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Sehr geehrter Patient,

Wir fuhren die Sterilisierung skapellfrei mittels
sogenannter Non-Scalpell Vasektomie (NSV)
durch. Es handelt sich um eine der
schonensten Methoden mit geringen
Komplikationsraten. Dabei wird die Haut des
Hodensacks mit einem Spezialinstrument
atraumatisch gespreizt und tber diesen ca. 0,5
cm langen Hautzugang der rechte und linke
Samenleiter freigelegt. Es folgt die Entfernung
eines Teilstlicks von etwa 1 cm Lange. Die
Samenleiterenden werden mit nicht
auflésbaren Faden jeweils unterbunden und
die Enden koaguliert (Verkochung mit
elektrischer Pinzette/ Kauther). In den meisten
Fallen kann auf eine Hautnaht verzichtet
werden.

Die reine Operationszeit betragt ca. 20-30
Minuten. Mit Operationsvorbereitung und
Nachbehandlung sind Sie ca. 1 Stunde in der
Praxis.

Man sollte den Eingriff als entgultige
Verhutungsmethode betrachten. Es ist zwar
mdglich, die Zeugungsféahigkeit durch eine
zweite Operation wieder herzustellen, die
Schwangerschaftsraten sind in der Folge
jedoch deutlich niedriger als bei nicht
operierten gleichaltrigen Mannern.

Die Sterilisations-Vasektomie erfolgt ambulant
unter ortlicher Betaubung in unserer Praxis.
Wir bitten Sie, am Abend vor dem geplanten
Eingriff das Operationsgebiet und dessen
Umfeld (d.h. Schambehaarung im Bereich von
Schambein, Penis, Hodensack) sorgfaltig und
vollstandig zu rasieren und anschlieRend
griindlich abzuduschen.

Nach der Operation

Aus juristischen Griinden durfen Sie nach dem
Eingriff nicht aktiv am Stral3enverkehr
teilnehmen und mussen sich nach dem Eingriff
deshalb von einer Begleitperson abholen
lassen. Sie durfen am Tag nach der Operation
duschen jedoch bis 1 Woche nach der OP
nicht baden oder schwimmen. Weiterhin wird
eine 10-tagige Schonung (kein Sport und kein
Geschlechtsverkehr) empfohlen.

Mdégliche Komplikationen

Wie bei jedem Eingriff kbnnen Bluterglsse,
Nachblutungen und Wundinfekte
vorkommen, wobei ein gravierendes Ausmali}
mit deutlicher Verlangerung des
Heilungsverlaufs &uf3erst selten ist. In seltenen
Fallen ist das Auftreten einer akuten
Nebenhodenentziindung zu beobachten (in
der Regel 1-6 Tage nach dem Eingriff
beginnend), die sich in Form von Rétung,
Schwellung und Schmerz in einem
Hodenbereich meist mit Fieber &ufert. In
diesem Fall ist eine umgehende
Wiedervorstellung zur Einleitung einer
antibiotischen Therapie angezeigt, worunter
die Symptomatik in den allermeisten Fallen
nach 3-7 Tagen wieder vollstandig abklingt.
Als Reaktion auf Uber ein Leck an der
Samenleiterunterbindungsstelle ins freie
Gewebe austretende Spermien kénnen
knotenformige bindegewebige Narben
auftreten. Gleiches gilt fir den Ausnahmefall,
dass das nicht resorbierbare Fadenmaterial
der Samenleiterunterbindung vom
korpereigenen Abwehrapparat als
Fremdkdorper erkannt wird (Fadengranulum).

In verschwindend geringer Fallzahl ist Monate
bis Jahre nach dem Eingriff eine sogenannte
Hodenatrophie (langsame stetige
Schrumpfung des Hodens) als Folge einer
durch den Eingriff eingetretenen
Durchblutungsstorung zu beobachten. Die
Haufigkeit dieser Langzeitkomplikation betragt
sicher deutlich weniger als 0,1%. Eine
Konsequenz ergibt sich bei normalen
Verhéltnissen des Hodens auf der Gegenseite
nicht.

Es treten normalerweise keine Veranderungen
im Bereich der sexuellen Aktivitat auf, Libido
und Potenz sind, wie auch die Bildung des
mannlichen Hormons im Hoden nach der
Sterilisation unverandert.

Bei einem sehr kleinen Teil der sterilisierten
Ménner sind jedoch trotzdem Potenzprobleme
am ehesten Aufgrund einer einer psychischen
Fehlverarbeitung des Zustandes der
Unfruchtbarkeit zu beobachten.
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Mogliche Komplikationen (Fortsetzung)
Der mdgliche Zusammenhang zwischen einer
Sterilisierung und dem Auftreten eines
Prostatakarzinoms wird schon seit Mitte der
80er Jahre diskutiert. Bei rund 50.000
mannlichen Sterilisationsoperationen pro Jahr
in Deutschland erscheint diese Problematik ja
durchaus wichtig. In der Literatur finden sich in
einigen Studien tatséchlich Hinweise auf ein
erhohtes Auftreten von Prostatakarzinomen bei
sterilisierten Mannern (Siddiqui et al. 9/2014).
Die bislang gro3te Metaanalyse zu der
Thematik (Liu et al. 2015) mit 1.129.096
Teilnehmern kommt hingegen zu dem
Ergebnis, dass eine vorausgegangene
Vasektomie das Risiko fur ein
Prostatakarzinom nicht erhoht. Letztendlich ist
die Datenlage nicht konsistent und weitere
wissenschaftliche Untersuchungen zu einem
mdglichen pathogenetischen Zusammenhang
sind notwendig, um diesbeziiglich sichere
Aussagen treffen zu kénnen.

Sicherheit der Unfruchtbarmachung

Die Unfruchtbarkeit tritt nicht unmittelbar
nach der Vasektomie ein, daher missen
unbedingt noch andere
Schwangerschaftsverhitende MaRnahmen

fortgesetzt werden. Nach 8 und nach 12
Wochen erfolgen die Untersuchungen der
SamenflUssigkeit. (Sie mussen in hierfur
mitgegebenen GefélRen durch
Selbstbefriedigung gewonnene
Samenerglsse, die nicht alter als 1 Stunde ist,
in die Praxis bringen). Erst wenn beide.
Ejakulat-Untersuchung spermienfrei ist, kann
man nach menschlichem Ermessen von einer
zuverlassigen Unfruchtbarkeit ausgehen und
auf andere VerhitungsmaRnahmen verzichten.
Das Ergebnis wird Ihnen schriftlich mitgeteilt.

Zur zusatzlichen Sicherheit sind weitere
Kontrolluntersuchungen der Samenflissigkeit
maoglich, da in der Literatur seltenste Félle
einer verzégerten Rekanalisation
(Wiederdurchgéngigkeit) der Samenleiter
beschrieben sind. In solchen Fallen kann es
trotz kunstgerecht durchtrennter Samenleiter
zu einer Schwangerschaft der Partnerin und
der hieraus mdglichen Geburt eines Kindes
kommen.

Die Rekanalisationrate variiert je nach
zugrundeliegender Studie und Untersuchung
zwischen 1:2000 — 1:10.000 und somit ist die
Sterilisations-Vasektomie eine der sichersten
Verhutungsmethoden derzeit.
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Samenleiterenden
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Einwilligung

Nach dieser ausfihrlichen, versténdlichen und mit geniigenden Information versehenden Aufklarung
Uber Art, Bedeutung, Folgen und mdgliche Risiken des Eingriffs, auch in einem personlichen
Gesprach, sowie nach reiflicher Abwagung aller Vor- und Nachteile, habe ich mich in eigener
Verantwortung und unbeeinflusst von anderen, zu diesem operativen Eingriff entschlossen.

Selbst wenn ich in Zukunft zu einer Anderung meiner jetzigen wohliiberlegten Entscheidung kommen
sollte, weil3 ich, dass eine spatere Operation zur Beseitigung des jetzt von mir gewlinschten
Dauerzustandes der Zeugungsunfahigkeit nur ungewisse Aussicht auf Erfolg haben wird.

Auch unvorhersehbare Anderungen meiner persoénlichen Verhaltnisse (wie Todesfalle, Ehescheidung,
Wiederverheiratung, Wohnsitzwechsel u. a. m.) habe ich in meine Uberlegung mit einbezogen.
Verzicht

Ich bin Uber die hochst seltene, aber doch letztlich nicht auszuschlielende (spontan-narbige)
Wiedervereinigung, der vom Arzt kunstgerecht durchtrennten Samenleiter und damit Uber eine, in
keinem Fall der Sterilisation auszuschliel3ende, Schwangerschaft der Partnerin und der hieraus
maoglichen Geburt eines Kindes aufgeklart worden.

Ich erklare hiermit unwiderruflich meinen Verzicht auf die Geltendmachung von
Schadensersatzansprichen jeglicher Art (Schmerzensgeld, Verdienstausfall und vor allem
Unterhaltszahlungen usw.) gegentiber dem behandelnden Arzt im Falle einer ungewollten
Schwangerschaft und der Geburt eines Kindes trotz durchgefiihrter Sterilisation. Dieser Verzicht gilt
jedoch nicht bei vorsatzlichem oder — diesem gleichkommend — grob fahrlassigen Verhalten des den
Eingriff vornehmenden Arztes. Ich bin mir Gber die rechtliche Bedeutung und das Ausmalf} meines
hiermit erklarten Verzichtes voll im Klaren.

Herr Dr. med. Baermann hat mich heute, am 07.01.2025 uber die Durchfiihrung und mégliche
Komplikationen der Vasektomie eingehend informiert. Das Merkblatt zum Aufklarungsgesprach fir die
Vasektomie wurde mir ausgehandigt. Ich konnte alle mich interessierenden Fragen stellen.

Kosten

Die Kosten der von mir gewlinschten Vasektomie sind bei diesem Wahleingriff selbst zu begleichen und betragen 600 Euro incl.
der Lokalanasthesie und der postoperativen Sperma-Untersuchungen. Bei notwendiger Vollnarkose fallen zusétzliche Kosten an.
Die Vergiitung richtet sich nach der amtlichen Gebiihrenordnung fiir Arzte (GOA). Eine Erstattung dieser Kosten durch lhre
Krankenkasse ist rechtlich nicht mdglich, da die o0.g. Leistungen nicht Bestandteil der vertragsarztlichen Versorgung sind.

Ich erklare mich mit dem Umfang und Kosten der oben aufgefiihrten Leistungen auf privater Abrechungsbasis einverstanden.
Es wird eine Quittung ausgestellt und der Betrag mit der Rechnung nach GOA verrechnet (bei Rechnungsstellung).

o Ich habe keine weiteren Fragen mehr und benétige keine zusatzliche Uberlegungsfrist.
Ich habe den Aufklarungsbogen vollstandig (3 Seiten) erhalten und willige hiermit in die
Vasektomie ein. Die Vorbereitung zur Vasektomie werde ich laut Merkblatt durchfiihren.

Arztlicher Vermerk zum Aufklarungsgesprach: Dauer der Aufklarung: Minuten

Freiburg, den 07.01.2025

(Unterschrift des Patienten) (Unterschrift Arzt )



