
NACHSORGEPASS
KLINIK FÜR THORAXCHIRURGIE

Patientenetikett





Sehr geehrte Patientin, sehr geehrter Patient,

bei Ihnen wurde eine Tumorerkrankung der Lunge in einem 
begrenzten Stadium festgestellt, so dass eine operative Entfer-
nung des Tumors möglich war. Die Operation, ggf. in Kombina-
tion mit einer Chemo- oder Strahlentherapie bietet nach wie 
vor die besten Heilungsaussichten.

Nachdem nun die Behandlung durchgeführt wurde, sollten im 
Anschluss  regelmäßige Nachsorgeuntersuchungen erfolgen, 
um den Erfolg der Operation langfristig sicherzustellen und 
evtl. auftretende Veränderungen frühzeitig zu erkennen. Diese 
Nachsorgeuntersuchungen können entweder in der Thoraxchi-
rurgischen Ambulanz oder bei Ihrem betreuenden niedergelas-
senen Arzt durchgeführt werden

Der Nachsorgepass ist als Hilfe und Information für Sie und 
Ihre behandelnden Ärzte gedacht, die empfohlenen Kontrollen 
sind wie in einem „Fahrplan“ vorgegeben. Gleichzeitig können 
die erhobenen Befunde eingetragen werden und sind so jeder-
zeit nachvollziehbar und ersichtlich.

Mit den besten Wünschen für Ihre Gesundheit und stellvertre-
tend für alle Mitarbeiter der Klinik für Thoraxchirurgie,

Ihr

Prof. Dr. med. B. Passlick





PATIENTENDATEN

�
Name	 Vorname
�
Geburtsdatum
�
Straße
�
PLZ/Ort
�
Telefon
�
E-Mail

Im Notfall bitte benachrichtigen
�
Name
�
Adresse
�
Telefon

Patientenverfügung	 ☐ ja	 ☐ nein



BETREUENDE ÄRZTE | KLINIKEN

Datum Stempel/Unterschrift

Datum Stempel/Unterschrift

Datum Stempel/Unterschrift

�

�

�

�



DIAGNOSE

�
TNM-Klassifikation

�
neoadj. Therapie
�

�
chirurgische Maßnahmen
�

�

�

�

�

Datum der Erstdiagnose

Datum Stempel/Unterschrift

Datum der Operation



TUMORNACHSORGE - PLAN

1. und 2. Jahr: Untersuchungstermine alle 3 Monate

	 Anamnese und klinische Untersuchung
	 Röntgen-Thorax in 2 Ebenen bzw. CT-Thorax im Wechsel
	 Sonographie Abdomen
	 Tumormarker fakultativ bei präoperativ erhöhtem Wert

	 Bronchoskopie alle 6 Monate nur bei zentralen Tumoren, 	
	 Manschettenresektionen, schwerer Dysplasie bei vor- 
	 heriger BSK 

3. - 5. Jahr: Untersuchungstermine alle 6 Monate

	 Anamnese und klinische Untersuchung
	 Röntgen Thorax in 2 Ebenen bzw. CT Thorax im Wechsel
	 Sonographie Abdomen
	 Tumormarker fakultativ bei präoperativ erhöhtem Wert

	 Bronchoskopie alle 12 Monate nur bei zentralen Tumoren, 
	 Manschettenresektionen, schwerer Dysplasie bei vor- 
	 heriger BSK

6. - 10. Jahr: Untersuchungstermine 1mal jährlich

	 Anamnese und klinische Untersuchung
	 Röntgen Thorax bzw. CT Thorax im Wechsel
	 Sonographie Abdomen
	 Tumormarker fakultativ bei präoperativ erhöhtem Wert



NACHSORGEUNTERSUCHUNGEN

Datum Stempel/Unterschrift

1. Nachsorgeuntersuchung (Jahr 1)

Datum Stempel/Unterschrift

2. Nachsorgeuntersuchung (Jahr 1)



Datum Stempel/Unterschrift

3. Nachsorgeuntersuchung (Jahr 1)

Datum Stempel/Unterschrift

4. Nachsorgeuntersuchung (Jahr 1)



Datum Stempel/Unterschrift

5. Nachsorgeuntersuchung (Jahr 2)

Datum Stempel/Unterschrift

6. Nachsorgeuntersuchung (Jahr 2)



Datum Stempel/Unterschrift

7. Nachsorgeuntersuchung (Jahr 2)

Datum Stempel/Unterschrift

8. Nachsorgeuntersuchung (Jahr 2)



Datum Stempel/Unterschrift

9. Nachsorgeuntersuchung (Jahr 3)

Datum Stempel/Unterschrift

10. Nachsorgeuntersuchung (Jahr 3)



Datum Stempel/Unterschrift

11. Nachsorgeuntersuchung (Jahr 4)

Datum Stempel/Unterschrift

12. Nachsorgeuntersuchung (Jahr 4)



Datum Stempel/Unterschrift

13. Nachsorgeuntersuchung (Jahr 4)

Datum Stempel/Unterschrift

14. Nachsorgeuntersuchung (Jahr 5)



Datum Stempel/Unterschrift

15. Nachsorgeuntersuchung (Jahr 6)

Datum Stempel/Unterschrift

16. Nachsorgeuntersuchung (Jahr 7)



Datum Stempel/Unterschrift

17. Nachsorgeuntersuchung (Jahr 8)

Datum Stempel/Unterschrift

18. Nachsorgeuntersuchung (Jahr 9)



Datum Stempel/Unterschrift

19. Nachsorgeuntersuchung (Jahr 10)



NOTIZEN

�

�

�

�

�

�

�

�

�

�

�

�

�

�

�

�



KLINIK FÜR THORAXCHIRURGIE
Hugstetter Straße 55
(Gebäude Robert-Koch-Klinik)
79106 Freiburg

Ärztlicher Direktor
Prof. Dr. med. B. Passlick

THORAXCHIRURGISCHE AMBULANZ
Terminvergabe Mo-Fr 8-16 Uhr
Telefon	 0761 270-24580

PRIVATAMBULANZ | TERMINVERGABE
Telefon	 0761 270 24570
Fax 		  0761 270 24610

www.uniklinik-freiburg.de/thoraxchirurgie 
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