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Laboranalysen und Voruntersuchungen bei elektiven Operationen

Bei Neueintritten von Patienten mit elektiven Eingriffen mochten wir bitten, folgende Laboranalysen und
ggf. Voruntersuchungen zu veranlassen:

Ruhe-EKG - Bei allen Schulter-, Hiift-, Knieendoprothetik, Revisionen
- beiklinisch kardialen Symptomen in Ruhe

- bei KHK, PaVK, cerebrovaskularer Insuffizienz,
Diabetes, Niereninsuffizienz, ICD- Tragern

Ro-Thoraxbilder - Nur bei neu aufgetretener Dyspnoe unklarer Genese

- bei Patienten mit bekannter Herzinsuffizienz und
Verschlechterung in den letzten 12 Monate

Kardiologisches Konsil: - bei Verschlechterung der Grunderkrankung oder/und
Belastbarkeit bei KHK, PaVK, Niereninsuffizienz,
Diabetes, Herzinsuffizienz, cerebrovaskularer
Insuffizienz, Lungenvorerkrankung (COPD; Fibrose,

Asthma...)
Pulmologisches Konsil: - bei Verschlechterung bekannter Lungenvorerkrankung
Labor
Patienten mit kleineren Eingriffen nur gezielte Laboranalysen sind nétig:
(z.B. reine Knie-/Schulterarthroskopie, - bei antikoagulierten Patienten, Leberzirrhose:

Handchirurgie, Vor-/Mittelfusschirurgie...) kleiner Blutstatus, Quick, PTT, Fibrinogen
- bei Diabetikern:
Blutzucker
- Dbei Dialysepatienten:
Kleiner Blutstatus, Elektrolyte, Kreatinin + Harnstoff (vor

Dialyse)
Patienten mit grésseren Eingriffen - kleiner Blutstatus
(Schulter-/Hift-/Knieendoprothetik, - Quick, PTT, Fibrinogen

Amputationen, Revisions-OPs Gelenke, - CRP

Infekt-Chirurgie...) = Glucose, Natrium, Kalium, Kreatinin, Harnstoff

- Blutgruppe / Rh-Status / AK-Suchtest

Samtliche Laboranalysen/Ergebnisse bitten wir bis spatestens 2 Tage vor der Anasthesiesprechstunde
uns zuzustellen.
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