Chirurgische Intensivmedizin
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Was leistet unsere chirurgische Intensivstation ?

Eine der Hauptaufgaben der Station ist die Uberwachung von Patienten mit relevanten Vorerkrankungen, die nach groRen Operationen
zu Problemen fiihren kdnnten.

Wenn es keine Probleme gibt, kénnen die meisten Patienten bereits am ersten Tag nach der Operation wieder auf ihre Normalstation
zuriickverlegt werden. Unsere Intensivstation hat dadurch ca. 2500 Aufnahmen und Entlassungen pro Jahr.

Die postoperative Schmerztherapie hat einen hohen Stellenwert. Schmerzen nach einer Operation sind "normal”, miissen heute aber nicht
mehr einfach hingenommen werden. Sondern es gibt eine Reihe differenzierter Medikamente und Methoden, mit denen Schmerzfreiheit
mit minimalen Nebenwirkungen erreicht werden kann. Da jeder eine individuelle Schmerzwahrnehmung hat, kann die Einstellung
manchmal schwierig sein. Hier bietet die engmaschige Betreuungsmdglichkeit auf der Intensivstation erhebliche Vorteile.

Vor allem Blutdruckschwankungen sind nach Operationen ein haufiges Problem. Insbesondere tritt nach operativen Eingriffen ein zu
niedriger Blutdruck auf. Hier bietet die Intensivstation die Mdglichkeit der kontinuierlichen Blutdruckiberwachung, um mit Medikamenten
gezielt auf dieses Problem zu reagieren.

Einschrankungen der Leber- oder Nierenfunktion erfordern eine spezielle Infusionstherapie. Die Dosierung von Medikamenten
muss angepasst werden, ggf. muss die Organfunktion unterstitzt werden. Das kann bis zur Hdmodialyse (Blutwasche) gehen, die
intermittierend oder als kontinuierliches Verfahren auf unserer Intensivstation durchgefiihrt werden kann.

Auf der Intensivstation steht ein Ultraschallgerat zur Verfligung, das vielfach taglich im Einsatz ist. Mit der Ultraschall-Untersuchung
lassen sich viele Erkrankungen des Bauchraumes, des Rippenfells und der BlutgefaRe schnell und sicher erkennen. Das Gerét kann
problemlos an das Patientenbett gebracht werden, so dass kein Patiententransport erforderlich ist. Die Untersuchung ist schmerzlos und
frei von Strahlenbelastung.

Fast alle Patienten benétigen unmittelbar nach einer gréf3eren Operation zusétzlichen Sauerstoff. Die Sauerstoff-Sattigung des Blutes
wird auf der Intensivstation mit einem Fingerclip bei jedem Patienten kontinuierlich Uberwacht. Atemtraining als aktive Arbeit des Patienten
ist extrem wichtig. Hier hilft tAglich auch die Krankengymnastin.

Sollte die Atemfunktion unzureichend sein, etwa durch schlecht beliiftete Anteile der Lunge (Atelektasen) oder gar durch eine
Lungenentziindung, so stehen verschiedene abgestufte Hilfsmittel zur Verfligung. Von der Sauerstoff-Maske mit Reservoirbeutel tiber
die Maskenbeatmung bis hin zur vollstandigen kiinstlichen Beatmung iber einen Schlauch in der Luftréhre (Tubus) kommen die Ublichen
Verfahren der Intensivmedizin zum Einsatz.

Réntgenaufnahmen der Lunge kénnen auf der Station angefertigt werden, damit der belastende Transport in die Rontgenabteilung entfallt.

Bei manchen Patienten treten Herzrhythmusstdérungen auf, auch wenn sie bisher am Herzen véllig gesund waren. Geh&uft wird das nach
Operationen in der Nahe des Herzens, z.B. an der Speiserdhre, beobachtet. Herzrhythmusstérungen kdnnen harmlos sein und von selbst
wieder verschwinden, sie kbnnen aber auch bedrohlich sein und bedurfen dann rasch der korrekten Therapie. Fur die Diagnose ist die
kontinuierliche EKG-Ableitung und Kontrolle am Monitor notwendig. Die Behandlung - wenn nétig - erfolgt mit speziellen Medikamenten
oder mit elektrischem Strom in Kurznarkose.

Da die Station von Chirurgen gefihrt ist, kbnnen kleinere operative Eingriffe problemlos auf der Intensivstation durchgefiihrt werden,
wenn das Risiko fur den Transport in den OP fiir einen schwerkranken Patienten hoch ist. Dies gilt z. B. fir die Einlage von Drainagen,
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fur Wundrevisionen, aber auch fir andere Operationen. Eine angemessene Betdubung - sei es lokal oder allgemein - ist dabei
selbstverstandlich.
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