
Detektiv  

Pflegekraft 

Pocket  Know-how 3 zentrale perioperative 

                          Prophylaxen 

  Postoperative  

              Überwachung 

                    Suse bringt der Patientin Frau Yilmaz ihre  

                 Prämedikation für die Appendektomie. Der OP-Abruf  

              war eben! … WC-Gang, Klinikhemd, MTS, Pat.-Id-Band, 

OP-Haube, Brille weg, … Unterlagen griffbereit und los geht es. 

Da sagt sie plötzlich kreidebleich: „Mir ist übel, mein Magen 

drückt schrecklich.“ 

Verdattert schweift Suses Blick über den Bettplatz, … 

Frühstückstablett steht auf dem Nachtkästchen und 

das Nüchtern-Schild liegt am Boden! 

Sie stutzt, … das Essenstablett ist leer – 

Kaffee und belegte Semmel sind weg! 

Was ist da nur passiert? 

Der Übeltäter ist … 

Schaurige Nüchternheit 

Frühstück vor OP 

Die Patientin hat ein Frühstückstablett bekommen, obwohl sie 

nüchtern hätte sein sollen, da das NPO-Schild auf den Boden 

gefallen war. So wurde nil per os (NPO) bei der Essensausgabe 

übersehen/vergessen. Folglich ist die Patientin bei OP-Abruf 

nicht nüchtern. Vor lauter Aufregung und Angst bekommt sie 

Bauchschmerzen und Übelkeit (der volle Magen drückt)! 

● Infektionsprophylaxe 
z.B. durch präe-OP Hautreinigung, Clipping etc. zur 
Reduzierung von Hautkeimen und postoperativ 
durch z.B. Wundreinigung/-desinfektion etc. 

● Aspirationsprophylaxe 
z.B. durch perioperative Nüchternheit und adäquate 
Positionierung wegen fehlendem/herabgesetztem 
Husten- & Schluckreflex durch Narkose/Schläfrigkeit 

● Thromboseprophylaxe 
z.B. durch MTS, Schmerztherapie, Low-Dose- 
Heparinisierung und Frühmobilisation wegen 
operativ-bedingter Virchow-Trias  (alle drei Faktoren) 

Quelle: Fallbeispiel mit Idee & Umsetzung S. Geppert; Input aus PflegeHeute, 7. Aufl., Elsevier, Kap. 44  

Buchtipp praeoperativ - intraoperativ – postoperativ 

- Maßnahmen gemäß hausinternem Clinical Pathway/Behandlungspfad - 

-> Vierer-Regel  
4x alle 15 Min in 1. St. 

4x alle 30 Min in 2. u. 3. St. 
4x alle 60 Min in 4. bis 7. St. 
1x alle 4 St. in 8. bis 11. St. 

Bewusstsein 

Hautfarbe 

Vitalwerte 
Puls, Blutdruck, Atmung, 
Temperatur etc. (z.B. Bz) 

Psychischer 
Status         Schmerzen &       

        Befindlichkeiten 
     z.B. Übelkeit, Shivering etc. 

Ausscheidung 

Zu- & Ableitungen 

Wund-/Gipsverband 

Drainagen, O2 etc. 

Positionierung 


