for makellose & gesunde Zéahne
Gr. Gerda Breuer

Dr. Gerda Breuer ¢ Rémerstrale 18 * 55543 Bad Kreuznach
Tel. 0671 . 9 28 98 08 ° E-Mail: singleprophylaxe-kh@web.de

Name, Vorname

Aufkldrung iiber die zahniirztliche Lokalanisthesie

Die zahnérztliche Lokalanésthesie (6rtliche Betdubung) dient der lokalen Ausschaltung der
Schmerzempfindungen im Zahn-, Mund-, Kiefer — und Gesichtsbereich. Durch sie kdnnen die
notwendigen Behandlungen (wie z.B. Fiillungen, Wurzelbehandlungen, Extraktionen,
Operationen) in der Regel schmerzfrei durchgefithrt werden. Uberwiegend wird diese
Korperregion vom Nervus Trigeminus (einem Hirnnerv) mit Gefiihl versorgt. Um diesen zu
betduben, wird die Lokalan&sthesie moglichst dicht an kleinere Nervenfasern
(Infiltrationsanédsthesie), in den Zahnhalteapparat und Kieferknochen (intraligamentére
Anisthesie) oder in die Nihe eines der drei Hauptiste des Nerven (Leitungsanésthesie)
platziert. Obwohl die Lokalanésthesie ein sicheres Verfahren zur Schmerzausschaltung ist,
sind Nebenwirkungen und Unvertraglichkeiten der verwendeten Substanzen nicht unbedingt
vermeidbar.

Es kann unter anderem zu folgenden Komplikationen kommen:

Hiimatom (Bluterguss):

Durch Verletzung kleiner Blutgefifie konnen Blutungen in das umgebende Gewebe eintreten.
Bei Einblutungen in einen Kaumuskel infolge der Injektion kann es zu einer

Behinderung der Mund6ffnung und Schmerzen, in ganz seltenen Féllen auch Infektionen
kommen. Sie sollten Thren Zahnarzt dariiber informieren, damit eine geeignete Behandlung
erfolgen kann. In der Regel ist nach Abbau des Blutergusses alles wieder beim Alten.

Nervschidigung:

Bei der Leitungsanésthesie kann in sehr seltenen Fillen eine Irritation von Nervenfasern
eintreten. Hierdurch sind voriibergehende bzw. dauerhafte Gefiihlsstérungen méglich. Dies
betrifft vor allem die Injektion im Unterkiefer, bei der die entsprechende Zungenhilfte oder
Unterkiefer — oder Lippenregion betroffen sein kann. Meist empfindet der Patient dies als
kribbeln oder Brennesel brennen oder beschreit die betroffene Region als pelzig. Andere
nehmen es wie eingeschlafen oder als abgeschwichte Form der vollstdndigen Betdubung war.
Ist nach 1 Jahr das normale Gefiihl nicht zuriickgekehrt, muss von einer bleibenden
Gefiihlsbeeintrachtigung ausgegangen werden. Eine spezielle Therapie gibt es derzeit nicht.
Die spontane Heilung muss abgewartet werden. Diese kann sich iiber Monate bis zu 1 Jahr
erstrecken.

Sollte das Taubheitsgefiihl nicht nach maximal 12 Stunden vollstindig abgeklungen sein,
informieren Sie ihren Zahnarzt.

BITTE WENDEN ==>
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Verkehrstiichtigkeit:

Infolge der ortlichen Betdubung und der zahnérztlichen Behandlung kann es zu einer
Beeintrichtigung der Reaktions- und Konzentrationsfihigkeit kommen. Diese ist primér
nicht auf das Medikament, sondern vielmehr auf den Stress und die Angst im Rahmen der
Behandlung sowie der lokalen Irritation zuriickzufiihren. Die sollten daher wihrend dieser
Zeit nicht aktiv am StraBenverkehr teilnehmen.

Selbstverletzung:

Neben dem behandelten Zahn sind auch di umgebenden Weichteil z.B. Zunge, Wange,

Lippen mit betdubt, verzichten Sie bitte daher solange dieser Zustand anhilt, auf die

Nahrungsaufnahme. Neben Bissverletzungen sind auch Verbrennungen und Erfrierungen
— moglich.

Einverstindniserkléirung zur zahnirztlichen Lokalaniisthesie
o Die Aufkldrung habe ich verstanden.
o Ich mochte immer mit 6rtlicher Betdubung behandelt werden.

o Ich mochte nur bei sehr schmerzhaften Mainahmen mit 6rtlicher Betdubung behandelt
werden.

o Ich mdchte nie mit 6rtlicher Betdubung behandelt werden

o Ich mochte dies jeweils individuell entscheiden.
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