibe sowie Darstellung eines Bandscheibenvorfalls
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geeignete Behandlung zu planen. Die Diskografie ist somit
eine wichtige diagnostische Hilfe.

Die Untersuchung

Nach ortlicher Betdubung der Einstichstelle wird unter
Rontgenkontrolle oder mithilfe einer Computertomografie
eine Hohlnadel (Kaniile) vom Riicken aus bis in den Band-
scheibenkern vorgeschoben. Uber die Hohlnadel wird an-
schlieend ein Rontgenkontrastmittel eingespritzt, um die
typischen Schmerzen zu provozieren und die Bandscheibe
im Rontgenbild bzw. Computertomogramm sichtbar zu ma-
chen. Nach Entfernen der Hohlnadel werden Réntgenauf-
nahmen angefertigt. AbschlieRend wird die Hautwunde mit
einem Pflaster versorgt.

Ist es vorgesehen, die Untersuchung bei IThnen in Regional-
andsthesie durchzufithren, werden Sie tiber das Verfahren,
die Durchfiihrung und Risiken gesondert aufgeklart.

Alternativen

Kommen anstelle der Diskografie andere Untersuchungs-
methoden (z.B. Kernspintomografie, Computertomografie,
Myelografie) bei Ihnen in Betracht, werden wir Sie im Auf-
klarungsgesprach tiber die Vor- und Nachteile der verschie-
denen Verfahren mit deren unterschiedlichen Belastungen,
Risiken und unterschiedlicher Aussagekraft informieren.

Risiken und moégliche Komplikationen

Trotz aller Sorgfalt kann es zu - u.U. auch lebensbedrohli-
chen - Komplikationen kommen, die weitere Behandlungs-
malinahmen/Operationen erfordern. Die Hdufigkeitsanga-
ben sind eine allgemeine Einschdtzung und sollen helfen,
die Risiken untereinander zu gewichten. Sie entsprechen
nicht den Definitionen fiir Nebenwirkungen in den Beipack-
zetteln von Medikamenten. Vorerkrankungen und individus-
elle Besonderheiten kénnen die Haufigkeiten von Kompli-
kationen wesentlich beeinflussen.

e Blutergiisse und/oder Nachblutungen an der. Einstich-
stelle oder im Riickenmarkskanal sifid selten."Infekti-
onen sind sehr selten. Extrem selten kommt es‘durch
Keimstreuung zu einer schwerwiegenden, lebensge-
fahrlichen Blutvergiftung (Sepsis) odetr Gehirnhaut-
entziindung; sie miissen stationar mit Antlblotlka b
handelt werden.

» Bei Allergie oder Uberempfindlichkeit (z.B. auf das
Rontgenkontrastmittel, Medikamente, Desinfektions-
mittel, Latex) kdnnen voriibergehend Schwellung, Juck-
reiz, Niesen, Hautausschlag, Schwindel oder Erbrechen
und dhnliche leichtere Reaktionen auftreten. Schwer-
wiegende Komplikationen im Bereich lebenswichtiger
Funktionen (Herz, Kreislauf, Atmung, Nieren) und blei-
bende Schdden (z.B. Organversagen, Lihmungen) sind
sehr selten. Auch ein akuter Kreislaufschock ist moglich.
Falls bei Ihnen Allergien bekannt oder bei fritheren Un-
tersuchungen mit Kontrastmitteln Zwischenfdlle aufge-
treten sind, kann eine medikamentdse Vorbereitung
(mit Kortison und/oder Antihistaminika) erforderlich
sein.

*  Bei entsprechender Veranlagung kann durch jodhaltige
Kontrastmittel eine Schilddriiseniiberfunktion (Hyper-
thyreose) ausgeldst werden, die u.U. medikamentods be-
handelt werden muss.

* Auch vorbereitende, begleitende oder nachfolgende
MaRnahmen sind nicht véllig frei von Risiken. So kdn-
nen z.B. Infusionen oder Injektionen gelegentlich In-
fektionen (z.B. Spritzenabszess), oOrtliche Gewebe-
schdaden (Nekrosen) und/oder Venenreizungen/-ent-
ziindungen sowie voriibergehende, selten auch blei-
bende Nervenschddigungen (Schmerzen, Lihmungen)
verursachen.

Die Indikation zur Réntgenuntersuchung wird nur von ei-
nem Arzt mit der gesetzlich vorgeschriebenen Fachkunde
im Strahlenschutz gestellt, und nur dann, wenn der hdhere
Informationswert dasgfgeringe Strahlenrisiko eindeutig
ibersteigt.

Bitte ufihedingt beadliten! Sofern drztlich nicht
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e Extrem selten sind Verletzungen von Nachbarorganen
(z.B. Niere, Harnleiter, Darm), bei Eingriffen im Halsbe-
reich Querschnitts- oder Halbseitenldhmung, Hor- und/
oder Sprachstérungen sowie Einschrankungen oder
Verlust der Sehkraft. Sehr selten sind Verletzungen von
BlutgefdBen und voriibergehende oder bleibende Lih-
mungen durch Schadigung von Nerven.

*  Sehr selten bildet sich Narbengewebe, das Nerven ein-
klemmen und zu Nervenschdden fiihren kann. Dadurch
kénnen Schmerzen und Beschwerden wie bei einem
Bandscheibenvorfall verursacht werden. Das Narbenge-
webe muss unter Umstdnden operativ entfernt werden.

O andere:

Legen Sie vorhandene medizinische Ausweise/Pdsse (z.B. Al-
lergie, Diabetiker, Marcumar®, Herzschrittmacher/Implanta-
te, Rontgen) bitte vor.

Bitte geben Sie im Fragebogen alle Medikamente an (auch
pflanzliche und rezeptfreie), die Sie einnehmen. Der behan-
delnde Arzt wird dann entscheiden, ob und wann diese Me-
dikamente abgesetzt bzw. durch ein anderes Mittel ersetzt
werden miissen. Dazu gehoren insbesondere blutgerin-
nungshemmende Medikamente (z.B. Marcumar®, Aspirin®,
Plavix®).

Vor der Untersuchung 4 Stunden nichts mehr essen und
nicht mehr rauchen! Bis 2 Stunden vorher diirfen Sie noch
klare Fliissigkeit (z.B. Tee, Mineralwasser) trinken, aber kei-
ne Milch und keinen Alkohol.

Nehmen Sie die eventuell verordneten Medikamente ein.
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Nach der Untersuchung

Halten Sie die Bettruhe nach arztlicher Anweisung ein und
belassen Sie den Druckverband.

Um in Zukunft Schdaden an der Wirbelsdule zu vermeiden,
die durch Fehlbelastung und Bewegungsmangel hervorge-
rufen werden, sollten Sie die verordnete Nachbehandlung
(z.B. Krankengymnastik mit Aufbau der Riickenmuskulatur,
,Riickenschule“) regelmaRig durchfiihren.

Wird die Untersuchung ambulant durchgefiihrt, miissen Sie
sich von einer erwachsenen Person abholen lassen, da Ihr
Reaktionsvermogen durch das Betdubungsmittel noch ein-
geschrankt sein kann. Wir werden Ihnen mitteilen, wann
Sie wieder aktiv am StraBenverkehr teilnehmen oder an
laufenden Maschinen arbeiten diirfen. Sie sollten bis dahin
auch keinen Alkohol trinken, keine gefdhrlichen Tatigkeiten
ausiiben und keine wichtigen Entscheidungen treffen.

Bei Ubelkeit, Rotung an der Einstichstelle, Schmerzen, Blu-
tungen, Fieber (iiber 38 °C), Schiittelfrost und anderen Be-
schwerden bitte sofort Ihre Arztin/Ihren Arzt verstindigen
(siehe Klinik-/Praxisstempel), auch wenn diese Beschwer-
den erst einige Tage nach der Untersuchung auftreten! Ist
sie/er nicht erreichbar, bei erheblichen Beschwerden bitte
den Notarzt rufen.

Ort, Datum, Uhrzeit

Arztin/Arzt
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Patientenname und -adresse

Diskografie RD 23

Fragebogen (Anamnese)

Diomed

Bitte beantworten Sie die folgenden Fragen sorgfaltig, damit wir etwaigen Risiken besser vorbeugen kénnen. Zutreffendes
bitte ankreuzen, unterstreichen bzw. ergianzen. Bei Bedarf helfen wir Ihnen gerne beim Ausfiillen.

Alter: Jahre * GroR3e: cm * Gewicht: kg
Geschlecht:

n = neinfj = ja

1. Werden regelmaf3ig oder derzeit Medikamente [(In [
eingenommen (z.B. gerinnungshemmende Mit-
tel [z.B. Marcumar®, Aspirin®, Plavix®, Xarelto®,
Pradaxa®, Eliquis®, Lixiana®, Heparin], Schmerz-
mittel, Herz-/Kreislauf-Medikamente, Hormon-
prdparate, Schlaf- oder Beruhigungsmittel, Anti-
diabetika [v.a. metforminhaltige])?

Wenn ja, welche?

2. Besteht/Bestand eine Herz-Kreislauf-Erkran- Cn O]
kung (z.B. Herzfehler, Herzklappenfehler, An-
gina pectoris, Herzinfarkt, Schlaganfall, Rhyth-
musstorungen, Herzmuskelentziindung, hoher
Blutdruck)?

Wenn ja, welche?

3. Besteht/Bestand eine Atemwegs-/Lungener- [In 1]
krankung (z.B. Asthma bronchiale, chronische
Bronchitis, Lungenentziindung, Lungenbla-
hung)?

Wenn ja, welche?

4. Besteht eine Stoffwechselerkrankung (z.B.Zu- CI'n [ j
ckerkrankheit, Gicht)?

Wenn ja, welche?

5. Besteht/Bestand eine Schilddriisenerkrankung [ n
(z.B. Uberfunktion, Unterfunktion, Kropf)?2 ‘00

Wenn ja, welche? N ? H}Q
6. Ist demndchst eine Untersuchunw 10@@1] j

oder Radiojodtherapie der S
plant?

7. Besteht bei Ihnen ode \g‘er B wandt— On Oj
schaft eine erhohte B ng wie z.B.
hdufig Nasen-/Zahnfleis , blaue Flecken,
ﬁnem

Nachbluten nach Operati

8. Besteht/Bestand eine Infektionskrankheit Cln [
(z.B. Hepatitis, Tuberkulose, HIV/AIDS)?

Wenn ja, welche?

9. Besteht/Bestand eine Erkrankung des Nerven- [l n [Jj
systems (z.B. Lihmungen, Krampfleiden [Epi-
lepsie], chronische Schmerzen)?

Wenn ja, welche?

10. Besteht/Bestand eine Erkrankung am Skelett-
system (z.B. Morbus Scheuermann, Morbus
Bechterew, frithere Bandscheibenoperatio-
nen)?

Wenn ja, welche?

On Oj

11. Besteht eine Autoimmunerkrankung? On Oj
12. Besteht eine akute oder chronische Hauter- [CIn [j
krankung (z.B. Ausschlag, Warzen, Schuppen-
flechte, Tumor)?
Wenn ja, welche?
13. Bestehen weitere Erkrankungen? On Oj
Wenn ja, welche?
14. Besteht eine Allergie wie Heuschnupfen oder al- CIn [

lergisches_Asthmajoder eine Unvertraglichkeit
bestimmiten, Substanzen (z.B. Medikamente, La-
texg\Desinfektionsmittel, Betdubungsmittel,
Rontgenkontrastmittel, Jody Pflaster, Pollen)?

Wennga,welche? -
15. Wurde schon ein mali be reich radio- On O]

logisch (Rontg yelo@e, CT) unter-

sucht? Q/

Wenn & ;1 %@7

v
é’b SN
A4
On Oj

Véﬁ schon einmal Rontgenuntersuchun-
(Rontgen,CT) mit Kontrastmittelgabe

QO durchgefiihrt?

Wenn ja, traten Nebenwirkungen auf? On Oj
Wenn ja, welche?

17. RegelmdRiger Tabakkonsum? On Oj
Wenn ja, was und wie viel?

18. RegelmaRiger Alkoholkonsum? On Oj
Wenn ja, was und wie viel?

Zusatzfragen bei Frauen

1. Kénnten Sie schwanger sein? On Oj

2. Wann war der 1. Tag der letzten Regelblutung?
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Vermerke der Arztin/des Arztes
zum Aufkldarungsgesprach

Name

Erortert wurden z.B.: Notwendigkeit/Dringlichkeit der Untersu-
chung, Wahl des Verfahrens und dessen Durchfiihrung, Vor- und
Nachteile gegeniiber anderen Untersuchungsmethoden, Risiken
und mogliche Komplikationen, risikoerhohende Besonderheiten,
eventuelle Neben- und Folgeeingriffe, Verhaltenshinweise vor und
nach der Untersuchung sowie (bitte hier insbesondere individuelle
Gesprdchsinhalte, z.B. Ablehnung einzelner MaBnahmen, Betreu-
ungsfall, Bevollmdchtigter und ggf. spezielle Vermerke sowie die
Gesprdachsdauer dokumentieren):

Folgende Untersuchung ist vorgesehen:

Rontgenkontrastuntersuchung der Bandscheibe (Disko-
grafie)
an folgenden Stellen:

bitte bezeichnen

Vorgesehener Termin der Untersuchung:
Datum

Nur im Fall einer Ablehnung

Ich willige in die vorgeschlagene Untersuchung nicht
ein. Ich habe den Aufklarungsbogen gelesen, verstan-
den und wurde nachdriicklich dariiber aufgeklart,
dass sich dadurch Diagnose und Behandlung eines et-
waigen Bandscheibenvorfalls erheblich verzégern und
erschweren konnen, falls keine andere Untersu-
chungsmethode in Betracht gezogen wird.

Ort, Datum, Uhrzeit

Patientin/Patient

ggf. Zeuge

\_ Arztin/Arzt

\

_/

Den Aufklarungsbogen habe ich gelesen und verstan-
den. Ich konnte im Aufklarungsgesprdch alle mich in-
teressierenden Fragen stellen. Sie wurden vollstandig
und verstdndlich beantwortet. Ich fiihle mich ausrei-
chend informiert, habe mir meine Entscheidung
griindlich iiberlegt und benétige keine weitere Uber-

ch nach bestem
werde ich

B

in'/Pat'

DN

Einwilligung
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