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Elektrophysiologische Herzkatheteruntersuchung kardiologie@ksb.ch

Liebe Patientin, lieber Patient

Aufgrund Ihrer Beschwerden und der bisherigen Untersuchungsbefunde ist bei Ihnen eine elektro-
physiologische Herzkatheteruntersuchung angezeigt. Mit dieser Untersuchung soll die Art Ihrer
Rhythmusstorung genau erfasst werden, um zu entscheiden, welche Behandlung sich bei lhnen
empfiehlt.

Untersuchungsverfahren

Die Behandlung wird am nlchternen Patienten vorgenommen. Nach ortlicher Betaubung wird die
Vene (in besonderen Fallen auch die Arterie) in der Leistenbeuge punktiert. Danach werden
verschiedene Katheter unter Rontgenkontrolle in lhr Herz vorgeschoben. Diese Katheter mit einem
Durchmesser von ca. 2 mm bestehen aus flexiblem Kunststoff und sind an der Spitze mit
Metallkontakten versehen, Uber welche die elektrischen Strome des Herzens an verschiedenen
Stellen direkt abgeleitet werden kénnen. Zusatzlich kann das Herz Uber diese Katheter so stimuliert
werden, dass durch die angeregte Herzschlagfolge lhre Rhythmusstérung sowohl ausgeldst als auch
beendet werden kann, was eine Beurteilung der Art und Schwere der Rhythmusstérung erlaubt. Die
Platzierung der Katheter im Herzen, die Ableitung der elektrischen Stréme sowie die Stimulation
verursachen in der Regel keine Schmerzen. Die Auslésung der Herzrhythmusstérungen kann aber als
unangenehm empfunden werden. Gelegentlich kann sich der Herzrhythmus auch so stark
beschleunigen, dass Sie bewusstlos werden, was eine sofortige Beendigung der Rhythmusstérung
durch Stimulation Uber einen Katheter oder durch einen Elektroschock erforderlich macht. Dieser
Elektroschock besteht in einem kurzen Stromstoss, der die urspriingliche Herztatigkeit wieder
herstellt. Abgesehen von voriibergehenden Hautreizungen auf der Brust sind aber durch diesen
Stromstoss keine nachteiligen Folgen zu erwarten. Diese sehr schnelle Pulsbeschleunigung tritt
besonders dann gehauft auf, wenn eine lebensbedrohliche Herzrhythmusstérung (sog.
Kammertachykardie oder Kammerflimmern) Anlass zur Untersuchung gegeben hat. Gelegentlich
mussen wahrend der Untersuchung Medikamente (Beruhigungsmittel, Schmerzmittel, herzkreislauf-
wirksame Substanzen) gegeben werden, die voribergehend zu leichten Nebenwirkungen fuhren
konnen. Ihre Arztin/lhr Arzt wird Sie aber in diesem Falle vor Gabe des Medikamentes auf mdégliche
Nebenwirkungen aufmerksam machen. In einem personlichen Gesprach mit lhnen werden wir
allfallige Kosten, die Ihnen bzw. lhrer Krankenversicherung durch diesen Eingriff entstehen,
ausfuhrlich besprechen.

Mogliche Komplikationen

Obwohl diese Untersuchungen in der Regel problemlos verlaufen, kann es in seltenen Fallen zu
Komplikationen kommen. Dabei handelt es sich meistens um harmlose Komplikationen wie bei-
spielsweise einen Bluterguss an der Einstichstelle. Seltener kann es durch einen Katheter zu Gefass-
verletzungen, der Bildung von Blutgerinnseln (Thrombosen), zu Gefassverschliissen durch Blutge-
rinnsel (Embolien), Infektionen oder zu einer Verletzung des Herzens selbst kommen. Die meisten
dieser Komplikationen heilen spontan oder kénnen durch eine medikamentése oder chirurgische
Behandlung folgenlos korrigiert werden.
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Die Strahlenbelastung bei diesem Eingriff wird so gering wie moglich gehalten. Aus grundsatzlichen
Erwégungen sollte ein solcher Eingriff jedoch wahrend einer Schwangerschaft nur im &aussersten
Notfall durchgefihrt werden. Lebensbedrohliche Komplikationen aufgrund einer
elektrophysiologischen Untersuchung sind extrem selten und insgesamt Uberwiegt der Nutzen dieser
Untersuchung deren Risiken bei weitem.

Skizze

Nach der Untersuchung

Nach der Untersuchung miissen Sie gemass Anweisung der Arztin/des Arztes einige Stunden Bett-
ruhe einhalten. Die Beine mussen gestreckt gehalten werden, und der Druckverband auf der Leis-
tenbeuge darf nicht entfernt werden. Falls es an der Punktionsstelle zu einer Schwellung kommen
sollte, versténdigen Sie uns bitte sofort, insbesondere auch dann, wenn diese erst nach Spitalent-
lassung auftreten sollte.

Bitte sprechen Sie mit uns, falls Sie etwas nicht verstanden haben oder wenn lhnen etwas wichtig
scheint, was in diesem Schreiben oder im personlichen Gesprach mit lhrer Arztin/lhrem Arzt nicht
erwahnt wurde.

Ich habe die mir gegebenen Informationen verstanden. Meine Fragen wurden befriedigend beant-
wortet. Ich bin dariber informiert worden, dass ich am Tag des Eingriffs nicht selber Autofahren bzw.
Maschinen bedienen darf.

Fur weibliche Patienten: Mit dieser Unterschrift erklare ich, dass bei mir nach bestem Wissen und
Gewissen keine Schwangerschaft vorliegt und kein Verdacht auf eine Schwangerschaft besteht.

Unterschrift Patientin/Patient Unterschrift Arztin/Arzt

Ort/Datum Ort/Datum

8 0 0 0 OO O 2 4 4



