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uf einer Intensivstation werden oft Schwerkranke oder Patienten mit

hohem gesundheitlichem Risiko behandelt, deren Leben potentiell in

Gefahr ist. Wenn eine Behandlung auf der Intensivstation geplant bzw.
durchgefihrt werden muss, fuhrt dies daher bei Patienten wie auch ihren
Angehdrigen zu Angsten und groRen Sorgen. Im Folgenden sollen einige
wichtige Aspekte der Intensivtherapie angesprochen werden sowie Situationen
erklart werden, wann z.B. eine Intensivtherapie erforderlich ist. Die
nachfolgenden Beschreibungen wollen und kénnen nicht das individuelle und
ausfihrliche erklarende Gesprach zwischen Arzt und Patient bzw. Angehdrigem
im Falle einer geplanten oder stattfindenden Intensivtherapie ersetzen. Sie
sollen aber einen ersten Einblick fiir den Laien vermitteln und Angste
vermindern helfen.

Erst durch die moderne Intensivmedizin sind groBe Operationen selbst bei
alten und schwerkranken Menschen moglich geworden. Schwere Erkrankungen
wie auch groRe chirurgische Eingriffe stéren die Organfunktionen und damit
das Gleichgewicht des Korpers oft erheblich. Die Intensivmedizin kann nun
durch spezielle und aufwendige Therapieformen dieses Gleichgewicht erhalten
oder wieder herstellen. Auch bei drohenden, noch nicht manifesten
Funktionsstorungen des Korpers wird in der Intensivmedizin jede
Verschlechterung des Zustandes durch engmaschige Kontrollen liber spezielle
Gerdte zur Uberwachung (siehe unten) rasch erkannt. Somit kann eine
entsprechende Therapie sehr zeitnah und damit friih genug eingeleitet werden.
Alle diese MaRRnahmen erfordern nicht nur viele Gerate sondern besonders
auch einen hohen Personalaufwand an erfahrenen Pflegern und Arzten.
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esonderheiten der Uberwachung auf der Intensivstation
Die Intensivtherapie und die Nachsorge nach grofen Operationen sind

nur unter Einsatz vielfiltiger Uberwachungssysteme zu realisieren. Zu
diesem Zwecke werden am Patienten Sonden und Kabel befestigt, deren
Informationen Uber bestimmte wichtige Organfunktionen auf Bildschirmen
(Monitore) dargestellt werden. Diese Monitore befinden sich meistens an der
Kopfseite des Patientenbettes.

Wir Gberwachen routinemaRBig z.B. kontinuierlich das EKG, den Blutdruck und
die Sauerstoffkonzentration im Blut. Entsprechend des individuellen Risikos
und der Krankheitsschwere werden auch noch andere Korper- bzw.
Organfunktionen iberwacht.

Wenn bestimmte Organfunktionen den so genannten "Normalbereich"
verlassen (wenn z.B. das Herz zu schnell oder zu langsam schlagt bzw. der
Blutdruck zu hoch oder zu niedrig ist), werden auf dem Monitor ein optischer
und besonders auch ein akustischer Alarm ausgeldst. Damit eventuelle
bedrohliche Abweichungen nicht langere Zeit (ibersehen werden, miissen die
Alarmgrenzen relativ eng eingestellt werden. Dies garantiert eine rasche
Aufmerksamkeit des Pflegepersonals, das dann gegebenenfalls schnell
reagieren kann. Die haufigen akustischen Alarme sind leider eine besondere
Gerauschkulisse auf der Intensivstation, aber eben aus Sicherheitsaspekten
notwendig.

Haufig besteht bei einem Alarm keine bedrohliche Situation, sondern es
handelt sich nur um einen Hinweis, den Patienten zu kontrollieren. Arzt und
Pflegepersonal entscheiden lber die Wichtigkeit der Alarme und reagieren
dann entsprechend.
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pparatemedizin
Trotz groBer Fortschritte in der operativen Medizin im Verlauf der

letzten Jahrzehnte ist nicht immer zu verhindern, dass es im Verlauf
einer Operation zur Beeintrachtigung von lebenswichtigen Koérperfunktionen
kommt, die einen langeren Aufenthalt auf der Intensivstation und den Einsatz
weiterer Gerite notwendig machen, um das Uberleben eines Patienten zu
sichern.

Wenn z. B. die Lunge oder die Nieren zeitweise ihren Dienst versagen, wird mit
Hilfe von speziellen medizinischen Geraten, wie z. B. einem Beatmungsgerat
oder einer kiinstlichen Niere (Dialyse) die Funktion dieser Organe unterstitzt.
Glicklicherweise bleibt der Einsatz all dieser Gerate immer auf eine gewisse
Zeit beschrankt. Auch wenn diese "Apparatemedizin" haufig als bedriickend
von den Angehdrigen empfunden wird, gilt es zu bedenken, dass der Einsatz
dieser Gerite wesentlich zum Uberleben und zur Gesundung ihrer Angehérigen
beitragt. Wir erklaren Ihnen bei Ihren Besuchen gerne die Funktion und den
Sinn unserer MalRnahmen.

Manchmal muss ein schwerkranker Patient in einem narkose-ahnlichen
Dauerschlaf gehalten werden. Er bekommt dann von seiner Umwelt nichts mit
und wird auf die Besuche der Angehdrigen je nach Tiefe des Schlafs auch wenig
oder gar nicht reagieren. Dies ist hilfreich bei der ansonsten flr den Patienten
sehr anstrengenden Situation und schirmt ihn vor belastenden Reizen ab.



