Uniklinikum
Erlangen

Auf die Beine, fertig, los!

Bewegung ist die beste Medizin -
besonders nach einer Lungen-OP

Thoraxchirurgische Abteilung



https://www.uk-erlangen.de/

Sehr geehrte Patientin, sehr
geehrter Patient,

mit diesem Programm konnen Sie die Folgen einer Lun-
genoperation schneller Gberwinden.

Nach einer offenen oder minimalinvasiven Lungenope-
ration sind die haufigsten Symptome vor allem leichte
bis mittlere Wundschmerzen, eine vorUbergehend ein-
geschrankte Atmung und allgemeine Erschépfung. Je-
der Mensch erholt sich unterschiedlich schnell. Manche
brauchen etwas mehr Zeit als andere. Diese Empfehlun-
gen sind keine starren Vorgaben, sondern basieren auf
unserer langjahrigen Erfahrung. Sollte Ihr postoperativer
Verlauf anders als erwartet sein, werden wir gemeinsam
mit Ihnen ein individuelles Vorgehen besprechen. Uns ist
es wichtig, dass Sie sich zlgig erholen und so bald wie
moglich zu Ihrem gewohnten Alltag zurlickkehren kén-
nen. Diese Empfehlungen sollen Ihnen dabei helfen.

Schmerzen

Eine Schmerztherapie ist wichtig und kein Komfort. Ziel ist
es, dass Sie schmerzfrei tief einatmen konnen, um Kom-
plikationen wie eine Lungenentziindung zu vermeiden.
Beim Aufstehen, Husten oder Niesen kbnnen Schmerzen
auftreten, die sich jedoch durch gezielte MaRnahmen
lindern lassen. Unser Pflegeteam wird lhnen zeigen, wie
Sie diese Situationen maglichst schmerzarm meistern
kénnen. Die medikamentése Schmerztherapie ist spe-
ziell auf Patientinnen und Patienten nach einer Lungen-
operation abgestimmt. Sie besteht aus einer Basisthe-
rapie und einer Bedarfsmedikation. Die Basistherapie
erhalten Sie automatisch in kleinen Tutchen ans Bett und
sie sollte von lhnen in den vorgesehenen Zeitintervallen
eingenommen werden. Bitte lassen Sie in den ersten 48



Stunden keine Einnahme aus. Sollten Sie dartber hinaus
noch Schmerzen haben, die das tiefe Einatmen erschwe-
ren, wenden Sie sich bitte zeitnah an unser Pflegeteam.
So kénnen wir durch zusatzliche Bedarfsmedikation die
Schmerztherapie optimieren. Dies ist wichtig fur |hre Er-
holung und die Vermeidung von Komplikationen.

Lungenfunktion

Nach einer Lungenoperation ist lhre Atmung beson-
ders wichtig fur die Genesung. Sie erhalten von uns
einen Atemtrainer, mit dem Sie regelmafiig Uben soll-
ten. Dies unterstitzt die Erweiterung der Lungen und
beugt Komplikationen wie einer Lungenentzindung
vor. Unser Team zeigt lhnen die richtige Anwendung.
Bereits ab dem Aufwachraum sollten Sie den Atem-
trainer regelmaRig benutzen (siehe auch Checkliste).
Den Erfolg kénnen Sie an lhrer Sauerstoffsattigung
erkennen.

Essen und Trinken

Nach der Lungenoperation kann Ihre Magen-Darm-Funk-
tion in den ersten zwei bis drei Tagen gestort sein, zum
Beispiel durch Ubelkeit, Appetitlosigkeit, Blahungen oder
das Ausbleiben von Stuhlgang. Die Erholung des Magen-
Darm-Trakts beginnt schrittweise und kann durch ver-
schiedene MafSnahmen unterstitzt werden.

Schon im Aufwachraum kdnnen Sie zunachst schluckwei-
se trinken und dann allmahlich die Menge steigern (siehe
Checkliste). Bei Ubelkeit oder Erbrechen behandeln wir
dies umgehend.



Bitte essen Sie am Anfang langsam und kauen Sie gut.
Am Tag nach der Operation kénnen Sie wieder regelma-
3ig essen, aber bitte in kleinen Portionen. Vermeiden Sie
stark blahende Speisen, essen Sie aber grundsatzlich
das, worauf Sie Appetit haben. Abends erhalten Sie bei
Bedarf ein leichtes Abfuhrmittel.

Bewegung (siehe auch Checkliste)

Nach der Operation fuhlen Sie sich vermutlich erschopft.
Dennoch ist Bewegung sehr wichtig fir lhre Genesung.
Sie unterstitzt Herz-Kreislauf-, Lungen- und Magen-
Darm-Funktion sowie den Stoffwechsel.

Auflerdem beugen Sie so Blutgerinnseln vor und férdern
eine ausreichende Lungenbeliftung und schnelle Gene-
sung.

Am OP-Tag kénnen Sie, sofern Sie nicht zu spat zurtck-
kehren, mit Unterstiitzung an der Bettkante sitzen oder
einige Schritte im Zimmer gehen.

Ab dem 1. Tag nach der Operation begleitet Sie eine Pfle-
gekraft auf langeren Wegen im Flur. Wenn Sie sich sicher
flhlen, kénnen Sie am Nachmittag auch eigenstandig ei-
nige Male Uber den Flur gehen - vielleicht etwa 1.500
Schritte (ca. ein Kilometer, ca. 25 Minuten langsames
Gehen).

Ab dem 2. Tag sollten Sie méglichst viel Zeit auferhalb
des Bettes verbringen, zuerst im Zimmer und auf dem
Flur, bis Sie nach erfolgreicher Darmentleerung mit dem
Treppensteigen beginnen kdénnen. Wenn Sie méchten,
kénnen Sie auch kurz nach draufen gehen (bitte bei der
Pflege anmelden).



Wenn moglich, nehmen Sie Ihre Mahlzeiten am Tisch ein.
Vergessen Sie nicht, immer wieder Ruhephasen einzule-
gen. Wenn Sie es schaffen, kénnen Sie das Spazierpen-
sum vom 1. Tag gern verdoppeln.

Ab dem 3. Tag empfehlen wir, Bewegung und Ruhe im
Wechsel fortzusetzen und vielleicht schon 5.000 Schritte
zu schaffen.

Warum Bewegung nach der OP wichtig ist

Nach einer Lungenoperation ist friihes Aufstehen und
Gehen ein entscheidender Bestandteil Ihrer Genesung.
Bewegung hilft:

B die Lunge wieder zu entfalten,

B das Risiko fir Komplikationen wie Pneumonie
oder Thrombose zu senken,

B schneller wieder Kraft zu gewinnen.

Medikamente

Um eine sinnvolle medikamentdse Therapie anzubieten,
bitten wir Sie um Transparenz bei der Medikamentenein-
nahme. lhre personliche Hausmedikation wird von unse-
rer Apotheke tagesaktuell gestellt. Des Weiteren erhalten
Sie taglich auf Sie angepasste Schmerzmedikamente.
Wir bitten Sie, spezielle Hausmedikamente fir drei Tage
mitzubringen, damit wir diese zunachst fir Sie bestellen
kdnnen.



Besuchszeiten

Ihre Angehdrigen kénnen Sie gerne jederzeit besu-
chen kommen. Unsere Besuchszeiten sind taglich von
10.00 bis 20.00 Uhr.

Umfangreiche arztliche Gesprache kdnnen in dieser Zeit
leider nicht ungeplant stattfinden. Sollten Sie dennoch
Fragen an die behandelnde Arztin oder den behandeln-
den Arzt haben, wenden Sie sich bitte an das thoraxchir-
urgische Sekretariat. Die Kolleginnen kiimmern sich um
ein zeitnahes Gesprach.

Speisenangebot

Unsere Kiche bietet taglich wechselnde Speisen an und
versorgt Sie gut wahrend lhres Krankenhausaufenthalts.
Nahrungsunvertraglichkeiten und bevorzugte Ernah-
rungsformen klaren Sie bitte bei der Aufnahme.

Essenszeiten:

Fruhstiick: 8.00 Uhr
Mittagessen: 12.00 Uhr
Abendessen: 17.30 Uhr

Zimmerverteilung

Auf unserer Station befinden sich nur Zweibettzimmer.
Wir sind stets bemuht, die Zimmeraufteilung alters-
gerecht zu gestalten, leider ist dies jedoch nicht immer
maoglich. Einzelzimmer stehen aufgrund der Stationsgro-
Be nicht immer frei zur Verfigung. Bei Fragen oder Win-
schen kénnen Sie uns jederzeit ansprechen.



Stationsalltag

Um lhnen ein besseres Verstandnis flr unseren Stations-
ablauf zu vermitteln, werden im Folgenden die Schich-
ten genauer erklart. Des Weiteren finden Sie hier auch
unsere wichtigen Zeiten, damit es maoglichst zu einem
reibungslosen Tagesablauf kommt.

Frithdienst (6.00 - 14.15 Uhr)

B 6.00 - 6.45 Uhr: Ubergabe von Nachtdienst
an Fruhdienst
m ab 7.00 Uhr: Mobilisation und Atemtraining
m 800 Uhr: Visite, evtl. Blutentnahmen,
evtl. Drainagenzug, Frihstick

® ab 9.00 Uhr: Unterstutzung Korperpflege,
Krankengymnastik

® ab 11.00 Uhr: Evtl. &rztliche Untersuchungen/
Diagnostik

® ab 12.00 Uhr: Mittagessen, Atemtraining

Spatdienst (13.15 - 21.30 Uhr)
H ab 15.00 Uhr: Visite, Mobilisation, Atemtraining
m 17.30 Uhr: Abendessen

H ab 18.30 Uhr: Abenddurchgang, Mobilisation,
Atemtraining

Nachtdienst (20.45 - 6.45 Uhr)

m Ab 22.00 Uhr: Nachtdurchgang ca. alle
zwei Stunden




Ablauf vor der OP

Sofern Sie einen Tag vor der OP bereits stationar aufge-
nommen werden, gilt fir Sie Folgendes:

m Pflegerische Aufnahme

B Medikamenten-Konsil

B Anasthesie-Konsil, Diagnostik

B Chirurgische Aufklarung, Blutentnahme

Der Spéatdienst wird beim Abenddurchgang offene Fragen
klaren sowie Ihr OP-Outfit bereitlegen.

Sollten Sie erst am OP-Tag aufgenommen werden, gilt fur
Sie Folgendes: Die Vorbereitung erfolgte bereits im Vor-
feld und letzte Fragen konnten bereits geklart werden.
Achten Sie bitte selbststandig auf die besprochenen
Nuchternzeiten, entfernen Sie bereits zu Hause lhren
Schmuck, setzen Sie keine Kontaktlinsen ein und lassen
Sie groRe Wertgegenstande/-sachen zu Hause. Des Wei-
teren rasieren Sie bitte lhren Oberkdrper einschlieflich
der Achselhéhlen. Bitte seien Sie punktlich zum verein-
barten Termin auf Station.

Ablauf nach der OP

Je nach Operation kann es sein, dass Sie nach der OP
noch mindestens eine Nacht auf der Intensivstation ver-
bringen mussen. Falls dies der Fall ist, so kdnnen sich
ihr Angehdrigen unter folgender Nummer Uber ihren Zu-
stand erkundigen: 09131 85-48484

Erstmobilisationen sollen nach einer OP nur mit einer
Pflegekraft erfolgen, da es sonst zu Kreislaufproblemen
kommen kann. Zugange und Drainagen werden sobald
wie moglich entfernt, damit Sie sich leichter fortbewegen
koénnen.



Checkliste zur besseren Erholung

Am Tag der OP (nach der OP)

O Atemtraining 5 x alle 30 Minuten

O Inhalation mind. 2 x am heutigen Tag
O Erstmobilisation mit Pflegepersonal
O Trinkversuch

O Aktives Abhusten alle 60 Minuten

Am 1. Tag nach der OP

O Trinken Sie heute mind. 1,5 Liter Wasser
(in Absprache).

O Atemtraining 15 x alle 60 Minuten

O Inhalation mind. 4 x pro Tag

O Aktives Abhusten alle 60 Minuten

Ab 2. Tag nach der OP

O Trinken Sie heute mind. 2 Liter Wasser (in Absprache).
O Streben Sie mind. 1.500 Schritte an.

O Atemtraining 15 x alle 60 Minuten

O Inhalation mind. 4 x pro Tag

O Aktives Abhusten alle 60 Minuten

Am 3. Tag nach der OP

O Streben Sie heute bis zu 5.000 Schritte an.

O Nutzen Sie nach Absprache mit den Arztinnen und
Arzten das Ergometer.




Entlassungstag

Wann Sie entlassen werden, wird meist am Vortag in der
Visite entschieden, letztlich aber immer nach einer Blut-
entnahme am Entlassungstag.

Sie kdnnen gegen Mittag abgeholt werden, sobald Sie
Ihren Arztbrief erhalten haben. Letzte Fragen kdnnen
noch in einem arztlichen Entlassungsgesprach gestellt
werden.

Medikamente und Verbandsmaterialien fUr die ersten
Tage erhalten Sie von den Pflegekraften bei einem pflege-
rischen Entlassungsgesprach.

Uber Feedback und Verbesserungsvorschléage freuen wir
uns sehr und wurden es begrufien, wenn Sie den auslie-
genden Folder (,Lob, Kritik und Anregungen®) ausfillen
wirden.

Wir winschen Ihnen einen angenehmen Aufenthalt, alles
Gute fur die Operation, baldige Genesung und fir zu Hau-
se nur das Beste!

Ihr Team der Station BO-1
des Chirurgischen Zentrums
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So finden Sie uns

Mit dem Bus
Die kostenlose CityLinie (gelb) bringt Sie im 15-Minu-
ten-Takt zum Uniklinikum: vom Busbahnhof u. a. Uber

die Haltestellen Unikliniken/Maximiliansplatz und
Krankenhausstraf3e.

Mit dem Zug

Der Hauptbahnhof Erlangen (ICE-Anschluss) liegt etwa
900 m vom Chirurgischen Zentrum entfernt.

Mit dem Auto

Folgen Sie von der A73 Ausfahrt ,Erlangen-Nord“ der
Beschilderung ,Uni-Kliniken“. Im Klinikbereich stehen
nur begrenzt Kurzzeit- und Tagesparkplatze zur Verfu-
gung. Bitte nutzen Sie das Parkhaus Uni-Kliniken in der
Kussmaulallee 14 (Zufahrt Uber Palmsanlage). Langzeit-

parkplatze finden Sie auch auf dem Grof3parkplatz west-
lich des Bahnhofs.
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Thoraxchirurgische Abteilung
Leiter: Prof. Dr. med. Dr. h. c. Horia Sirbu

Krankenhausstrae 12 (Chirurgisches Zentrum)
91054 Erlangen

www.thoraxchirurgie.uk-erlangen.de

Tel.: 09131 85-32047
Fax: 09131 85-32048

o

Zur besseren Lesbarkeit verwenden wir an einigen Stellen die kirzere, mannliche Form.

Selbstverstandlich sprechen wir alle Geschlechter gleichberechtigt an.
Herstellung: Universitatsklinikum Erlangen/Kommunikation, 91012 Erlangen
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