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Dokumentation
Zusammenfassende Statements & Empfehlungen
Konsensbasiertes Statement 3.S1
Expertenkonsens Konsensusstarke +++
Die Lagerung ist eine gemeinsame interdisziplindre und interprofessionelle
Aufgabe
Konsensbasiertes Statement 3.S2
Expertenkonsens Konsensusstarke +++
Die konkrete Verantwortlichkeit fir die Lagerung ist aufgeteilt nach
unterschiedlichen Phasen: Praoperative P. (Andsthesist), intraoperative P.
(Operateur), bewusste intraoperative Lagerungsanderung (Operateur),
postoperative P. (Andsthesist).
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Dokumentation
Zusammenfassende Statements & Empfehlungen

Konsensbasierte Empfehlung 3.E1

Expertenkonsens Konsensusstarke +++

Bei Vorliegen wvon patienten-spezifischen Risikofaktoren oder bei
Lagerungsmethoden, bei denen bestimmte Lagerungsschaden als eingriffs-
immanent angesehen werden missen (z. B. und wv. a. bei absehbar
langdauernden Eingriffen in Steinschnittlage), sollte iiber spezifische mégliche
Lagerungsschaden (z. B das Kompartmentsyndrom) a&arztlich aufgeklart
werden.

Konsensbasiertes Empfehlung 3.E2

Expertenkonsens Konsensusstérke +++

Die Dokumentation iber die Lagerung kann durch den Verweis auf hausinterne
hinterlegte verbindliche Lagerungsstandards erfolgen. Eine Abweichung von
den Standards ist zu dokumentieren.
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Dokumentation
Zusammenfassende Statements & Empfehlungen
Konsensbasierte Empfehlung 3.E3
Expertenkonsens Konsensusstarke +++
Bei nicht wvorhandenen verbindlichen Standards soll eine detaillierte
Beschreibung der Lagerung und der verwendeten Hilfsmittel (Gelmatten etc.)
im Protokoll bzw. OP-Bericht erfolgen.
Konsensbasiertes Statement 3.S3
Expertenkonsens Konsensusstarke +++
Intracperative Kontrollen der richtigen Lagerung durch den Operateur missen
nicht jedes Mal besonders dokumentiert werden, zweckmalig ist jedoch ein
Verweis auf routinemé&Rige Kontrollen z.B. im OP-Protokoll oder —Bericht.
Literatur: (21)
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Dokumentation
Zusammenfassende Statements & Empfehlungen

Konsensbasiertes Statement 3.54

Expertenkonsens Konsensusstarke +++

Die resultierende Lage nach intraoperativ vorgenommenen
Lagerungsanderungen (z.B. Anderung klassische Steinschnittlage in
Steinschnittlage flach) ist in der Verantwortung des Operateurs, soll
kontrolliert und der Vorgang entsprechend dokumentiert werden. Dabei ist
Umfang und Art der Kontrolle nicht spezifiziert.
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Allgemeine und spezifische Aspekte
zur korrekten Lagerung
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Allgemeine und spezifische Aspekte zur korrekten Lagerung
Allgemeine Lagerungsempfehlungen fir alle Lagerungsformen
Konsensbasierte Empfehlung 3.E4
Expertenkonsens Konsensusstarke +++
Operativen Einheiten sollen Lagerungsstandards varhalten, diese allgemein
zuganglich hinterlegen, diesen interdisziplindr wund interprofessionell
kommunizieren, und in regelmaligen Abstanden hinsichtlich inhaltlicher
Aktualitat dberpriafen.
Konsensbasierte Empfehlung 3.E5
Expertenkonsens Konsensusstarke +++
In OPs soll eine ausreichende Menge und CQualitdt an Lagerungsmaterialien
vorgehalten werden. Art und der Umfang der Anschaffung sollten am
Fatientenkollektiv und dem Stand der Wissenschaft ausgerichtet sein.
Insbesondere bei adipdsen Patientinnen sollen Tische verwendet werden, die
eine entsprechende Gewichtsspezifikation aufweisen.
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Allgemeine und spezifische Aspekte zur korrekten Lagerung
Allgemeine Lagerungsempfehlungen fir alle Lagerungsformen
Konsensbasierte Empfehlung 3.EG6
Expertenkonsens Konsensusstérke +++
Lagerungsrelevante Co-Maorbiditdten wund Zustdnde sollten praoperativ
erhoben und bei der Lagerung beriicksichtigt werden (ASA, AORN). Hierzu
gehdren das Vorhandensein von Endoprothesen, Einschriankungen der
Gelenkbeweglichkeit, anatomische Varianten (sofern praoperativ bekannt).
Literatur: (9, 10)
Konsensbasierte Empfehlung 3.E7
Expertenkonsens Konsensusstarke +++
Lagerung und eventuelle Umlagerungen sollen durch eine ausreichende
Anzahl an Personen durchgefihrt werden (AST, AORN), um
Patientensicherheit und Ergonomie fiir das Personal zu gewdahrleisten.
Literatur: (11, 9)
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Allgemeine und spezifische Aspekte zur korrekten Lagerung
Allgemeine Lagerungsempfehlungen fir alle Lagerungsformen

Konsensbasierte Empfehlung 3.E8

Expertenkonsens Konsensusstarke +++

Bei Umlagerung auf den OP-Tisch sollte die Patientin nicht gezogen sondern
mit geeigneten Lagerungshilfen (Rutschbretter, Lift) mdglichst reibungsarm
bewegt werden, um Hautverletzungen durch Scherkrafte zu vermeiden (AST).

Literatur: (11)

Konsensbasierte Empfehlung 3.E9

Expertenkonsens Konsensusstarke +++

OP-Unterlagen sollen trocken und faltenfrei sein.
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Allgemeine und spezifische Aspekte zur korrekten Lagerung
Allgemeine Lagerungsempfehlungen fir alle Lagerungsformen

Konsensbasierte Empfehlung 3.E10

Expertenkonsens Konsensusstarke +++

Kdrperteile sollen nicht Giber den Rand des Tisches hdngen, das (kndcherne)
Gesdlt soll nicht dber die Tischkante hangen (AST, AORN).

Literatur: (11, 9)

Konsensbasierte Empfehlung 3.E11

Expertenkonsens Konsensusstéarke ++

Eine Unterpolsterung des Kopfes soll vorgenommen werden, damit die
Halswirbelsaule (HWS) sich in Neutralposition befindet und keine Druckstelle
am Hinterkopf entsteht
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Allgemeine und spezifische Aspekte zur korrekten Lagerung
Allgemeine Lagerungsempfehlungen fir alle Lagerungsformen
Konsensbasierte Empfehlung 3.E12
Expertenkonsens Konsensusstarke ++

Bei der Lagerung von Schwangeren bei anderen operativen Eingriffen

(Einlingsschwangerschaft) kann zur Vermeidung eines Vena-Cava-

Kompressionssyndroms ab dem spateren zweiten Trimenon weiterhin eine 15%

Linksseitenlage oder ein rechts-lumbaler Lagerungskeil verwendet werden

(Cochrane).

Literatur: (2)
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Allgemeine und spezifische Aspekte zur korrekten Lagerung
Allgemeine Empfehlungen Steinschnittlage (Good Practice Points)

Konsensbasierte Empfehlung 3.E13

Expertenkonsens Konsensusstarke +++

Bei der Lagerung mit Beinhaltern sollen beide Beinhalter gepolstert und auf
gleicher Hohe sein (AST, AORN)

Literatur: (11, 9)

Konsensbasierte Empfehlung 3.E14

Expertenkonsens Konsensusstarke +++

Die Beine sollen in Abhangigkeit von der Konstitution der Patientin
(Adipositas, Mobilitat der Gelenke etc.) von einer ausreichenden Zahl an
Helfern in die Beinschalen hinein- und am Ende wieder herausgehoben
werden, um z.B. eine lumbosacrale Verletzung und eine Hyperflexion d. Hufte
Zu vermeiden (AST, AORN)

Literatur: (11, 9)
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Allgemeine und spezifische Aspekte zur korrekten Lagerung
Allgemeine Empfehlungen Steinschnittlage (Good Practice Points)

Konsensbasierte Empfehlung 3.E15

Expertenkonsens Konsensusstarke ++

Die Zeit in Steinschnittlage soll so kurz wie OP-technisch maglich gehalten
werden (AORN).

Literatur: (9)

Konsensbasierte Empfehlung 3.E16

Expertenkonsens Konsensusstérke +++

Bei angelagerten Armen soll auf die Position der Hand, insbesondere der
Finger geachtet werden, um Quetschverletzungen beim Bewegen der
Beinstitzen zu vermeiden (AORN).

Literatur: (9)
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Pravention
typischer lagerungsbedingter Schaden
In der Gynakologie
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Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Beschriebene Risikofaktoren fir lagerungsbedingte Schaden

Patientenseitig Assoziiertes Risiko

BMI <20 bzw. >30 Dekubitus, Neuropathie

Einschrénkungen_d. kérperlichen 3

Sevegungsfolol (ivose, AT, M. | Neuropatie, Dekubis

Endoprothesen, Arthrodesen etc.)

Lebensalter >70Jahre Neuropathie, Dekubitus

Mangelernahrung Dekubitus

pAVK Neuropathie

Rauchen u. COPD Neuropathie d. unteren Extremitat,

Dekubitus

anatomische Varianten (Halsrippen etc.) Neuropathie

Vorbestehende Neuropathien Neuropathie, Dekubitus
AWMF Nr.:  015/077 Empfehlung zur Vermeidung lagerungsbedingter Schaden in der operativen Gynékologie © 2022
Giiltig bis: ~ 31.07.2025 e
Evidenzlevel: S2k https://iwww.dggg.de/leitlinien OEGGG




Empfehlung zur Verhinderung lagerungsbedingter Schaden in der operativen Gynakologie gynécologie

suisse

IT\
Leitlinienprogramm — = = =~ w

IOEGGG

Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Beschriebene Risikofaktoren fur lagerungsbedingte Schaden

Eingriffsspezifisch Art d. Risikos

Jange” OP-Dauer (>4 Stunden)

e , ) Dekubitus, Neuropathie,

Eingriffe in Steinschnittlage Kompartmentsyndrom

Eingriffe mit starker Trendelenburglagerung
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Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Lagerungsbedingte Neuropathien

Konsensbasierte Empfehlung 3.E17

Expertenkonsens Konsensusstéarke +++

Ausmall und Dauer einer Trendelenburglagerung sollte unter Abwagung
operationstechnischer Kriterien so gering wie erforderlich sein.

Konsensbasierte Empfehlung 3.E18

Expertenkonsens Konsensusstéarke +++

Die Lagerung des Kopfes in entsprechenden Vorrichtungen wird empfohlen,
ldngere Hyperextension oder Lateralflexion/Rotation sollte vermieden werden
(AORN, ASA)

Literatur: (3)(9, 10)
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Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Lagerungsbedingte Neuropathien

Konsensbasierte Empfehlung 3.E19

Expertenkonsens Konsensusstarke +++

Armausleger sollten so ausgerichtet werden, dass ein Absinken der Schulter
verhindert wird.

Konsensbasierte Empfehlung 3.E20

Expertenkonsens Konsensusstarke ++

Das intracperative Rutschen auf dem OP-Tisch soll vermieden werden
(ACORN); Die Kombination von Schulterstitzen mit nichtrutschenden OP-
Auflagen sollte einer alleinigen Yerwendung von Schulterstitzen vorgezogen
werden.

Literatur: {9)
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Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Lagerungsbedingte Neuropathien

Konsensbasierte Empfehlung 3.E21

Expertenkonsens Konsensusstarke ++

Schulterstitzen sollen gepolstert werden, und der Kontaktpunkt in Hohe der
Acromio-Clavicular-Gelenke liegen (AORN).

Literatur: (9)

Konsensbasierte Empfehlung 3.E22

Expertenkonsens Konsensusstarke ++

Bei der Verwendung von Schulterstitzen sollte eine zusatzliche Abduktion des
Armes vermieden bzw. minimiert werden. Die Abduktion soll keinesfalls =90°
sein.
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Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Lagerungsbedingte Neuropathien

Konsensbasierte Empfehlung 3.E23

Expertenkonsens Konsensusstarke ++

Wenn Arme abduziert gelagert werden, dann sollte die Abduktion bis ca. 60°
in Neutral-, dariiber hinaus in Supinationsstellung erfolgen. Der Arm soll Arm
leicht im Ellenbogengelenk gebeugt und Unterarm durch Armhaltevorrichtung
unterstitzt werden. (AST, AORN).

Konsensbasierte Empfehlung 3.E24

Expertenkonsens Konsensusstarke ++

Wenn der Arm auf Armlagerungsvorrichtungen ausgelagert wird, sollte der Arm
in Supinationsstellung liegen (AORN, ASA).

Literatur: (53, 9, 10)
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Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Lagerungsbedingte Neuropathien

Konsensbasierte Empfehlung 3.E25

Expertenkonsens Konsensusstarke ++

Das Fibulakdpfchen soll druckentlastend gelagert werden.

Konsensbasierte Empfehlung 3.E26

Expertenkonsens Konsensusstarke +++

Bei Verwendung von Beinhaltern mit Tuchschlaufen soll das Bein nicht in
Kontakt mit den Stangen der Halterung stehen (AORN).

Literatur: (9)
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OEGGG

Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Lagerungsbedingte Neuropathien

Konsensbasierte Empfehlung 3.E27

Expertenkonsens Konsensusstarke ++

Eine Uberdehnung der ischio-cruralen Muskulatur soll vermieden werden und
die Hoftbeugung wenn maoglich nicht =90° liegen.

Literatur: {10)

Konsensbasierte Empfehlung 3.E28

Expertenkonsens Konsensusstarke ++

Die Beugung im Huoftgelenk =90° bei 5Steinschnittlage sollte bei langer
dauernden vaginalen Eingriffen vermieden werden.
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OEGGG

Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Lagerungsbedingte Neuropathien

Konsensbasierte Empfehlung 3.E29

Expertenkonsens Konsensusstarke +++

Extreme Abduktion und Aulienrotation im Hiftgelenk sollten vermieden
werden.

Konsensbasierte Empfehlung 3.E30

Expertenkonsens Konsensusstarke +++

Der Assistent soll sich nicht an der Oberschenkelinnenseite der Patientin
abstitzen (AORN)
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Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Lagerungsbedingte Neuropathien
Konsensbasierte Empfehlung 3.E31
Expertenkonsens Konsensusstéarke +++

Die Abduktion der unteren Extremitat =30° (Steinschnittlage oder auch Split-

Leg-Table) soll von einer Beugung im Hiftgelenk begleitet werden, um eine

lagerungsbedingte Neuropathie d. N. obturatorius zu vermeiden. Der max.

Abduktionswinkel sollte nicht =45° liegen.
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OEGGG

Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Schaden durch Hochfrequenzchirurgie

Konsensbasierte Empfehlung 3.E32

Expertenkonsens Konsensusstarke ++

Die Patientin soll mit Ausnahme der EKG-Elektroden nicht mit elektrisch
leitfahigem Material in Kontakt stehen.

Konsensbasierte Empfehlung 3.E33

Expertenkonsens Konsensusstéarke +++

Eine adaquate Menge von Desinfektionsmittel soll verwendet werden um
Pfatzen zu vermeiden.
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Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Schaden durch Hochfrequenzchirurgie

Konsensbasierte Empfehlung 3.E34

Expertenkonsens Konsensusstérke +++

Die Neutralelektrode saoll praoperativ in Originalgréfe nah am OP-Feld unter
Wahrung der Sterilitat platziert werden.

Konsensbasierte Empfehlung 3.E35

Expertenkonsens Konsensusstarke +

Die gesamte Flache der Neutralelektrode soll Kontakt zur Haut der Patientin
haben, stark behaarte Extremitaten soll enthaart werden (z. B. durch Clipping).
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OEGGG

Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Schaden durch Hochfrequenzchirurgie

Konsensbasierte Empfehlung 3.E36

Expertenkonsens Konsensusstarke +++

Es sollen keine Flissigkeitsreste zwischen Haut und MNeutralelektrode
vorhanden sein, sowie kein zusatzliches Gel angewendet werden.

Konsensbasierte Empfehlung 3.E37

Expertenkonsens Konsensusstarke ++

Bei langeren Eingriffen (=3 Stunden) sollte der Urin abgeleitet werden.
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Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Schaden durch Hochfrequenzchirurgie
Konsensbasierte Empfehlung 3.E38
Expertenkonsens Konsensusstarke ++

Schmuck soll prdoperativ entfernt, wenn nicht entfernbar ggf. elektrisch

isoliert abgeklebt werden, es soll kein Kontakt mit oder Anwendung von HF-

Strom in der Ndhe des geschmickten Korperbereichs bestehen.
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Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Lagerungsbedingte Dekubitalulzera
Konsensbasierte Empfehlung 3.E39
Expertenkonsens Konsensusstéarke ++
Es sollten druckentlastende OP-Tischauflagen verwendet werden.
Literatur: (81)
Konsensbasierte Empfehlung 3.E40
Expertenkonsens Konsensusstarke ++
Bei der Verwendung von Hilfsmitteln soll darauf geachtet werden, dass das
Gewicht des Beines sich iiber die ganze Wade verteilt und kein Druck auf die
Achillessehne ausgeidbt wird. Zur Verringerung des Risikos einer
perioperativen DVT soll das Knie dabei leicht angewinkelt gelagert werden.
Literatur: {12)
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Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Lagerungsbedingte Dekubitalulzera
Konsensbasierte Empfehlung 3.E41
Expertenkonsens Konsensusstarke ++
Die Auflageflache des Karpers soll mdglichst grof sein.
Konsensbasierte Empfehlung 3.E42
Expertenkonsens Konsensusstarke ++
Einrichtungen sollten regelmalige Schulungen zZur perioperativen
Dekubitusprophylaxe anbieten. Diese Schulungen sollten an Team und
Organisation angepasst werden und folgende Aspekte beinhalten: Atiologie
und Risikofaktoren, Klassifikation, Differentialdiagnostik, Risikoassessment,
Hautassessment, Dokumentation, Prophylaxe und Lagerungswechsel.
Literatur: (13)
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Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Lagerungsbedingte Dekubitalulzera
Konsensbasiertes Statement 3.S5
Expertenkonsens Konsensusstérke +++
Eine standardisierte Risikoeinschatzung wird nicht empfohlen.
Alle Patientinnen sind als gefdhrdet zu behandeln.
Konsensbasiertes Statement 3.S6
Expertenkonsens Konsensusstérke +++
Der prophylaktische Einsatz von Wundauflagen (wie Hydrokolloidpflaster) zur
Druckentlastung auf gesunder Haut an exponierten Korperstellen (idber
Knochenvorspriingen) kann derzeit nicht empfohlen werden, da untersuchte
Studien ein zu hohes Risiko der Verzerrung aufweisen und die
Ergebnisinterpretation stark limitiert ist.
Literatur: (13)
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Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Kompartmentsyndrom
Konsensbasiertes Empfehlung 3.E43
Expertenkonsens Konsensusstarke ++
Die Dauer einer Lagerung in Steinschnittlage sollte auf ein notwendiges
Minimum begrenzt werden (AST, AORN), insbesondere wenn kein Zugang zum
FPerineum bzw. der Vagina erforderlich ist. Mdagliche Alternativen, wie z. B.
eine Flachlagerung der Beine mit 45° Abduktion in leichter HOftbeugung sollen
erwogen werden.
Literatur: (11, 9)
Konsensbasiertes Empfehlung 3.E44
Expertenkonsens Konsensusstarke ++
Wenn mdaglich, sollten die Beine im oder unterhalb des Niveaus des rechten
Vorhofs positioniert werden.
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OEGGG

Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Kompartmentsyndrom

Konsensbasiertes Empfehlung 3.E45

Expertenkonsens Konsensusstarke ++

Die Dauer einer Trendelenburg-Lagerung sollte ebenfalls auf ein notwendiges
Minimum beschrankt werden.

Konsensbasiertes Empfehlung 3.E46

Expertenkonsens Konsensusstarke ++

Es soll ein Verrutschen nach cranial von Patientinnen mittels geeigneter
Lagerungshilfe vermieden werden.
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Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Kompartmentsyndrom

Konsensbasiertes Empfehlung 3.E47

Expertenkonsens Konsensusstarke ++

Die Verwendung typischer Knie-Unterschenkel-Beinhaltern (Goepel) sollte
vermieden werden. Wenn solche Beinhalter eingesetzt werden, soll eine
zusdatzliche Gelmattenpolsterung durchgefihrt werden.

Konsensbasiertes Empfehlung 3.E48

Expertenkonsens Konsensusstarke ++

Samtliche mit der Behandlung und Pflege der Patientin betrauten Personen
sollten Kenntnis dber die Mdaglichkeit und die klinischen Zeichen eines
postoperativen KS nach langdauernden Operationen in Steinschnittlage

haben.
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OEGGG

Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Kompartmentsyndrom

Konsensbasiertes Statement 3.S7

Expertenkonsens Konsensusstarke ++

Eine routineméaflige intracperative Messung des Kompartmentdrucks ist nicht
erforderlich.

Konsensbasiertes Empfehlung 3.E49

Expertenkonsens Konsensusstarke +

Eine routinemédflige intraoperative Umlagerung der Beine z B  alle drei
Stunden, um den intrakompartimentalen Druck zu reduzieren, sollte nicht
durchgefihrt werden.
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Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Kompartmentsyndrom
Konsensbasiertes Statement 3.S8
Expertenkonsens Konsensusstarke ++

Treten sensorische oder motorische Ausfallerscheinungen nach einer

Operation auf, so ist bei der perioperativen Verwendung eines

rickenmarknahen Andsthesieverfahrens zum Ausschluss eines

Kompartmentsyndroms differentialdiagnostisch ein Andasthesist hinzuziehen
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Pravention typischer lagerungsbedingter Schaden in der Gynakologie
Vermeidung von perioperativer Hypothermie
Konsensbasierte Empfehlung 3.E50
Expertenkonsens Konsensusstarke +++

Ein aktiver Schutz vor intraoperativer Hypothermie soll vorgenommen werden (s.

S3-Leitlinie Vermeidung intraoperative Hypothermie®).

Literatur: (14)
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