ALLGEMEINES
NACH DER OPERATION

Arbeitsfahigkeit

Je nach Beruf sind die Patienten ein bis zwei Wochen nach
der OP arbeitsunfahig. Die genaue Dauer legt bei der Nach-
behandlung der Arzt beziehungsweise der Hausarzt fest.

Autofahren

Je nach Schmerzsituation und -empfinden ist das Autofah-
ren nach fiinf bis zehn Tagen méglich. Sie sollten schmerzfrei
sein, um in allen Verkehrssituationen addaquat und schnell
reagieren zu konnen.

Hautfaden
Die Hautfaden befinden sich unter der Haut und miissen im
Normalfall nicht gezogen werden.

Korperpflege
Duschen ist ab dem zweiten Tag nach der Operation moglich.
Es kdnnen alle Dusch- und Badezusatze verwendet werden.

Schmerzen

Der Wundschmerz ist bei jedem Patienten in Intensitat und
Dauer unterschiedlich, sollte aber spatestens drei Wochen
nach der OP abgeklungen sein. Sollte das nicht der Fall sein,
wenden Sie sich bitte an uns oder lhren Hausarzt.

Sex
Verzichten Sie auf Sex bis zum vollstdndigen Abklingen des
Wundschmerzes.

Sport

Wenig belastende Sportarten, wie Wandern sind bereits
acht Tage, alle anderen in der Regel drei Wochen, nach der
OP moglich. Bauchmuskelaufbauendes Fitnesstraining wie
Bankdriicken sollte dauerhaft vermieden werden.

Fiir weitere Fragen steht das Team der Chirurgie sowie der
behandelnde Arzt / behandelnde Arztin jederzeit gern zur
Verfiigung.
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SEHR GEEHRTE PATIENTINNEN,
SEHR GEEHRTE PATIENTEN,

brennende Schmerzen hinter der Brust, saures AufstolRen
und ein unangenehmer Geschmack im Mund - fast jeder
Zweite kennt das.

Wenn Sodbrennen haufiger auftritt, sollte die Ursache
geklart werden, da der saure Riickfluss in die Speise-
rohre zu ernsthaften Erkrankungen wie Speiseréhren-
krebs oder Asthma bronchiale fiihren kann. Haufiges Sod-
brennen kann auch zu Entziindungen der Speiserdhre,
Schluckbeschwerden, Zahnfadulnis, chronischem Husten
sowie Schadigungen des Kehlkopfes und der Stimm-
bander fiihren. Zudem konnen Schlafstérungen auftre-
ten, was die Lebensqualitdt erheblich beeintrachtigt.

Magensdure hemmende Medikamente lindern die Sym-
ptome, beseitigen aber nicht die Ursache, die oft ein
Zwerchfellbruch ist. Dabei rutschen Teile der Speiseréhre
und des Magens in den Brustraum, wodurch der Schlief3-
mechanismus zwischen Magen und Speiserdhre versagt.

Wenn Medikamente, Erndahrungsumstellung und Gewichts-
reduktion nicht helfen, kann eine minimalinvasive Operation
notwendig sein. Dabei werden Speiseréhre und Magen an
ihren Platz gebracht und der Zwerchfellriss mit einer Naht
und einem stabilisierenden Kunststoffnetz verschlossen.
Dieses Netz verwachst mit dem Gewebe und sorgt fiir dauer-
hafte Stabilitdt. Meist sind die Patienten nach dem Eingriff
beschwerdefrei.

Verhalten nach der Operation

Obwohl die Anti-Reflux-Operation minimal-invasiv durch-
gefiihrt wird und Sie nach dem Eingriff nur kleine Pflaster
auf dem Bauch haben werden, handelt es sich dennoch um
einen grofleren medizinischen Eingriff. Die anfangliche Hei-
lungsphase dauert etwa sechs Wochen, und die vollstandige
Festigkeit der Rekonstruktion ist nach drei Monaten erreicht.
In dieser Zeit sollten Sie einige wichtige Hinweise beachten:

Wie nach jeder Operation sollten Sie den Kontakt mit kran-
ken Personen meiden. lhr Korper ist nach dem Eingriff mit
der Genesung beschaftigt und dadurch anfalliger fiir Infektio-
nen, die den Heilungsprozess verzogern kdnnen. Besonders
Husten oder Erbrechen kdnnen die Heilung des Zwerchfells
beeintrachtigen.

* Vermeiden Sie alles, was den Druck im Bauchraum er-
hoht, dazu gehort das Heben und Tragen schwerer Las-
ten Uber 5 kg, Husten, Wiirgen, Niesen und Erbrechen.

* Nehmen Sie bei bestehenden Allergien prophylaktisch

Essen nach der Operation

Essen Sie langsam, damit sich in der Speiseréhre
nichts aufstaut.

Kauen Sie lhre Nahrung so lange, bis die Nahrung im
Mund eine breiige Konsistenz hat.

Achten Sie auf eine gute Verdauung, damit die Nah-
rung rasch weitertransportiert werden kann.

Atmen Sie vor dem Schlucken aus, um moglichst
wenig Luft mitzuschlucken. Das senkt Blahungen und
vorzeitiges Vollegefiihl.

Vermeiden Sie trockene Lebensmittel und solche, die
Sie schlecht vertragen. Greifen Sie lieber zu weicher,
gut bekémmlicher und gut kaubarer Nahrung, die
idealerweise mit SoRRe oder Saft versetzt ist.

Vermeiden Sie Weilmehlprodukte, faseriges Gemiise,
Rindfleisch, Orangen, kohlensdurehaltige Getranke
und dhnliches.

Trinken Sie mindestens 2 Liter Flussigkeit am Tag.

Sie werden unmittelbar nach der Operation ein Drit-
tel, vielleicht nur ein Viertel lhrer normalen Portion
schaffen. Essen Sie hdufiger, dafiir aber kleinere
Portionen, um die gewohnte Kalorienmenge zu sich
zu nehmen. So bleibt die Muskelmasse erhalten und
Ihr Kérpergewicht stabil.

lhre Medikamente, damit Husten und Niesen reduziert Kurz: Sie konnen fast alles essen, achten Sie nur darauf,

wird. gut zu kauen, kleine Portionen zu essen und keine Luft zu
schlucken.




