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Klinik/Praxis

Patientenname und -adresse

Guten Tag,

bei Thnen soll eine Injektion (Einspritzung) mit Botulinumto-
Xin durchgefiihrt werden, um eine Erkrankung zu behandeln,
die durch eine Uberaktivitit einzelner Muskelgruppen her-
vorgerufen wird. Dieser Aufklirungsbogen dient der Vorberei-
tung des Aufklirungsgesprichs. Bitte lesen Sie ihn vor dem
Gesprich aufmerksam durch und fiillen Sie den Fragebogen
gewissenhaft aus. Fiir die bessere Lesbarkeit verwenden wir
bei Berufs- oder Personenbezeichnungen die minnliche Form
(z.B. Arzt), beziehen aber alle Geschlechter mit ein.

Welche Erkrankungen werden mit
Botulinumtoxin behandelt?

Die haufigsten und bisher zugelassenen Anwendungen findet

die Botulinumtoxin-Therapie bei Krankheiten mit unwillkiir-

lichen Krampfzustinden von Muskeln (Dystonien). Insbeson-

dere bei

*  Verkrampfungen der Augenlid- oder Gesichtsmusku-
latur (Blepharospasmus, Spasmus hemifacialis, Meige-
Syndrom, oromandibuldre Dystonie).

* neurogenem Schiefhals (Torticollis spasmodicus/zervi-
kale Dystonie).

* spastischen Muskelverkrampfungen/SpitzfuRstellung
nach frihkindlichem Hirnschaden bei Patienten mit in-
fantiler Zerebralparese, die zwei Jahre oder ilter sind.

Abb. 1: Botulinumtoxin-Therapie - Méglichkeit zum Einzeichnen der
Injektionsstellen im Kopf-/Halsbereich (z.B. Speicheldriisen)
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Injektionsbehandlung mit Botulinumtoxin

*  Verkrampfungen des Armes und der Hand (fokale
Spastizitdt) bei erwachsenen Schlaganfallpatienten.

+ fortbestehender iibermdfiger Achselschweilbildung
(primdre Hyperhidrosis axillaris), die mit einer anderen
hautdrztlichen Behandlung nicht ausreichend behandelt
werden kann.

*  Kopfschmerzen mit chronischer Migrine bei Erwach-
senen.

*  Vermehrter Speichelfluss (Sialorrhoe).

Daneben wird Botulinumtoxin bereits vielfach erfolgreich
auch im Rahmen von Heilversuchen angewandt (hierfiir

Abb. 2: Botulinumtoxin-Therapie - Méglichkeit zum Einzeichnen der
Injektionsstellen am Kérper
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existiert noch keine behordliche Zulassung), bei anderen
Formen dystoner Muskelverkrampfungen im Mund- und
Halsbereich (Mund-, Zungen-, Schlundkrampf, Stimmband-
krampf), bei Muskelverkrampfungen im Extremititenbe-
reich (fokale Dystonie, Schreibkrampf), bei Zittern (Tremor),
bei unterschiedlichsten Spastikformen nach Hirnschidigun-
gen und bei gehduftem Auftreten von Muskelkrimpfen.

Heilversuche erfolgen auch in vielen anderen medizini-
schen Fachbereichen (Augen, HNO, innere Medizin, Derma-
tologie, Plastische Chirurgie, Kosmetik etc.), z.B. bei Stra-
bismus (Schielen), bei Spannungskopfschmerzen, bei Spei-
serohrenengstellung (Achalasie, Osophagusspasmus), bei
Sphincter-oddi-Dysfunktion (SchlieBmuskelverkrampfung
mit Entleerungsbehinderung des Gallen- und Bauchspei-
cheldriisensekrets), zur Behandlung des Morbus Hirsch-
sprung (Aganglionose des Dickdarms), bei Analfissuren, bei
Blasenfunktionsstérungen sowie zur ,Glittung” mimisch
gepragter Gesichtsfalten.

In Erprobung sind weitere Anwendungen, z.B. bei orthopd-
dischen Krankheiten und dermatologischen Problemen, bei
denen jeweils durch eine Muskelentspannung eine Verbes-
serung erreicht werden kann.

Falls Sie im Rahmen eines solchen Heilversuchs behandelt
werden, wird Sie Thr Arzt tber die fehlende Zulassung, den
Nutzen, die mdglichen Risiken und Erfolgschancen der Be-
handlung umfassend und iiber den Inhalt der vorliegenden
Patientenaufklirung hinausgehend aufkliren.

Was ist und wie wirkt Botulinumtoxin?

Botulinumtoxin ist ein natiirlich vorkommendes, von Clost-
ridien-Bakterien gebildetes EiweiBmolekiil, das eine hohe
Giftigkeit (Toxizitdt) aufweist.

Normalerweise (physiologisch) fiihrt die Ausschiittung des
Botenstoffs Acetylcholin in den verdickten Endabschnitten
der motorischen (,.die Muskeln steuernden“) Nerven {iber
eine elektrochemische Reaktion zu einer Anspannung (Kon-
traktion) der angrenzenden Muskelfasern. Botulinumtoxin
verhindert die Acetylcholin-Ausschiittung und bewirkt so
eine ausbleibende Impulsweiterleitung mit dem Effekt ei-
ner Lihmung dieser Muskelfasern. Somit ist die Verbindung
vom Gehirn zum Muskel unterbrochen und der Muskel da-
durch ruhig gestellt.

Abb. 3: Mimische Cesichtsmuskulatur und Injektionsstellen bei Lid-
muskelkrampf-Behandlung

Mit Botulinumtoxin werden Bewegungsstorungen behan-
delt, die auf einer Uberaktivitit einzelner Muskelgruppen
beruhen. Mit sehr kleinen Mengen eines stark verdiinnten
Botulinumtoxins, das an den krankhaft aktiven Muskel ge-
bracht wird, kann dort eine kiinstlich erzeugte zeitweilige
Muskellihmung hervorgerufen werden.

Kosteniibernahme

Eine Kostenerstattung durch die gesetzlichen Krankenversi-
cherungen ist nur bei Anwendung im Rahmen einer zZuge-
lassenen Indikation mdglich. Bitte erkundigen Sie sich bei
Threr Krankenversicherung, ob diese bei Heilversuchen oh-
ne Zulassung die Kosten der Behandlung und eventueller
behandlungsbediirftiger Komplikationen tibernimmt.

Behandlungsalternativen

Als Alternativen der Botulinumtoxin-Behandlung werden
je nach Erkrankungsform in unterschiedlicher Weise me-
dikamentdse Therapien, krankengymnastische Malnahmen
oder die tiefe Hirnstimulation (DBS) angewendet.

Uber die Vor- und Nachteile der einzelnen Verfahren, ihre
unterschiedlichen Belastungen, Risiken und Erfolgsaussich-
ten informieren wir Sie im Aufklirungsgesprich niher.

Durchfithrung der Botulinumtoxin-Therapie

Die Behandlung wird ambulant durchgefiihrt. Der Schmerz,
der bei der Einspritzung entsteht, ist mit einer Blutentnah-
me vergleichbar.

Das in sterilen Clasampullen abgepackte, pulverisierte Bo-
tulinumtoxin wird aufgeldst und stark verdinnt, um dann
vom Arzt {ber mehrere Einstichpunkte in sehr kleinen
Portionen zu 0,1-0,2 ml dber diinne Kaniilen in die krank-
haft betroffenen tiberaktiven Muskeln gespritzt zu werden
(Abb. 1-4). Bei tiefer gelegenen Muskeln kann es manch-
mal notwendig sein, dass die Einspritzung uber eine spezi-
elle EMG-Kaniile (EMG: Elektromyografie) erfolgt, mit der
gleichzeitig die elektrische Aktivitit der Muskulatur aufge-
zeichnet werden kann. In manchen Fillen werden die Ziel-
muskeln auch mithilfe der Ultraschalldiagnostik lokalisiert.

Risiken und mégliche Komplikationen

Trotz aller Sorgfalt kann es zu - unter Umstinden auch
lebensbedrohlichen - Komplikationen kommen, die weitere

Abb. 4: Injektionsstellen an der Halsmuskulatur bei Schiefhals-Be-
handlung
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Behandlungsmafnahmen/Operationen erfordern. Die Hiu-
figkeitsangaben sind eine allgemeine Einschitzung und sol-
len helfen, die Risiken untereinander zu gewichten. Sie ent-
sprechen nicht den Definitionen beziiglich Nebenwirkungen
in den Beipackzetteln von Medikamenten. Die Botulinumto-
Xin-Therapie ist eine risikoarme Behandlung. Vor- und Be-
gleiterkrankungen sowie individuelle Besonderheiten kon-
nen die Hiufigkeiten von Komplikationen wesentlich beein-
flussen.

Die Injektion von Botulinumtoxin ist im Allgemeinen gut
vertriglich. Dennoch kdnnen - meist nur voriibergehende,
selten dauerhafte - Nebenwirkungen auftreten, die wesent-
lich vom Ort der Einspritzung und von der Dosis des ver-
wendeten Praparats abhangen.

Allgemeine Risiken

*  Gelegentlich voriibergehende Schmerzen im Einstich-
bereich der Kaniile oder in der injizierten Muskulatur.

*  Gelegentlich Verletzungen kleiner BlutgefiRe mit loka-
len kleinen Hauteinstichblutungen und Bluterguss in
der Unterhaut oder innerhalb der injizierten Muskula-
tur, die in der Regel keiner Behandlung bediirfen.

* Selten konnen bei Anwendungen von Botulinumtoxin
Allgemeinsymptome auftreten, die je nach Ausprigung
und Dauer unter Umstdnden eine weitere drztliche
Behandlung notwendig machen. Beschrieben sind im
Einzelnen Unwohlsein, grippeartige Symptome, Kopf-
schmerzen, Ubelkeit, Steifheitsgefiihl, verinderte Haut-
wahrnehmung wie Taubheitsgefiihl oder Kribbeln, all-
gemeine Schwiche oder Kraftlosigkeit, Muskelschmer-
zen oder Schwund von Muskeln, in die das Botuli-
numtoxin eingespritzt wurde, Hitzewallungen, Schlif-
rigkeit, Schlafstorung, Amnesie, Depressionen, Schwin-
del, Benommenheit oder Ohnmacht, Blutdruckabfall bei
Wechsel in die aufrechte Koérperposition, Mund- und
Schleimhauttrockenheit, Harninkontinenz, Hautverdn-
derungen (Dermatitis, Exanthem, Erythem, Urtikaria
etc.).

* Selten Infektionen an der Einstichstelle, die antibio-
tisch meist gut beherrschbar sind. Selten Eiterungen
oder auch ein Spritzenabszess, die in der Regel prob-
lemlos abheilen. Unter ungiinstigen Umstdnden kann
es zu einer lebensbedrohlichen Blutvergiftung (Sepsis)
kommen, die intensivmedizinisch behandelt werden
muss.

* Selten Verletzung benachbarter Strukturen (Sehnen,
Bander, Muskeln, Nerven usw.) bei der Behandlung spe-
zieller Muskeln. In der Folge sind Missempfindungen
(z.B. Taubheitsgefiihl, Schmerzen) moglich, die unter
Umstdnden auch dauerhaft sein konnen.

*  Selten kann es durch eine Ausbreitung des Botulinum-
toxins in den Korper zu schweren Lihmungen kom-
men, die der Botulismuserkrankung gleichen. Neben
Muskellihmungen im Kopf-, Rumpf- und Extremitd-
tenbereich sind dabei auch Atemlihmungen moglich,
die im Extremfall eine intensivmedizinische Behand-
lung unter anderem mit kiinstlicher Beatmung und or-
ganunterstiitzender Therapie erforderlich machen.

* Da Botulinumtoxin-Priparate eine geringe Menge ei-
nes menschlichen BluteiweiRstoffs enthalten, ist trotz
aller Sorgfalt bei der Herstellung virusinaktivierender
Verfahren eine Infektion, z.B. mit Hepatitisviren (Leber-
entziindung), mit HIV (Folge: AIDS) und/oder anderen
Erregern (z.B. BSE, Variante der Creutzfeldt-Jakob-Er-
krankung) sowie derzeit unbekannten Erregern nicht

mit letzter Sicherheit auszuschlieRen. Uber tatsichliche
Ubertragungen von Infektionen durch Botulinumtoxin
wurde jedoch noch nie berichtet.

= Bei Allergie oder Uberempfindlichkeit (z.B. auf das Bo-
tulinumtoxin, andere Medikamente, Desinfektionsmit-
tel, Latex) kdnnen voriibergehend Schwellung, Juckreiz,
Niesen, Hautausschlag, Schwindel oder Erbrechen und
dhnliche leichtere Reaktionen auftreten. Eine Allergie
kann zu einem akuten Kreislaufschock fiihren, der in-
tensivmedizinische MaRnahmen erfordert. Selten sind
schwerwiegende, unter Umstinden bleibende Schiden
(z.B. Organversagen, Hirnschddigung, Lihmungen).

*  Haut-/Gewebe-/Nervenschdden durch die Lagerung und
eingriffsbegleitende MaBnahmen (z.B. Einspritzungen,
Desinfektionen, Laser, elektrischer Strom) sind selten.
Mogliche, u.U. dauerhafte Folgen: Schmerzen, Entziindun-
gen, Absterben von Gewebe, Narben sowie Empfindungs-,
Funktionsstérungen, Lihmungen (z.B. der GliedmaRen).

Spezielle Risiken

Vereinzelt kann es durch Ausbreitung in benachbarte oder
entfernte Muskelanteile zu voriibergehenden Begleitlih-
mungen oder unerwiinschten Symptomen kommen, die
jedoch nach einigen Tagen oder Wochen meist von selbst
wieder abklingen. Nur in seltenen Fillen ist eine Behand-
lung nétig, die sich aber nur auf die Symptome beschrinken
muss; eine Behandlung im Sinne eines ,Gegengifts* exis-
tiert nicht.

Im Einzelnen sind dabei zu erwdhnen:

Bei Anwendung im Augenlid- oder Gesichtsbereich

* Herabhingen des Oberlids oder der Braue, unvoll-
stindiger Lidschluss, Erschlaffung des Lidrands mit
Fehlstellung des Augenlids, Fremdkorpergefiihl, Sto-
rung des Tranenflusses oder der Trinenbildung, Augen-
trdnen/-trockenheit/-rotung, Entziindung der Binde-
und Hornhaut des Auges, Hornhautgeschwiir, Licht-
empfindlichkeit, Sehstorung (z.B. verschwommenes Se-
hen, Doppelbilder), Augenmuskelschwdche, Gesichts-
muskelschwiche, Lippenschwdche, Lid- oder Gesichts-
schwellung, Verstirkung von Tranensidcken, erhohter
Augeninnendruck (Claukom). Selten kann sich infolge
der Behandlung ein ,Griiner Star* entwickeln.

*  Vorwiegend bei kosmetischer Anwendung:
Verdndertes Aussehen durch Erschlaffung der Gesichts-
muskeln oder Auftreten neuer Gesichtsfalten.

Bei Anwendung im Hals-Nacken-Bereich

*  Schluckstérung, Schwiche der Hals-Nacken-Muskula-
tur, Kopfhalteschwiche, Kiefermuskelschwiche, Heiser-
keit, undeutliche Sprechweise, gelegentliches Verschlu-
cken, selten mit einer Infektion im Bereich der Atemwe-
ge (Rhinitis, Bronchitis, Pneumonie), Atemnot.

* Dringen aufgrund erheblicher Schluckstorungen fliissi-
ge oder feste Stoffe wihrend des Einatmens in die
Atemwege ein (,Verschlucken“) oder ist das Atmen
erschwert, kann eine kinstliche Erndhrung erforder-
lich sein. Schwere, lebensbedrohliche Lungenentziin-
dungen, die eine medikamentése Behandlung mit Anti-
biotika erfordern, sind selten.

Bei Anwendung am Arm, an der Hand und am Bein

*  Wasseransammlungen in Hinden und Beinen, Haut-
und Schleimbeutelentziindung, Schwdche der Arme,
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Hinde, Finger, Beine, Unkoordiniertheit, Hinfallen,
Arm-, Hand- bzw. Beinkrampfe, Muskel- und Gelenk-
schmerzen. Viele dieser Komplikationen konnen aber
krankheitsbedingt sein und auch ohne die Botulinumto-
xin-Behandlung auftreten.

Bei Anwendung unter den Achseln

*  Juckreiz, unnatiirlicher Hautgeruch, Haarausfall.

Bei Behandlung der verkrampften SpitzfuRstellung

* Haufig sind Muskelschmerzen. Es kann zu Infektionen
kommen, die sich in der Regel jedoch medikamentds
behandeln lassen.

Bei chronischer Migrine/Kopfschmerzen

* Die Einspritzung erfolgt in Stirn-, Kopf- und Nacken-
muskulatur. Es kann zu Hingen des Oberlids, Doppelt-
sehen, Kopfhalteschwidche sowie Schluckstirungen
kommen.

Bei Behandlung eines vermehrten Speichelflusses

* Dadie Speicheldriisen in der Nihe der Schluckmuskula-
tur liegen, sind bei dieser Injektion die Gefahren einer
Schluckstorung groR. Durch die Injektion unter Ultra-
schallkontrolle kann man das Risiko mindern.

Wir fiihren hier Nebenwirkungen des Botulinumtoxin auf,
die aus unserer Sicht fiir Ihre Entscheidung von Bedeutung
sind. Uber weitere spezielle Nebenwirkungen des/der fiir
Ihre Behandlung vorgesehenen Botulinumtoxin-Priparats
informieren wir Sie anhand des Medikamenten-Beipackzet-
tels im Aufkliarungsgesprich.

Bitte fragen Sie im Aufklirungsgesprich nach allem, was
Ihnen wichtig oder noch unklar ist!

Erfolgsaussichten

Die volle Botulinumtoxin-Wirkung setzt erst nach 3-14 Ta-
gen ein und hdlt mehrere Monate (2-6) an, doch lisst sich
dies nicht garantieren. Danach kommt es zu einem langsa-
men Wirkungsverlust, und die vollen Krankheitssymptome
stellen sich wieder ein. Die Behandlung kann dann wieder-
holt werden.

Nach wiederholter Gabe kinnen sich Antikérper gegen Bo-
tulinumtoxin bilden. Es kommt zu einem schnelleren Ab-
bau, der die Wirkungsdauer der Behandlung verkiirzen oder
das Botulinumtoxin sogar wirkungslos machen kann. In die-
sem Fall kann ein Wechsel des Prdparats sinnvoll sein.

Verhaltenshinweise

Vor der Behandlung

Bitte geben Sie alle Medikamente (auch pflanzliche oder re-
zeptfreie) an, die Sie derzeit einnehmen - insbesondere blutge-
rinnungshemmende Medikamente (z.B. Heparin, Marcumar?®,
ASS [Aspirin], Plavix®, Eliquis® Xarelto? Lixiana® Pradaxa®
etc.) und Diabetesmedikamente. Medikamente diirfen nur nach
drztlicher Riicksprache eingenommen oder abgesetzt werden.

Bitte legen Sie wichtige Unterlagen wie z.B. Ausweise/Padsse

(Allergie, Marcumar, Diabetes, Implantate, Impfpass etc.),
Befunde und Bilder - soweit vorhanden - vor.

Nach der Behandlung

Die Behandlung wird ambulant durchgefiihrt. Wir informie-
ren Sie, ob Ihr Reaktions- und Sehvermdgen durch die Ein-
spritzung von Botulinumtoxin (zusdtzlich) eingeschrankt ist

und Sie sich deshalb von einer erwachsenen Begleitperson
abholen lassen miissen. Wenn ja, werden wir Thnen mittei-
len, wann Sie wieder aktiv am StraRenverkehr teilnehmen
dirfen. Sie sollten in dieser Zeit auch nicht an laufenden
Maschinen arbeiten, keine gefahrentrichtigen Tatigkeiten
ausiiben, keinen Alkohol trinken und keine wichtigen Ent-
scheidungen treffen.

Treten nach den Injektionen Storungen des Wohlbefin-
dens (z.B. Atem-, Schluck- oder Sprechstérungen, unvor-
hergesehene Lihmungen, Schmerzen, Fieber [iiber 38 °C],
Blutungen, Mundtrockenheit oder andere oben erwdhnte
Symptome) auf, informieren Sie bitte unverziiglich einen
Arzt.

Ist bei Thnen eine Operation geplant, informieren Sie bit-
te Ihren Narkosearzt iber die Botulinumtoxin-Therapie.
Die Wirkung des Botulinumtoxins kann verstdrkt werden
durch die bei der Narkose eingesetzten Medikamente zur
Entspannung der Skelettmuskulatur (Muskelrelaxanzien).

Fragenteil (Anamnese)

Bitte beantworten Sie die folgenden Fragen sorgfiltig, damit
wir etwaigen Risiken besser vorbeugen konnen. Zutreffen-
des bitte ankreuzen und unterstreichen bzw. erginzen. Bei
Bedarf helfen wir Thnen gerne beim Ausfillen.

Fiir Sorgeberechtigte, Betreuende, Bevollmdchtigte: Bitte
beantworten Sie alle Fragen aus der Sicht der betroffenen
Person.

Personliche Angaben

1. Geburtsdatum:

2. GroRe (in cm):

3. Gewicht (in kg):

4. Geschlecht:
[0 weiblich
[0 mannlich
O divers
O ohne Angabe

Wichtige Fragen
n=neinfj =ja
1. Werden regelmdRig oder zurzeit Medikamente COn O]

(auch pflanzliche und rezeptfreie) eingenom-
men oder angewender?

Wenn ja, bitte vollstindig angeben:

2. Besteht eine Allergie?
nein

Medikamente
Betdubungsmittel
Kontrastmittel
Latex
Desinfektionsmittel
Jod

Pflaster

Kunststoffe
und/oder:

OOooooooooao
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3.

Besteht/Bestand eine (weitere) Herz-/Kreislauf-Erkran-
kung?

koronare Herzkrankheit
Bluthochdruck
Herzrhythmusstérungen
Schlaganfall

Herzinfarkt

Angina pectoris
Herzmuskelentziindung
Herzklappenfehler
und/oder:

0 o o R R o

. Befinden sich Implantate im Korper?

nein
Herzschrittmacher
Defibrillator
Herzklappe

Stent

kiinstliches Gelenk
Silikon

Hydrogel
Zahnimplantat
Metall
und/oder:

0 I O o

. Besteht eine erhdhte Blutungsneigung wie zB. On O]

hiufig Nasenbluten, blaue Flecken, lingeres Blu-
ten nach Verletzungen?

. Besteht in der Blutsverwandtschaft eine erhéh- O n O

te Blutungsneigung?

. Besteht/Bestand eine Erkrankung des Nervensystems?

nein
Gehstorungen/Lihmungen
Krampfleiden (Epilepsie)
Parkinson
Gefiihlsstérungen
Polyneuroparthie
Schmerzen

und/oder:

I I i A R R Y

. Besteht eine neuromuskulire Erkrankung?

O nein
[0 Myasthenia gravis

0 Lambert-Eaton-Syndrom
0 und/oder:

. Bestehen Probleme beim Schlucken?

nein
Speichel
Fliissigkeit
breiige Nahrung
feste Nahrung
und/oder:

ogooood

10. Tritt Atemnot schon bei leichter Anstrengung [On O]

11.

(z.B. einfache hiusliche Arbeit) auf?

Besteht/Bestand eine Muskel- oder Skeletterkrankung?
nein

Muskelschwiche

Celenkerkrankung

Osteoporose

Osteomalazie

und/oder:

oooood

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21

22.

Liegt eine Erbkrankheit vor oder sind dhnliche Erkran-
kungen in Ihrer Familie bekannt?

O nein
O angeborene Muskelschwiche
O Myasthenie

O und/oder:

Leiden Sie an einer psychischen Erkrankung?
nein

Depression

Burn-out

Schizophrenie

Borderline-Syndrom

Angststérungen

und/oder:

oooooaoo

Besteht eine Augenerkrankung?
O nein

O Crauer Star

O Criner Star

O und/oder:

Bestehen weitere Erkrankungen? On Oj

Wenn ja, bitte angeben:

Wurde schon einmal eine Botulinumtoxin-Be- [On O]
handlung durchgefiihrt?

Wenn ja, gab es Komplikationen? On Oj

Wenn ja, bitte angeben:

Wurde schon einmal eine Operation im Ge- [On O]
sichtsbereich durchgefiihrt?

Wenn ja, warum?

Ist schon einmal eine Hautbehandlung erfolgt? Cn O]

Wenn ja, bitte angeben:
chemisches Peeling
Hautabschleifung
Laserbehandlung
photodynamische Therapie
und/oder:

oooaoaog

Wenn ja, gab es Komplikationen? On Oj
Wenn ja, bitte angeben:

Traten schon einmal Pigmentstorungen auf COn Oj
(z.B. helle/dunkle Flecken, Vitiligo)?

Kam es schon einmal zu einer Narbenwuche- (On ]
rung wie z.B. Keloid?

Besteht eine Neigung zu Wundheilungsstorun- (On ]
gen?

Wurde in den letzten 2 Wochen eine Impfung COn Oj
durchgefiihrt?

Wenn ja, wogegen?

Zusatzfrage bei Frauen

1.

Konnten Sie schwanger sein? On Oj
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Arztliche Anmerkungen

Ich habe den Patienten anhand des vorliegenden Aufklirungsbo-
gens liber den Eingriff aufgeklirt und insbesondere folgende Aspek-
te und individuellen Besonderheiten besprochen (z.B. individuelles
Risikoprofil, Begleiterkrankungen, Behandlungsalternativen, Medi-
kation, Zusatzmalnahmen, Kosteniibernahme, Erfolgsaussichten,
Verhaltenshinweise, Nachsorge, besondere Dringlichkeit oder Be-
lastungen, Gespriachsdauer, Einsichtsfihigkeit, Minderjahriger, Ver-
tretung, Betreuungsfall, Erliuterungen auf Fragen des Patienten
etc.):

~
Nur im Fall einer Ablehnung

Ich wurde {iber die geplante MaRnahme aufgeklart.
Ich willige in deren Durchfiihrung nicht ein. Ich wur-
de nachdriicklich dariiber informiert, dass sich aus
meiner Ablehnung eventuell erhebliche gesundheitli-
che Nachteile ergeben kinnen.

Ort, Datum

Patientin/Patient

=

Sorgeberechtigte™/Sorgeberechtigter

gof Zeugin/Zeuge

\_ Arztin/Arzt J

Einwilligung

Den Aufklirungsbogen habe ich gelesen und verstan-
den. Uber die geplante MaRnahme, ihre Art und Be-
deutung, Alternativen, Risiken und mdgliche Kompli-
kationen, Erfolgsaussichten, eventuell erforderliche
Anderungen, Erweiterungen sowie Neben- und Folge-
maBnahmen wurde ich in einem Aufklirungsgesprich
mit

der Arztin/dem Arzt

ausfiihrlich informiert. Meine Fragen wurden voll-
stindig und verstdndlich beantwortet.

Ich habe keine weiteren Fragen, fithle mich geniigend
informiert, bendtige keine weitere Bedenkzeit und
willige in die geplante MaBnahme und etwaige medi-
zinisch erforderliche, auch unvorhersehbare Anderun-
gen, Erweiterungen, Neben- und FolgemaRnahmen
ein.

Verhaltenshinweise werde ich beachten.

Ort, Datum

Patientin/Patient

Sorgeberechtigte™/Sorgeberechtigter™

\_ Arztin/Arzt Y,

Vorgesehenes Botulinumtoxin-Priparat:

bitte bezeichnen

=

Nur bei Minderjahrigen: Unterschreibt nur ein Sorgeberechtigter, erklart
er mit seiner Unterschrift zugleich, dass ihm das Sorgerecht allein zusteht
oder dass er im Einverstandnis mit dem anderen Sorgeberechtigten han-
delt. Bei schwereren Eingriffen sollten grundsatzlich beide Sorgeberech-
tigten unterschreiben. Einsichtsfihige Minderjahrige sollten immer mit
unterschreiben.



