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M Sehr geehrte Patientin, sehr geehrter Patient, sehr geehrte Eltern,

eine Gelenkpunktion ermdglicht es, die Ursache der Beschwerden genauer festzustellen und ggf. direkt zu behandeln.
Vor der Behandlung wird die Arztin/der Arzt (im Folgenden nur Arzt) mit Thnen {iber die Notwendigkeit und Durchfithrung
der geplanten MaBnahme sprechen. Sie miissen typische Risiken und Folgen sowie Behandlungsalternativen kennen, damit
Sie sich entscheiden und in den Eingriff einwilligen kiinnen. Dieses Aufkldrungsblatt soll helfen, das Gesprach vorzubereiten
und die wichtigsten Punkte zu dokumentieren.

B Warum eine Gelenkpunktion? B Koinnen Komplikationen auftreten?

Bei frischen Verletzungen (z.B. Kapsel-Band-Schaden, Die Gelenkpunktion ist ein risikoarmer Routineeingriff.
Meniskus- oder Knorpelschidden) oder Gelenkerkrankungen Dennoch kann es zu Komplikationen kommen, die u.U. wei-
(z.B. Infektion, Rheuma, Gicht) kann sich das Gelenk mit tere BehandlungsmaBnahmen erfordern. Zu nennen sind:

Fliissigkeit oder Blut fiillen (Gelenkerguss). Mit Hilfe der Ge-  selten allergische Reaktionen bzw. Unvertriiglich-
lenkpunktion wird die Fliissigkeit abgesaugt. keitsreaktionen gegen das eingebrachte Medikament
oder ortliche Betdaubungsmittel, die sich z.B. als Schwel-
B Behandlungsalternativen? lung, Juckreiz oder Hautausschlag duBern. Sehr selten
In manchen Fillen geniigen konservative MaBnahmen kinnen auch ernste Stérungen wie z.B. Atemnot, Krdmp-
wie die Gabe von Medikamenten, die Bandagierung oder Ru- fe, Herz-Kreislaufstérungen bis hin zum lebensbedroh-
higstellung des betroffenen Gelenkes. Im vorliegenden Fall lichen Kreislaufschock auftreten die u.U. eine intensiv-
raten wir jedoch zur Punktion. medizinische Behandlung erfordern und duBerst selten
bleibende Schiden (z.B. Nierenversagen, Hirnschédi-

B Wie wird punktiert? gung) hinterlassen kinnen;

Eine Hohlnadel wird in das Gelenk eingefiihrt und die
Fliissigkeit aus dem Gelenkinnenraum abgesaugt. Ndhere
Untersuchungen geben Aufschluss iiber die Menge der Ge- E
lenkfliissigkeit, ihre Zusammensetzung und etwaige krank-
hafte Verdnderungen. Durch die Punktion verringert sich

der Druck im Gelenk und die Schmerzen lassen nach. Gele- E:‘fcr;g;"’"ke"
gentlich bildet sich aber ein erneuter Erguss und die Punk-
tion muss wiederholt werden oder eine weitere Behandlung —_—

wird notwendig. Die Punktion ist in der Regel nicht schmerz-
hafter als eine Blutentnahme. Unter Umstdnden kann die
Punktionsstelle auch értlich betiubt werden. Kniegelenk

B ZusatzmaBnahmen?

Oft stellt schon das Absaugen des Ergusses eine ausrei-
chende Behandlung dar. Es ist aber auch maoglich, durch die
Hohlnadel direkt Medikamente in den Gelenkinnenraum ein-

)
Punktionsnadel

zuspritzen (Injektionstherapie). Es wird Thnen néher erléutert, Slien

um welches Medikament es sich handelt und wie es wirkt. Abib
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»  sehr selten Einblutungen bei Einspritzungen ins Ge-
lenk; unter Umstdnden muss das Blut mit einer erneuten
Punktion abgesaugt werden;

»  duBerst selten eine Infektion im Gelenk; trotz medika-
mentaser und operativer Behandlung kénnen Entziin-
dungen iiber einen ldngeren Zeitraum andauern. Selten
entsteht daraus eine chronische Knocheneiterung
(Osteitis) mit der Bildung eines krankhaften Verbin-
dungsganges zwischen dem Entziindungsherd und der
Korperoberfliche (Fistel); ebenso selten kommt es auf-
grund der Entziindung zu Gelenkversteifungen;

*  Haut- und Weichteilschiiden (Spritzenabszess, Abster-
ben von Gewebe, Nerven- und Venenreizungen) und
langdauernde Beschwerden (Schmerzen, Narben)
durch die Punktion bzw. durch die drtliche Betdaubung.

Uber die spezifischen Nebenwirkungen des eingespritzten
Medikamentes werden Sie gesondert aufgeklirt. Jedem Me-
dikament ist ein Beipackzettel beigefiigt, der alle Nebenwir-
kungen auflistet, auch wenn sie extrem selten sind oder nur
bei einzelnen Patienten auftreten. Dies schreibt das Arznei-
mittelgesetz vor. Ihr Arzt wird Ihnen gerne die Bedeutung
der einzelnen Nebenwirkungen erldutern.

B Worauf ist zu achten?

» Sollten nach der Behandlung Befindlichkeitsstorun-
gen auftreten, wie z.B. Rotung, Schwellung, Schmerzen
ander Einstichstelle oder Fieber, so informieren Sie bitte
unverziiglich Thren Arzt.

»  Fragen Sie Ihren Arzt, ob es durch eingespritzte Medika-
mente oder Betdubungsmittel zu einer voriibergehenden
Einschrdnkung der StraBenverkehrstauglichkeit kom-
men kann: Sie diirfen dann kein Kraftfahrzeug oder Zwei-
rad fithren und keine gefahrlichen Arbeiten verrichten.

M Fragen zum Aufklarungsgesprach:

Im Aufkldrungsgesprich sollten Sie nach allem fragen,
was [hnen wichtig oder noch unklar erscheint (z.B. individuelle
Risiken). Hier haben Sie die Méglichkeit, Thre Fragen zu no-
tieren, um diese wahrend des Gespraches nicht zu vergessen:

B Wichtige Fragen

Das Risiko drztlicher Eingriffe wird durch kérperliche
Verfassung und Vorschaden beeinflusst. Damit Thr Arzt Ge-
fahrenquellen rechtzeitig erkennen kann, bitten wir Sie, fol-
gende Fragen zu beantworten:

n=nein j=ja
1. Sind Storungen des Stoffwechsels (z.B. Zuckerkrank- (] n Jj

heit) oder wichtiger Organe (Kreislauf, Herz, Nieren,
Leber, Lungen, Schilddriise, Nervensystem) bekannt?

2. Besteht eine Infektionskrankheit (z.B. Hepatitis, (I n ] j
The, AIDS)?

3. Bestehen Allergien/Uberempfindlichkeiten dn j
z.B. auf Pflaster, Latex, Medikamente, Desin-
fektionsmittel, Nahrungsmittel, ortliche Betdu-
bungsmittel?
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4. Besteht eine erhohte Blutungsneigung (z.B.
Nasen- oder Zahnfleischbluten, hdufig blaue Flecken,
Nachbluten nach Operationen, bei Zahnbehandlungen,
kleineren Wunden), oder gibt es bei Ihrer Blutsver-
wandtschaft eine Anlage dazu?

Un j

5. Kam es friiher bei Wunden zu Eiterung, ver-
zogerter Heilung, Abszessen, Fisteln, starker
Narbenbildung?

n j

6. Werden regelmiBig Medikamente (z.B. Herz-,
Schmerz-, blutgerinnungshemmende Mittel, Hormone)
bendtigt?

Un 4]

B Arztliche Anmerkungen zum
Aufklarungsgesprach

(z.B. individuelle Risiken und damit verbundene Komplikationen,
mégliche Nachteile im Falle einer Ablehnung/Verschiebung der Behand-
lung, Griinde fiir die Ablehnung, Betreuungsfall)

Ort/Datum/Uhrzeit Unterschrift der Arztin/des Arztes

Nur fiir den Fall einer Ablehnung der Behandlung
Die vorgeschlagene Behandlung wurde nach ausfiihrlicher
Aufkldrung abgelehnt. Uber mégliche Nachteile durch die
Ablehnung (z.B. fortschreitende Beschwerden) wurde einge-
hend informiert.

Ort/Datum/Uhrzeit Unterschrift Arztin/Arzt

Unterschrift der Patientin/des Patienten/der Eltern*/ggf. des Zeugen

B Einwilligungserkliarung

Uber den geplanten Eingriff sowie evtl. erforderlich wer-
dende Erweiterungen wurde(n) ich/wir in einem Aufkla-
rungsgesprach mit Frau/Herrn Dr.
ausfiihrlich informiert. Dabei konnte(n) ich/wir alle mir/uns
wichtig erscheinenden Fragen {iber Risiken und mdgliche
Komplikationen stellen.

Ich/Wir habe(n) keine weiteren Fragen, fithle(n) mich/
uns ausreichend informiert und willige(n) hiermit nach
angemessener Bedenkzeit in die geplante Gelenkpunktion,
ggf. mit Injektionstherapie, ein.

Ort/Datum/Uhrzeit Unterschrift der Patientin/

des Patienten/der Eltern*

*  Grundsitzlich sollten beide Eltern unterschreiben. Liegt die Unter-
schrift nur eines Elternteils vor, so versichert die/der Unterzeichnete
zugleich, dass sie/er im Einverstindnis mit dem anderen Elternteil
handelt oder dass sie/er das alleinige Sorgerecht fiir das Kind hat.



