Leitfaden

fur die Behandlung von Patienten mit
einer Herzklappenerkrankung im
Rahmen der Integrierten Versorgung




Klinik-Stempel

Herzchirurgische Klinik und Poliklinik

der Ludwig-Maximilians-Universitdat Miinchen
Marchioninistrasse 15

81377 Minchen

Tel. 089-7095-2950 / 51
Fax 089-7095-8898

Herzklinik der Ludwig-Maximilians-Universitat
am Augustinum

Wolkerweg 16

81375 Minchen

Tel: 089-7097-1844
Fax 089-7097-1848



Sehr geehrter Patient,

vor kurzem haben Sie die Diagnose einer
Herzklappenerkrankung erhalten.

Dies stellt fur gewdhnlich heutzutage keine
bedrohliche Erkrankung mehr dar. Unter
Zuhilfenahme modernster Medizintechnik 1863t
sich der GroBteil dieser Erkrankungen komplika-
tionslos therapieren.

In der Herzchirurgie der Universitat Minchen
werden von einem 32-kopfigen Arzteteam mehr
als 3600 Eingriffe jahrlich durchgefuhrt. Viele
davon im Bereich der Hochleistungsmedizin.

Dieser Leitfaden gibt Ihnen in wenigen Worten
einen Uberblick tber die einzelnen Stationen,
die Sie auf dem Weg durch unsere Klinik bis zum
vollstdndigen Abschluss der Behandlung durch-
laufen und die Vorteile, die Sie dabei durch die
Teilnahme am System der Integrierten
Versorgung haben.

Herzlichst Ihr
Prof. Dr. med. Bruno Reichart
und sein Team




1 Befunderhebung durch Kardiologen und/
oder eine internistische Klinik im Rahmen

einer kardiologischen Untersuchung.
Erstellung der Verdachtsdiagnose , Herz-
klappenerkrankung”.




Durchfiihrung weiterer Untersuchungen
(Herzecho, evtl. Herzkatheteruntersuchung)
zur Bestatigung der Verdachtsdiagnose.
AnschlieBend Besprechung des Befundes mit
dem Patienten. Vorschlag fur das weitere
Vorgehen (evtl. Herzchirurgischer Eingriff).

Besprechung zwischen Kardiologen und
Herzchirurgen Uber die Indikation und die
Art des Eingriffs. Anmeldung des Patienten
in der Herzchirurgischen Klinik. Vergabe
eines zeitnahen Operationstermins und
Mitteilung an den Patienten.




4 Durchfuhrung der fir die Operation notwen-

digen Zusatzuntersuchungen (Réntgen, Labor,
i Lungenfunktion). Die Zusatzuntersuchungen
finden entweder in der
kardiologischen Klinik
oder bei niedergelasse-
nen Arzten statt.

5 Aufnahme in die Herzchirurgische Klinik
(im Zweibettzimmer, falls dies die Kapazitat
zulasst), ausfuhrliche Aufklarung Gber die
— geplante Operation durch den
) Operateur und den
Anasthesisten. Detail-
lierte Besprechung
der Operations-
moglichkeiten:
Klappenreparatur,
Klappenersatz
mit einer biolo-
gischen (Schwei-
ne-, Rinder-),
mechanischen
) : oder menschlichen
L § i Klappe.




Durchfuhrung des herzchirurgischen
Eingriffs innerhalb von 2 — 3 Tagen nach
Aufnahme (falls keine weiteren
Untersuchungen durchgefiihrt werden
mussen). ~

Falls es die
Anatomie zuldsst,
Operation unter
Verwendung eines
maoglichst kleinen
Zugangs.

ra

Betreuung auf der Intensivstation,
Entwdhnung von der

Beatmung, bei
unkompliziertem
Verlauf nach ein
bis zwei postope-
rativen Tagen
Verlegung auf die
Normalstation.




Betreuung des Patienten auf der herzchir-
urgischen Normalstation (im Zweibett-
zimmer, falls dies die Kapazitat zulasst) far
6 — 10 Tage bzw. bis die Wundheilung ab-
geschlossen ist. In dieser Zeit wird mittels
Labor-, EKG-, Réntgen- und Echountersu-
chungen sichergestellt, dass die Funktion
des Herzens und der Gbrigen Organe ada-
quat ist.




9 Ruckverlegung des Patienten in der Regel
und bei unkompliziertem postoperativem
Verlauf zwischen dem 6. und 10.
postoperativen Tag in die zuwei-
sende Klinik.

1 O Weitere Betreuung, insbesondere Behand-

lung von Nebendiagnosen und Risikofaktoren
(z. B. Marcumar-Einstellung, Diabetes-Be-
handlung, Blutdruckeinstellung, Cholesterin-
einstellung) in den darauffolgenden 7 — 14
Tagen. Daridber hinaus weitere Mobilisation
und Einleiten erster RehabilitationsmaB-

nahmen.




11

Falls erforderlich, weitere Rehabilitation
in einer entsprechenden Rehabilitations-
einrichtung unter Einsatz adaquater
physiotherapeutischer MaBnahmen.




12

Internistische Nachuntersuchung des
Patienten bei der Entlassung und in
regelmaBigen Abstanden (1-3 Mal)
nach dem stationdren Aufenthalt in
der kardiologischen Klinik (im Rahmen
eines ambulanten Besuches) oder bei
einem niedergelassenen Internisten.
Durchftihrung von EKG, Belastungs-
EKG und Ultraschalluntersuchung,
Prafung der Stabilitat des Brustbeins.
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