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Anasthesieaufklarung 2.0 - Ist
das telefonische Praanasthesie-
gesprach die Zukunft?
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Die Aufklarungspflicht vor medizinischen
Eingriffen und Behandlungen hat in den
letzten Jahrzehnten zunehmende Bedeu-
tung erlangt. Auch wenn dieses Thema
schon in der Antike diskutiert wurde, ist
das Aufklarungsgesprach ab den 1950er-
Jahren mit dem Begriff ,informed con-
sent” immer mehr in den Fokus unseres
medizinischen Handelns geriickt [1]. Einer-
seits haben wir die Pflicht, entsprechend
den rechtlichen Vorgaben {iber Maf3nah-
men, Handlungen und evtl. Alternativen
aufzuklaren, andererseits erwarten unsere
Patient:innen zufriedenstellende Informa-
tionen (ber das bei ihnen geplante Vor-
gehen.

» Technikentwicklung und
2work load” fordern den
Trend zum telemedizinischen
Praanasthesiegesprach

Allein in Deutschland werden ungeféhr
17 Mio. Narkosen/Jahr in Krankenanstal-
ten durchgefiihrt [2]. Das bedeutet natir-
lich auch ebenso viele Praandsthesieges-
prache, die zusatzlich zur Arbeit im OP,
im Aufwachraum und auf der Intensivsta-
tion durchgefiihrt werden miissen. Die-
se Arbeitsbelastung ist vor dem Hinter-
grund begrenzter oder sogar reduzierter
Ressourcen entsprechend zu bewaltigen.
Wahrend der letzten Jahre und Jahrzehn-
te bestand — zumindest in den Kranken-
hdusern — der Trend, die Prdandsthesie-
gesprache tiber Andsthesieambulanzen zu
organisieren. Mit dem Fortschreiten der
technischen Entwicklung einerseits sowie
dem zunehmenden zeitlichen und perso-
nellen Druck andererseits sind Alternati-
ven zu einem personlichen Gespréch im-

mer immanenter geworden. Zwei Ereig-
nisse haben diese Entwicklung beschleu-
nigt. Zuerst in Deutschland das Urteil des
Bundesgerichtshofes vom 15.06.2010, in
dem festgehalten wird: ,In einfach gela-
gerten Fallen kann der Arzt den Patien-
ten grundsétzlich auch in einem telefo-
nischen Gespréach uber die Risiken eines
bevorstehenden Eingriffs aufklaren, wenn
der Patient damit einverstanden ist” [3].
Und dann die Coronapandemie, die uns
alle in Mobilitdt und persénlichen Kontak-
ten eingeschrankt hat. Dadurch sind vie-
le Weiterentwicklungen und Losungsan-
satze beziiglich telemedizinischer Prdan-
asthesiegesprache beschleunigt worden.
Wahrend die Telefonaufklarung bisher als
Ausnahme gesehen wurde, geht derzeit
der Trend eher mehr in Richtung teleme-
dizinische Aufklarung.

» Neben dem Anspruch bester
Patient:innen-Betreuung ist die
Forderung der Rechtssicherheit zu
erfiillen

Genau mit diesem Thema einer technisch
unterstiitzten  Patient:innen-Aufklarung
beschéftigen sich Wienhold et al. in ihrem
Beitrag ,Andsthesiologische Risikoevalu-
ation und rechtssichere Aufkldrung per
Telemedizin - Sind wir bereit fiir einen
Paradigmenwechsel?” [4]. Dieses Thema
ist breit gefachert. Es geht nicht nur um
die rein telefonische Aufklarung, sondern
zunehmend auch um andere Kommuni-
kations- und Interaktionsformen. An neue
technische Optionen sind jedoch im Vor-
feld zahlreiche Fragen zu stellen. Welche
Vorteile (z. B. Zeiteinsparung) bestehen fiir
die Patientiinnen? Welche strukturellen
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Fachnachrichten

und organisatorischen Voraussetzungen
sind notwendig? Wir alle wollen nicht
nur unseren anvertrauten Patientinnen
beste Betreuung bieten, das Ganze muss
auch in einem rechtssicheren Rahmen
stattfinden.

Prinzipiell werden Gespréche per Tele-
fon oder Videoschaltung von Patient:innen
gut angenommen [5]. Dabei ist fiir mich
v.a. die Art und Weise der Gesprachsfiih-
rung bedeutend und nicht, ob das Ge-
sprach von Angesicht-zu-Angesicht oder
per Telefon gefiihrt wurde. Limitierend
sind eher die Mdglichkeiten einer klini-
schen Begutachtung und Untersuchung
der Patient:innen bei telefonischer Auf-
kldrung. Das kann eine der gréften Hiir-
den in der Durchfiihrung des Aufkldrungs-
gesprachs per Telemedizin darstellen. Ein
Gespréach mithilfe einer Videoschaltung ist
sicher im Vergleich zum reinen Telefonge-
sprachdeutlichim Vorteil. Aber gerade hier
werden technische Neuerungen wie ent-
sprechende Apps vermutlich noch weitere
Verbesserungen bringen.

» Das Praanasthesiegesprach
stellt die Visitenkarte des Faches
Anaesthesiologie dar

Lassen wir uns (iberraschen, wie das The-
ma der Anasthesieaufkldrung in naher Zu-
kunft gestaltet wird. Das Gesprach von
Angesicht-zu-Angesicht wird in vielen Be-
reichen unseres Fachs, wie beispielsweise
bei ambulanten Eingriffen, in den Hinter-
grund riicken, darf aber nicht vergessen
werden. Technischer Fortschritt, finanziel-
le und personelle Ressourcen, aber auch
rechtliche Rahmenbedingungen und Ge-
richtsurteile werden die Veranderungen
und Entwicklungen beeinflussen. Wichtig
ist immer zu beachten, dass das Praan-
asthesiegesprdch die Visitenkarte unseres
Faches darstellt. Wir kdnnen neben der ver-
pflichtenden Aufkldarung den Patient:innen
Vertrauen zu unserem Handeln vermitteln,
evtl. Angste abbauen und zusitzlich das
Ansehen unseres Faches starken.
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