Klinikstempel

Merkblatt zur Vorbereitung des Gesprichs
mit dem Arzt/der Arztin iiber die

Patienten adresse

Liebe Patientin, lieber Patient,

nachdem die bisher durchgefiihrten Untersuchun-
gen keine eindeutige Diagnose ergeben haben, wird
eine Nierenpunktion fiir erforderlich erachtet. Die
feingewebliche Beurteilung von Nierengewebe er-
moglicht es, geeignete Behandlungsmalinahmen
einzuleiten.

Untersuchungen mit Ultraschall oder Rontgen be-
stimmen die genaue Lage der Nieren und ermogli-
chen es, den besten Punktionsort festzulegen.

Nach ortlicher Betidubung des Punktionskanales
wird unter Ultraschallkontrolle vom Riicken her mit
einer diinnen Hohlnadel ein kleines Gewebsstiick
aus der linken oder rechten Niere entnommen. Eine
Wiederholung der Punktion kann notwendig wer-
den, wenn kein Gewebszylinder gewonnen werden
konnte.

Eine absolute Risikofreiheit kann kein Arzt fiir sei-
ne Mafinahmen garantieren.

Selbst kleine Zwischenfille konnen, wie jeder weil3,
bei einer Verkettung ungliicklicher Umstinde zu
schwerwiegenden Folgen bis hin zu Lebensgefahr
fiihren.

Bei einer Nierenpunktion treten nur selten ernste
Komplikationen auf. die eine Behandlung erfordern.
Kleinere Blutungen losen gelegentlich Schmerzen
aus, grofiere Blutungen kénnen eine Bluttrans-
fusion erforderlich machen und in extrem seltenen
Fillen zum Verlust der punktierten Niere fiihren.
Selten kommt es voriibergehend zu einem Tempe-

raturanstieg oder einer Storung der Darmtitigkeit.
Um das Risiko einer gréBeren Blutung und der ort-
lichen Schmerzbetiubung (Lokalandsthesie) mog-
lichst gering zu halten, bitten wir Sie, folgende Fra-
gen zu beantworten:

1. Besteht eine erhohte Blutungsneigung selbst
bei kleinen Verletzungen oder nach Zahnzichen?
Qnein 4 ja
. Entstehen leicht blaue Flecken auch ohne
besonderen Anlafl oder gibt es in lhrer
Blutsverwandtschaft cine Anlage dazu?
dnein 4 ja

[&]

3. Nehmen Sie blutgerinnungshemmende

Medikamente (z.B. Marcumar, Aspirin) ein?
dnein 4 ja

4. Besteht eine Allergie (z.B. Heuschnupfen),
Uberempfindlichkeit gegen Nahrungsmittel.
Medikamente, Pflaster, 6rtliche Betiubungs-
mittel? Unein 1 ja

5. Wurden Sie bereits frither einmal im selben
Korperbereich gerontgt? Jdnein J ja

Wenn ja, wann?_

Wo (Arzt Klinik)?

6. Fiir Frauen im gebirfihigen Aler:
Kénnten Sie schwanger sein?
Unein 4 ja
7. Haben Sie ein Rontgennachweisheft (Rontgen-
pal3)? dnein 4 ja
Wenn ja, bitte das Rontgennachweisheft dem
Arzt vorlegen.



Nach der Punktion miissen Sie mindestens 24
Stunden strenge Bettruhe einhalten. Im Rahmen
der Nachbeobachtungen wird das Krankenpfle-
gepersonal nach dem Eingriff regelmif3ig Blut-
druck, Puls und Harnproben kontrollieren.

oder wenn Sie mehr tiber die Untersuchung, et-
waige andere Untersuchungsmethoden, die hier
erwiihnten Komplikationen und ihre Haufigkeit
sowie iiber andere seltene und seltenste Risiken
erfahren wollen. Auch Nebeneingriffe (z.B. Ein-
spritzungen) konnen mit Risiken verbunden sein.
Wir geben Thnen gerne Auskunft im Aufklirungs-
gesprich. Bitte fragen Sie uns nach allem, was
Ihnen wichtig erscheint.

Herr/Frau Dr. hat mit
mir heute anhand der Hinweise im Merkblatt ein
Aufklirungsgespriach gefiihrt, bei dem ich alle
mich interessierenden Fragen stellen konnte.

O Ich habe keine weiteren Fragen und beno-
tige keine zusitzliche Uberlegungsfrist.

2 Ich willige hiermit in den vorgeschlage-
nen Eingriffein.

Notwendig werdende Neben- und Folgeeingriffe
finden meine Zustimmung.

Oder

-  Ichversage meine Zustimmung.

Uber mogliche gesundheitliche Nachteile einer
Ablehnung des Eingriffs wurde ich informiert.

Datum

Unterschrift des Patienten/der Patientin bzw. des Betreuers

Unterschrift des Arztes/der Arztin

Darstellung

Vereinfachte schematische

linke

Riickzug der Punktionsnadel 1
mit Nierengewebe

—~Punktionsnadel




