
ANÄSTHESIE 
INFORMATION
Graue Star OP 

NACH DER OPERATION
Sie können direkt nach der Entlassung essen und 
trinken. Ein weiteres Pausieren von Medikamenten 
ist nicht erforderlich.

Wir hoffen, Ihnen mit dieser Broschüre behilflich zu 
sein.

Sollten Sie dennoch Fragen haben, bleibt selbst­
verständlich am OP-Tag die Möglichkeit eines per­
sönlichen Gespräches mit unserem Anästhesie­
team.

Sie können natürlich auch gerne telefonisch 
über unsere Annahme (0228-962090) ein 
persönliches Gespräch mit unserem leitenden 
Anästhesisten vereinbaren.

SEHR GEEHRTE PATIENTIN, 
SEHR GEEHRTER PATIENT, 

bitte lesen Sie sich diese Informationen sorgfäl-
tig durch, so dass am OP-Tag ein reibungsloser 
Ablauf der Operationsvorbereitung gewährleistet 
ist.

Am Tag der Operation werden Sie mit dem 
Anästhesisten die Art der Betäubung besprechen.
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Johann-Link-Str. 11  
am St. Josef-Hospital
53225 Bonn
Tel. 0228 - 96 20 90
info@augenklinikroth.de 

Weitere Informationen erhalten 
Sie auch auf unserer Website:
www.augenklinikroth.de



VOR DER OPERATION
NÜCHTERNHEIT

· �Wichtig ist, dass Sie am Tag der Operation 6 Stun-
den vor Ihrem OP-Termin keine feste Nahrung 
mehr zu sich nehmen. Dazu gehört auch Kau­
gummi kauen, Bonbon lutschen oder rauchen. 

· �Bis 2 Stunden vor der Operation dürfen Sie noch 
trinken.

· �Bei stationären Operationen entspricht die 
Aufnahmezeit NICHT der OP Zeit! Bei stationärer 
Versorgung dürfen Sie noch ein leichtes Frühstück 
bis 7.30 Uhr einnehmen und bis 10 Uhr trinken.

TABLETTEN

· �Grundsätzlich sollen alle Tabletten am Morgen 
der Operation eingenommen werden. Blutver-
dünnende Medikamente sollen unter allen Um­
ständen weitergenommen werden.

· �Sofern Sie Tabletten wegen einer Zuckererkran-
kung (Diabetes) nehmen, sollen Sie diese zwei 
Tage vor dem OP-Termin absetzen.

· �Prostata-Medikamente sollten nach Möglichkeit 
sieben Tage vor der Operation abgesetzt werden.

MEDIZINISCHE BEFUNDE

· �Bitte füllen Sie das Formular Krankenvor
geschichte aus und bringen es am OP-Tag mit.

· ��Falls vorhanden, bringen Sie bitte von Ihrem Haus­
arzt ein kleines Blutbild, Gerinnungswerte und 
ein Ruhe-EKG der letzten 6 Monate mit.

OPERATIONSTAG
Die Betäubung wird von unserem erfahrenen 
Anästhesieteam unter Leitung von Herrn Dr. med. 
Stephan Scholz durchgeführt.

Es gibt drei Möglichkeiten der Anästhesie, wobei 
die meisten Operationen mit Hilfe der lokalen Anäs­
thesie (Peribulbäranästhesie)  durchgeführt werden. 

LOKALANÄSTHESIE 
(PERIBULBÄRANÄSTHESIE):

Diese Form ist für Sie die komfortabelste Möglich­
keit. Sie sorgt dafür, dass Sie während der Opera­
tion weder etwas spüren noch versehentlich das 
Auge bewegen. Sie sind bei der Operation aber bei 
vollem Bewusstsein. Das Betäubungsmedikament 
wird dabei mittels einer sehr dünnen Nadel neben 
den Augapfel gespritzt. Die Kombination mit einer 
Sedierung zur Anlage der Peribulbäranästhesie hat 
sich bewährt.

In der Regel wird dabei neben einer kompletten An­
ästhesie eine motorische Blockade erzielt. Darüber 
hinaus sind keine Schmerzen zu erwarten. Gerne 
geben wir Ihnen auf Wunsch auch ein Beruhigungs­
mittel.

VORTEIL: Schmerzfreiheit auch postoperativ

TROPFANÄSTHESIE 

Hier  werden vor dem Eingriff mehrfach in kurzen 
Abständen betäubende Augentropfen gegeben.  
Auch hier ist die Operation weitgehend schmerz­
frei. Das Auge ist allerdings nur oberflächlich 
betäubt und der Operateur ist auf Ihre Mitarbeit 
angewiesen. 

Sie können das Auge noch bewegen und werden 
daher aufgefordert, die Augen immer geöffnet 
zu halten und das Licht des OP-Mikroskops zu 
fixieren.

VOLLNARKOSE

Als dritte Möglichkeit steht die Vollnarkose zur 
Verfügung. 

Selten wird für die Operation eine Vollnarkose 
notwendig. Aber auch für diese Fälle ist unsere 
Augenklinik bestens gerüstet. Die Operation 
kann auch dann ambulant durchgeführt werden.

Während und nach dem Eingriff ist ein Anäs­
thesist anwesend, um Sie zu betreuen und Ihren 
körperlichen Zustand zu überwachen. 


