D
/

__| Universitatsspital
Basel

Kardiologie

Universitatsspital Basel
Petersgraben 4, CH-4031 Basel
Telefon +41 61 265 44 45, Fax +41 61 265 45 98

Information und Patienteneinverstandniserklarung
Einpflanzung eines Herzschrittmachers

Liebe Patientin
Lieber Patient

Ihre Arztin/lhr Arzt hat festgestellt,

dass lhr Puls zu langsam schlagt, was Ihnen entsprechende Symptome verursacht hat, oder
dass es ohne Herzschrittmacher nicht mdglich ist, einen schnellen Puls verninftig mit Medika-
menten zu bremsen, weshalb er lhnen die Einsetzung eines Herzschrittmachers empfohlen
hat.

Funktionsweise eines Herzschrittmachers und Operationsverfahren:

Ein Herzschrittmacher ist ein kleines Gerat, das den Herzschlag regelmassig tberwacht und
dann, wenn er unter eine festgelegte Grenze abfallt, Impulse abgibt, um den Puls dadurch
wieder zu beschleunigen. Der Herzschrittmacher wird unter die Haut im Bereich der Brust,
Ublicherweise links, eingepflanzt. Eine oder mehrere Sonden werden unter Réntgenkontrolle
in das Herz eingefiihrt und danach mit dem Herzschrittmacher verbunden. Danach wird die
Haut wieder verschlossen.

Der Eingriff bzw. die Untersuchung wird unter Réntgenstrahlung durchgefiihrt. Es besteht so-
mit eine gewisse Strahlenbelastung, welche aber so gering wie méglich gehalten wird. Aus
grundsétzlichen Erwagungen sollte ein solcher Eingriff jedoch wahrend einer Schwangerschaft
nur im Notfall durchgefuhrt werden.

Mdogliche Komplikationen:

Die ortliche Betdubung, die fur die Einpflanzung des Herzschrittmachers notwendig ist, fihrt
kurzzeitig zu einem unangenehmen, brennenden Geflihl, danach ist das Operationsgebiet in
der Regel vollstandig betaubt. Gelegentlich kann im Bereich der Operationswunde ein Bluter-
guss auftreten, vor allem dann, wenn blutverdinnende Medikamente eingenommen werden.
In Ausnahmeféllen kann die Einfihrung der Sonde eine Verletzung von Gefassen, Herzklap-
pen oder des Herzmuskels selbst, eventuell sogar mit Blutaustritt in den Herzbeutel, verursa-
chen. Falls dadurch die Herzfunktion beeintrachtigt wird, muss das Blut mit einer Spritze ab-
gezogen werden. Extrem selten ist dazu eine Notoperation notwendig. Falls fiir das Einsetzen
der Sonde die Vene, die unterhalb des Brustbeines verlauft, mit einer Spritze angestochen
werden muss, kann es dabei zu einer Verletzung der Lunge und einem Luftaustritt in den
Brustraum kommen. Diese Luft muss unter Umstanden abgesaugt werden.

Schwere Gesundheitsschadigungen oder gar der Tod als Folge von technischen Stérungen
sind ausserst selten. Insgesamt sind Komplikationen durch die vorgeschlagene Einpflanzung
eines Herzschrittmachers selten und stellen in Ihrem Fall ein weit geringeres Risiko dar als der
Verzicht auf einen Herzschrittmacher.
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Nachkontrollen:

Diese erfolgen routinemassig am Tag nach der Einsetzung, nach 3 Monaten und dann in jahr-
lichen Abstanden ambulant am USB oder bei lhrem Kardiologen.

O Zur Behandlung der Herzschwéache wird bei Ihnen eine zusatzliche Sonde eingepflanzt,
die speziell die linke Hauptkammer reizt. Diese Sonde wird wie die anderen, oben er-
wahnten Sonden bis ins Herz vorgeschoben und dann in eine spezielle Vene (Koro-
narsinus) eingebracht. Das Einbringen dieser Sonde ist technisch anspruchsvoller und
kann die Operation deutlich verlangern. In seltenen Fallen (unter 1%) kann es zu einer
Verletzung des Gefasses (Koronarsinus) kommen, was zu einem Blutaustritt in den
Herzbeutel fihren kann. Dann muss eventuell dieses Blut mit einer Spritze abgezogen
werden. In etwa 5% der Félle kann es sein, dass die Sonde gleichzeitig das Zwerchfell
reizt, was zu einem unangenehmen Zucken des Zwerchfells fihrt. Dieses Zucken kann
aber fast immer durch eine Umprogrammierung des Gerates behoben werden.

Platz flr eine Skizze/personliche Notizen:

Bitte sprechen Sie mit uns,

falls Sie etwas nicht verstanden haben oder wenn lhnen etwas wichtig scheint, was in diesem
Schreiben oder im persoénlichen Gesprach mit lhrem Arzt nicht erwahnt wurde.
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Einverstandniserklarung

Herr/Frau Dr. hat mit mir heute anhand der Informationsschrift und
der Ergebnisse der Voruntersuchungen ein abschliessendes Aufklarungsgesprach
gefuhrt. Ich habe die Aufklarung verstanden und konnte alle mich interessierenden Fragen
stellen. Nach vollstandiger Beantwortung meiner Fragen erklare ich mich hiermit bereit, den
vorgeschlagenen Eingriff durchfihren zu lassen.

Unterschrift Patient(in):

Unterschrift Arzt (Arztin):

Ort und Datum :

Einverstandniserklarung zur Datensammlung und -auswertung

Ich bin mit der Sammlung und Auswertung der wissenschaftlichen Daten meiner Behandlung
in verschlusselter, elektronischer Form einverstanden. Bei Notwendigkeit ist zur Qualitatssi-
cherung die Rickverfolgung der Daten gewéahrleistet. Wir sichern lhnen ein uneingeschrank-
tes Auskunftsrecht zu, die tber Sie archivierten Daten einzusehen.

Unterschrift Patient(in):  .......cooiiiiii e

Ot UNA DatUM & oottt e et e e e e e e e e e e e eas
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