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Klinikeindruck/Stempel

Patientendaten/Aufkleber

Guten Tag,

Sie mochten stérende Narben oder Falten im Gesichtsbe-
reich durch eine Einspritzung beheben lassen. Dieser Auf-
klarungsbogen dient der Vorbereitung des Aufkldrungsge-
sprdchs. Bitte lesen Sie ihn aufmerksam durch und fiillen
Sie den Fragebogen gewissenhaft aus. Fiir die bessere Les-
barkeit verwenden wir bei Berufs- oder Personenbezeich-
nungen die mdnnliche Form (z.B. Arzt), beziehen aber alle
Geschlechter mit ein.

Die Behandlungsmaoglichkeiten

Zur Behandlung von Falten gibt es im Wesentlichen zwei

Vorgehensweisen:

*  Operation
Durch Ausschneiden, Abschleifen, Lasern oder Span-
nen der Haut kénnen Falten der Gesichtshaut behoben
werden. Mit Eigengewebe (z.B. Eigenfetttransplantation
oder Gewebsverlagerung aus der Umgebung) kdnnen
Falten oder narbige Einziehungen unterpolstert werden.

* Medikamente
Der Arzt kann verschiedene Wirkstoffe einspritzen, um
die betreffenden Hautstellen anzuheben - die soge-
nannten Gewebefiller.
Die Injektion des Wirkstoffs Botulinumtoxin hingegen
lahmt lediglich die fiir die Faltenbildung verantwortli-
chen Muskeln und gldttet daher nur voriibergehend die
Falten. Fiir diese Methode liegt ein eigener Aufklarungs-
bogen (P1Op 17) vor.

Die unterschiedlichen Verfahren werden einzeln oder in

Kombination eingesetzt, je nach Beschaffenheit der Haut, Tie-

fe und Lage der Narben bzw. Falten. Wir werden die Vor- und

Nachteile der einzelnen Methoden sowie ihre unterschiedli-

chen Risiken und Belastungen mit [hnen besprechen.

Eine Gewebeunterfiillung kann erfolgen mit:

* Kollagen

*  Hyaluronsdure

* Calcium-Hydroxylapatit (CaHa)

*  Poly-L-Milchsdure

@ Thieme Compliance
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Injizierbare Materialien (Dermafiller)

* Kombinationsprdparat auf Kollagen-, Hyaluronsdure-
oder Wasserbasis

»  Eigenfett

»  Eigenplasma (sog. plattchenreiches Plasma)

*  Andere Fiillsubstanzen.

Welche Substanzen bei Ihnen voraussichtlich zur Anwen-

dung kommen, ist auf der letzten Seite dieses Aufklarungs-
bogens angekreuzt.

Die eingesetzten Materialien

Es handelt sich um verschiedene Materialien mit unter-
schiedlicher Wirkung, Wirkungsdauer und Vertraglichkeit:

Natiirliche Substanzen

«  Korpereigenes Gewebe ist gut vertraglich. Am hdufigsten
wird Fettgewebe verwendet, das vorher z.B. vom Bauch
oder von der Knieinnenseite abgesaugt wurde. Binde-
oder Narbengewebe eignen sich ebenfalls als Fiillmaterial.

Auch pldttchenreiches Blutplasma, das zuvor aus pati-
enteneigenem Armvenenblut hergestellt wurde, kann
zur Gewebestrukturierung und Hautverjiingung (Ge-
sicht, Hals, Handriicken, Dekolleté etc.) sowie zur An-
regung des Haarwachstums eingespritzt werden.

Abb.: Zum Einzeichnen der Injektionsstellen

Dokumentierte Patientenaufkldrung - Herausgeber: Thieme Compliance GmbH - Fachgebietshrsg.: Dr. med. S. Allert - Autor:

Dr. med. S. Allert - Juristische Beratung: RA Dr. jur. A. Schwerdtfeger

© 2022 Thieme Compliance GmbH, Am Weichselgarten 30a, 91058 Erlangen - www.thieme-compliance.de

Red. 06/2022v2
PDF 05/2024
Bestell-Nr.: DE604798



* Aus Spenderhaut konnen ebenfalls einspritzbare Subs-
tanzen gewonnen werden.
» Tierisches Gewebe eignet sich zur Herstellung von Kol-
lagen cder Hyaluronsdure.
Naturidentische Substanzen
» Dies sind meist Hyaluronsaure, Calcium-Hydroxylapatit
und verschiedene Poly-L-Milchsiure-Produkte, die im La-
bor identisch zum natiirlichen Stoff nachgebaut werden.
Kiinstliche Substanzen
* Dies kénnen zB. mikroverkapselte Kunststoffkiigel-
chen sein, die vom Korper nicht abgebaut werden. lhre
Wirkung hélt meist mehrere Jahre an.
Natiirliche und naturidentische Substanzen werden meist
im Laufe mehrerer Monate bis zu 2 Jahren vom Korper
abgebaut, manchmal aber schon nach wenigen Wochen.
Insbesondere die kiinstlichen Substanzen veranlassen den
Koérper, neues korpereigenes Kollagen zu bilden. Damit er-
haht sich die Chance fiir gute Langzeitergebnisse.
Substanzen, die vom Korper abgebaut werden, entfalten
zwar nur eine zeitlich begrenzte Wirkung, sind dafiir auch
nicht dauerhaft schddlich. Sie konnen aber eine allergische
Reaktion verursachen. Bei den kiinstlichen Substanzen hilt
der Fiilleffekt oft wesentlich linger an. Sie konnen aller-
dings, insbesondere wenn sie injiziert wurden, nur schwer
wieder entfernt werden.
Wir werden anhand der Herstellerinformationen mit Ihnen
besprechen, welche Substanz bei Ihnen eingesetzt werden
soll und welche Vor- und Nachteile sie gegeniiber den ande-
ren in Betracht kommenden Substanzen hat,

Sind Vorbereitungen notwendig?

Kollagen bzw. kollagenhaltige Kombinationspriparate
Kollagen kann allergische Reaktionen auslésen. Deshalb
fiihrt der Arzt etwa 4 Wochen vor der Behandlung ei-
nen Test durch, indem er eine geringe Menge Kollagen in
die Unterarmhaut einspritzt. Beobachten Sie wdhrend der
ndchsten 4 Wochen jede Hautverinderung an der Einstich-
stelle genau. Ihre gewissenhafte Mitarbeit ist die Vorausset-
zung, dass spitere Komplikationen durch Uberempfindlich-
keitsreaktionen vermieden werden kénnen.
Kurz nach der Einspritzung der Testmenge kann sich eine
kleine, geschwollene Rotung an der Einstichstelle (dhnlich
einem Miickenstich) zeigen, die eventuell bei Druck leicht
schmerzt. Dies ist eine normale Reaktion auf das fliissige
Kollagen und kein Grund zur Besorgnis.
Wenden Sie sich bitte sofort an lhren Arzt, wenn
¢ sich die Rétung, der Druckschmerz oder die Schwellung
verschlimmert,
»  Sie andere Hautverinderungen bemerken (z.B. Ausschlag),
¢ Sie linger dauernden Juckreiz verspiiren oder wenn
» Fieber, Atemprobleme, Schwellung der Gelenke oder
sonstige Stérungen Ihres Allgemeinbefindens (z.B. grip-
peartige Beschwerden) auftreten.
Solite bei IThnen plittchenreiches Plasma zur Gewebeunter-
spritzung eingesetzt werden, wird zundchst aus lhrer Armve-
ne etwas Blut entnommen. Mit einem speziellen Verfahren zur
Abtrennung der roten Blutkorperchen (Zentrifugation) wird
das Blut nun weiter aufbereitet. Das zuriickbleibende dickfliis-
sige Blutplasma wird direkt zum Einspritzen verwendet,
Bei Hyaluronsdure, Poly-L-Milchsidure, Calcium-Hydroxyl-
apatit, Eigenfett und auch bei Botulinumtoxin sind keine
spezifischen Vorbereitungen erforderlich.

Kosteniibernahme

In der Regel iibernimmt die Krankenkasse nicht die Kosten
dieser Behandlungen und eventueller behandlungsbediirftiger
Komplikationen. Es empfiehlt sich daher in jedem Fall, die Kos-
tenfragen im Vorfeld mit [hrem Arzt und der Krankenkasse zu

kldren. Ferner sollte der Abschluss einer Folgekostenversiche-
rung in Betracht gezogen werden.

Wie wird der Eingriff durchgefiihrt?

Kollagen, Hyaluronsdure und Kombinationspriparate

Reinigen Sie Ihr Gesicht vor dem Eingriff, und verzichten Sie
bitte auf Make-up.

Der Arzt sticht nach der Desinfektion mit einer kleinen Na-
del in den betreffenden Hautbereich und spritzt das Kolla-
gen oder die Hyaluronsdure ein. Eine ortliche Betdubung
ist in der Regel nicht erforderlich, da die Injektion kaum
Schmerzen bereitet. Bei Bedarf kann der Schmerz durch
Schmerzsalben oder Eiskiihlung gelindert werden. Direkt
im Anschluss wolbt sich die Haut etwas nach oben; diese
Erhebung verschwindet von selbst wieder.

Moglicherweise tritt an der Einstichstelle eine kleine, ge-
schwollene druckempfindliche Rétung auf. Innerhalb eines
Tages bildet sich diese meist zuriick. An den Lippen bleibt
die Schwellung unter Umstinden etwas linger bestehen.
Mehrere Einspritzungen konnen notwendig sein, bis ein zu-
friedenstellendes langerfristiges Resultat erreicht wird.

Das Unterspritzen mit bestimmten Substanzen, z.B. Hydrogels
oder Calcium-Hydroxylapatit, ist leicht schmerzhaft. Hier ist
eine ortliche Betdubung vor der Injektion zu empfehlen.

Eigenfett

Der Eingriff kann in der Regel in Lokalandsthesie mit Dim-
merschlaf (Sedierung) durchgefiihrt werden. Bei groReren
Behandlungsarealen (gesamtes Gesicht) kann auch eine
Vollnarkose sinnvoll sein, iiber deren Verfahren und Risiken
Sie dann ggf. gesondert aufgekldrt wiirden.

Das Fettgewebe wird schonend mit speziellen Kaniilen abge-
saugt, meist an Bauch, Hiifte, Oberschenkel oder Knie. In den
ersten Stunden nach der Behandlung kann mit Kdltekissen
gekiihlt werden, um eine mdgliche Schwellung zu reduzie-
ren. Die Fiden werden im Gesicht nach 3-5 Tagen, an ande-
ren Korperbereichen in der Regel nach 7-10 Tagen entfernt.

Behandlungsalternativen

Neben den hier beschriebenen Faltenunterspritzungsverfah-
ren besteht auch die Moglichkeit der Faltenbehandlung durch
Injektion von Betulinumtoxin, mit spezifischen Vorteilen,
aber auch Nachteilen und Risiken. Im Aufkldrungsgesprich
konnen diese Aspekte eingehend besprochen werden.

Ist mit Komplikationen zu rechnen?

Trotz aller Sorgfalt kann es zu - u.U. auch lebensbedrohli-
chen - Komplikationen kommen, die weitere Behandlungs-
mafnahmen/Operationen erfordern. Die Haufigkeitsanga-
ben sind eine allgemeine Einschdtzung und sollen helfen,
die Risiken untereinander zu gewichten. Sie entsprechen
nicht den Definitionen fiir Nebenwirkungen in den Beipack-
zetteln von Medikamenten. Vorerkrankungen und individu-
elle Besonderheiten konnen die Hdufigkeiten von Kompli-
kationen wesentlich beeinflussen.

Fiir alle genannten Therapieformen

» Blutungen bei oder nach dem Eingriff; sie kénnen zu
sichtbaren Blutergiissen fiihren, die erst langsam ver-
schwinden.

* Verletzung von benachbarten Nerven oder Blutgefi-
Ren; Funktionsbeeintrichtigungen von Nerven (Miss-
empfindungen, Gefiihlsstérungen) sind meistens nur
voriibergehend und bessern sich von selbst.

* Sehr selten Infektionen an der Einstichstelle (z.B.
Spritzenabszesse). Eiterungen oder Abszesse kénnen
sich dann bilden und die Heilung verzégern.

» Verschorfungen an der Einspritzungsstelle, die spontan
abheilen.

PiOp 12 - 06/2022v2 - 05/2024 - Seite 2[4



PlOp 12 - 06/2022v2 - 05/2024 - Seite 3/4

«  Erneuter Ausbruch einer Herpesinfektion (,Bldschen-
krankheit*), falls frither bereits eine Entziindung mit
dem Virus ,Herpes simplex* in dem Gesichtsbereich,
der behandelt wurde, vorhanden war.

» Selten die Bildung von Blutgerinnseln (Thrombose)
und der Verschluss von BlutgefdfZen durch verschlepp-
te Gerinnsel, falls die verwendete Substanz versehent-
lich in ein Blutgefdl§ gespritzt wurde. Dadurch kann
es zu Schdaden durch mangelnde Durchblutung (Abster-
ben kleiner umschriebener Bereiche) kommen, die eine
Operation erforderlich machen kénnen.

« In sehr seltenen Fdllen kann es durch versehentliche
Injektion des Fiillmaterials in Blutgefdf3e zu voriiberge-
henden oder bleibenden Sehstérungen bis hin zur Er-
blindung kommen.

«  Absterben von Teilen der Haut (Nekrose); auch hier
kann eine Operation notig werden.

Fiir einzelne Therapieformen

«  Allergie/Unvertraglichkeit (z.B. auf Latex, Medikamente)
kann zu einem akuten Kreislaufschock fiihren, der inten-
sivmedizinische MaRBnahmen erfordert. Sehr selten sind
schwerwiegende, u.U. bleibende Schdden (z.B. Organver-
sagen, Hirnschddigung, Lihmungen).

*  Gelegentlich kommt es zu kurzzeitigen flachenhaften
Schwellungen, Roétungen oder Verhdrtungen im be-
handelten Hautgebiet - vor allem bei kollagen- oder
hyaluronsdurehaltigen Substanzen. Diese bilden sich
oft nur fiir wenige Stunden (nach Auslésern wie: Alko-
hol, starkere Sonnenbestrahlung oder Heufieber), kén-
nen sich jedoch auch bis zu einem halben Jahr nach
dem Eingriff zeigen. In vereinzelten Fillen kann es noch
Jahre nach der Injektionsbehandlung zu den genannten
Erscheinungen kommen (Spdtschwellungen).

« Trotz einer regelgerechten Behandlung kann es zu einer
Uberkorrektur kommen. Die Filler bauen sich mit der Zeit
ab, was zu einer Besserung der Situation fiihrt. Im Extrem-
fall kann durch Injektion von Enzymen (Hyaluronidase)
versucht werden, den Abbau zu beschleunigen.

* Trotz nachgewiesener Gewebevertraglichkeit liegen fiir
die nicht resorbierbaren Materialien (kollagen- bzw.
hyaluronsdurehaltige Kombinationsprdparate) bislang
keine sicheren Langzeitstudien {iber das Gewebever-
halten der Substanzen nach Jahrzehnten vor. Even-
tuelle Langzeitrisiken wie bleibende narbige Gewebe-
verdnderungen, Schmerzprobleme oder derzeit unbe-
kannte Risiken konnen daher nicht ausgeschlossen
werden. Eine rechtzeitige Behandlung der Narbenver-
dnderungen (sobald sie bemerkt werden) hilft, eine
Korrekturoperation zu vermeiden.

* Andauern von Verhdrtungen und/oder Schwellungen
iber einige Monate, eventuell zusammen mit Knot-
chenbildung (sog. Fremdkorpergranulome) und/oder
Farbverinderungen der Haut (Entfirbung, blaue Fle-
cken) - vor allem bei nicht resorbierbaren Substanzen
und Eigenfett.

« Bei Verwendung von natiirlichen Substanzen (Kolla-
gen, Hyaluronsdure), die aus tierischem oder mensch-
lichem Gewebe gewonnen wurden, lassen sich bei der
Anwendung Infektionsrisiken (z.B. Hepatitis, HIV) nicht
mit allerletzter Sicherheit ausschlieen. In bestimmten
Fdllen kann deshalb eine Nachuntersuchung zum Aus-
schluss tiibertragbarer Erkrankungen empfehlenswert
sein. Ob und wann dies ggf. der Fall ist, besprechen Sie
bitte mit Threm Arzt.

Uber Ihre speziellen Risiken und die damit verbundenen

moglichen Komplikationen informiert Sie Ihr Arzt im Auf-

klarungsgesprdach ndher. Bitte fragen Sie dann nach allem,
was Ihnen unklar und wichtig erscheint.

Erfolgsaussichten

Ein zufriedenstellendes Behandlungsergebnis kann nicht
garantiert werden. In Einzelfdllen kann trotz sorgfdltiger
und korrekter Durchfiihrung des Eingriffs das angestrebte
Ergebnis verfehlt und der bestehende Zustand sogar ver-
schlechtert werden.

In einigen Fdllen sind 2-3 Behandlungen notwendig, um das
angestrebte Resultat zu erzielen. Die eingespritzten Subs-
tanzen werden vom Korper unterschiedlich schnell abge-
baut bzw. vermindert, wodurch sich das dsthetische Ergeb-
nis wieder verliert und der Eingriff ggf. wiederholt werden
miisste. Kollagen und Hyaluronsdure werden innerhalb von
ca. 4-8 Monaten abgebaut. Eigenfett hingegen vermindert
sich durch Abbauprozesse im Korper nur um etwa ein Drit-
tel; durch gezielte leichte Uberkorrektur bei der Injektion
kann dies ggf. kompensiert werden.

Die haltbaren Kombinationsprdparate (nach Abbau des Kolla-
gen- oder Hyaluronsdureanteils) oder die Hydrogels werden
im Idealfall dauerhaft im behandelten Hautbereich eingebaut.
Gesichtsfalten entstehen {iberwiegend durch den Alte-
rungsprozess. Mit den genannten Methoden kénnen Falten
korrigiert werden. Es kann aber nicht verhindert werden,
dass neue Falten entstehen. Die Wirkung aller Methoden ist
zeitlich begrenzt, eine Wiederholung der Behandlung oder
die Kombination der Behandlung mit einer anderen Metho-
de ist meistens moglich.

Worauf ist zu achten?

Bitte bringen Sie einschldgige Unterlagen wie z.B. Auswei-
se/Pdsse (Allergie, Mutterschaft, Réntgen, Implantate etc.),
Befunde und Bilder - soweit vorhanden - zum Eingriff mit.
Schminken Sie sich bitte erst wieder, wenn die Einstichstel-
len vollstdandig verheilt sind.

Setzen Sie sich innerhalb der ersten Woche keiner intensi-
ven Sonnenbestrahlung aus!

Bitte vermeiden Sie extreme kdrperliche Anstrengung so-
wie Sauna- und Solariumbesuche fiir 1 Woche!

Beachten Sie bitte nach einem ambulanten Eingriff, dass
Ihr Reaktionsvermogen durch Beruhigungs-, Schmerz- oder
Betdubungsmittel voriibergehend beeintrachtigt sein kann.
Daher miissen Sie sich von einer erwachsenen Person ab-
holen und in den ersten 24 Stunden bzw. fiir die vom Arzt
angegebene Zeit zu Hause betreuen lassen. Bitte treffen Sie
entsprechende Vorkehrungen. Wegen der Medikamenten-
nachwirkungen diirfen Sie 24 Stunden bzw. so lange, wie
vom Arzt angegeben, auch nicht aktiv am Strallenverkehr
teilnehmen, keine gefahrentrachtigen Tdtigkeiten ausiiben
und keinen Alkohol trinken. Sie sollten auch keine wichti-
gen Entscheidungen treffen.

Fragenteil (Anamnese)

Das Risiko drztlicher Eingriffe wird von der korperlichen Ver-
fassung und von Vorschdden beeinflusst. Um Gefahrenquellen
rechtzeitig erkennen zu konnen, bitten wir Sie, folgende Fra-
gen zu beantworten. Fiir Betreuende, Bevollmdchtigte: Bitte
beantworten Sie alle Fragen aus der Sicht des Patienten.

Alter: Jahre = GroRe: c¢m « Gewicht: kg
Geschlecht:

Wichtige Fragen
n =nein/j =ja
1. Werden regelmdRig oder zurzeit Medikamente O n O]
(auch pflanzliche und rezeptfreie) eingenom-
men oder angewendet?

Wenn ja, bitte vollstandig angeben:
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2. Besteht eine Allergie (z.B. Medikamente [z.B. An- OO n O]
tibiotika, Metamizol, Paracetamol], Betdubungs-
mittel, Kontrastmittel, Latex, Desinfektionsmittel,
Jod, Pflaster, Kunststoffe)?

Wenn ja, bitte angeben:
3. Besteht eine erhohte Blutungsneigung wie z.B. On ]

hdufig Nasen-/Zahnfleischbluten, blaue Flecken,
ldngeres Bluten nach Verletzungen?

4. Besteht in der Blutsverwandtschaft eine erhoh- O n O]
te Blutungsneigung?

5. Besteht/Bestand eine Infektionskrankheit (z.B.
Hepatitis, HIV/AIDS, Tuberkulose)?

Wenn ja, bitte angeben:

6. Besteht/Bestand eine (weitere) Herz-/Kreislauf- OO n [ ]
Erkrankung (z.B. koronare Herzkrankheit, Blut-
hochdruck, Rhythmusstérungen, Schlaganfall,
Herzinfarkt, Angina pectoris, Herzmuskelentziin-
dung, Klappenfehler)?
Wenn ja, bitte angeben:

7. Kam es schon einmal zu einem Gefdf3verschluss O n O]
durch Blutgerinnsel (Thrombose/Embolie)?

8. Befinden sich Implantate im Korper (z.B. Herz- OOn O}
schrittmacher, Defibrillator, Herzklappe, Stent,
kiinstliches Gelenk, Silikon, Hydrogel, Zahnim-
plantat, Metall)?

Wenn ja, bitte angeben:

9. Besteht/Bestand eine (weitere) GefdBerkrankung COIn O]
(z.B. Arteriosklerose, Krampfadern, Erkrankung
der HerzkranzgefdBe, Durchblutungsstorung,
Aneurysma, Verengung der Halsschlagader)?

Wenn ja, bitte angeben:

10. Besteht eine Stoffwechselerkrankung (z.B. Zu- On Oj
ckerkrankheit, Gicht)?

Wenn ja, bitte angeben:

11. Leiden Sie an einer psychischen Erkrankung (z.B. On O]
Depression, Burn-out, Schizophrenie, Borderline-
Syndrom, Angststorungen)?

Wenn ja, bitte angeben:

12. Besteht eine Erkrankung des Immunsystems (z.B. COIn [ ]
Colitis ulcerosa, Morbus Crohn, Multiple Sklero-
se, Rheuma, Sklerodermie, Lupus erythematodes,
Immunschwdche, Immunglobulin-A-Mangel)?

Wenn ja, bitte angeben:

13. Besteht/Bestand eine Herpesinfektion (z.B. Lip- O n O]
penherpes, Genitalherpes, Giirtelrose)?

Wenn ja, bitte angeben:
14. Bestehen weitere Erkrankungen?
Wenn ja, bitte angeben:

On 3dj

On Oj

15. Ist frither schon einmal eine Faltenuntersprit- O n O]
zung erfolgt?

16. Besteht eine Neigung zu Wundheilungsstérun- O n O]
gen?

17. Kam es schon einmal zu einer Narbenwuche- O n ]
rung wie z.B. Keloid?

18. Rauchen Sie? On Oj
Zusatzfrage bei Frauen
1. Kénnten Sie schwanger sein? On Oj

Arztliche Anmerkungen

Ich habe den Patienten anhand des vorliegenden Aufkldrungsbogens
iiber den Eingriff aufgeklart und insbesondere folgende Aspekte und

individuelle Besonderheiten besprochen (z.B. Risikoprofil, Begleiter-
krankungen, Behandlungsalternativen, Medikation, ZusatzmaRnah-
men, Erfolgsaussichten, Verhaltenshinweise, Nachsorge, besondere
Dringlichkeit oder Belastungen, Gesprachsdauer, Vertretung, Betreu-
ungsfall, Erlduterungen auf Fragen des Patienten etc.):

Die Gewebeunterfiillung im Gesicht erfolgt bei Ihnen mit
Kollagen

Hyaluronsdure

Calcium-Hydroxylapatit (CaHa)

Poly-L-Milchsdure

Kombipraparat (Kollagen-, Hyaluronsdure-, Wasserbasis)
Eigenfett

Eigenplasma (sog. pldttchenreiches Plasma)

anderen Fiillsubstanzen

e E OB E L

Es erfolgt die Behandlung
O anderer Falten/Gewebedefekte am Korper:

bitte bezeichnen

é . { h
Nur im Fall einer Ablehnung

Ich wurde iiber die geplante Mafgnahme aufgekldrt.
Ich willige in deren Durchfiihrung nicht ein.

Ort, Datum, Uhrzeit Patientin/Patient

K ggf. Zeugin/Zeuge

Einwilligung

Den Aufklarungsbogen habe ich gelesen und verstan-
den. Uber die geplante MaRRnahme, ihre Art und Be-
deutung, Alternativen, Risiken und mogliche Kompli-
kationen, Erfolgsaussichten, eventuell erforderliche An-
derungen, Erweiterungen sowie Neben- und FolgemafR-
nahmen wurde ich in einem Aufkldrungsgesprach mit

der Arztin/dem Arzt

ausfiihrlich informiert. Meine Fragen wurden vollstan-
dig und verstandlich beantwortet.

Ich habe keine weiteren Fragen, fithle mich geniigend
informiert, benotige keine weitere Bedenkzeit und
willige in die geplante Malgnahme und etwaige medi-
zinisch erforderliche, auch unvorhersehbare Anderun-
gen, Erweiterungen, Neben- und Folgemafnahmen ein.
Verhaltenshinweise werde ich beachten.

Arztin/Arzt )

Ort, Datum, Uhrzeit

Patientin/Patient

k Arztin/Arzt ¥,
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