Anasthesie-Probleme
beim CHARGE-Syndrom

Obstruktion der Atemwege

« Atemwegsprobleme sind beim
CHARGE-Syndrom sehr verbreitet.

+ Die meisten Menschen mit
CHARGE-Syndrom haben mehrere
Hirnnervenanomalien.

» Jede Person mit CHARGE-Syndrom, die
sich einer Narkose unterzieht, muss von

Ein Merkblatt fiir Familien
und medizinisches Fachpersonal

einer erfahrenen medizinischen
Einrichtung und einem Anasthesisten
betreut werden - selbst bei kleineren
Eingriffen.

+ Die Zunge kann in den Rachen zurtick- K
fallen und die Atemwege blockieren.

« Es kann zu Aspirationen kommen aufgrund

von Reflux und GibermaBiger Sekretbildung.

WICHTIG: d<hiarce ( HA )Q
. ;FOUNDAT'ON CHARGE Syndrom e.V.

Eine Anasthesie ist immer mit Risiko verbunden, A\l SYNDROME

- FOUNDATION ) f
daher kombinieren Sie im besten Falle so viele p— CHARGE ‘Syndrom e.V.

Fir weitere Informationen: www.drkimblake.com

CHARGE Syndrom e. V.

Eingriffe wie moglich.

Bei Patienten mit CHARGE-Syndrom sollten man Borbath 29 . Dr. Kim B_Iake,.Profo.:-rssorin fiir Padiatrie
vorerst immer von folgenden 3 Problemen D-91448 Emskirchen Dalhousie University MBBS, MRCP, FRCPC
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E-Mail: info@charge-syndrom.de Dr. Catherine Hart
1. Abnormaler Larynx (Kehlkopf) mit Telefon: 0049 (0)9104 - 826345 Padiatrische Hals-Nasen-Ohrenérztin
schwieriger Intubation Mobil: 0049 (0)151 - 7228 4557 Medizinisches Zentrum fur Kinder Cincinnati, USA
2. Aspirationsgefahr SMS / WhatsApp / Threema ID: KF265KY6

3. Obstruktive Schlafapnoe Fotos: CHARGE Syndrom e.V./ Adobe.com



Anasthesie-Probleme Anomalien

Kinder mit CHARGE-Syndrom mussen haufig
mehrfach operiert und narkotisiert werden.

Die Anasthesie-Probleme kdnnen folgende
Ursachen haben:

- Nase = Choanalatresie

 Adenoide (Polypen) und Mandelhypertrophie
» Larynx (Kehlkopf) = anatomisch abnormal

« Pharynx (Rachen) = Schluckstérungen

« Trachea/Bronchien = Bronchospasmus

« Aspiration

Postoperative Atemwegsprobleme treten
eher nach chirurgischen Eingriffen auf, die das
Herz-Kreislauf-System und/oder den
Magen-Darm-Trakt betreffen bzw. nach
diagnostischen Untersuchungen.

Personen, die eine Nissen-Fundoplikatio oder
eine PEG-Sonde haben, haben ein deutlich
hoheres Risiko flr anasthetische
Atemwegsprobleme.

Die Kombination mehrerer chirurgischer Eingriffe
unter Anasthesie erhoht das Risiko von
postoperativen Atemwegsproblematiken nicht
(siehe auch Referenz #1).

CHARGE-Kehlkopf Normaler Kehlkopf

Der CHARGE-Kehlkopf hat vorstehende, nach
vorne gerichtete Arytenoide, eine verkurzte
Aryepiglottis und verkurzt erscheinende
Stimmbander.

Eine verminderte Wahrnehmung ist
charakteristisch.

Die Zunge kann zurtckfallen und eine
Obstruktion verursachen.

Das CHARGE-Syndrom ist ein Syndrom mit
Hirnnervenanomalien.

Wenn lhr Kind bereits Schwierigkeiten bei
einer Narkose hatte, sollten Sie dies unbe-
dingt allen Personen mitteilen, die bei
zukuinftigen Narkosen anwesend sind.

-

Fur das medizinische
Fachpersonal

Der Anasthesist sollte sich tiber die
Besonderheiten dieser Patientengruppe
informieren.

Aufgrund der z.T. eingeschrankten
Kooperation der Patienten kdnnen eine
sedierende Pramedikation und die
Anwesenheit der Eltern wahrend der
Einleitung hilfreich sein.

Alle Anasthesien (auch bei kleineren Eingriffen)
mussen in Tertiarmedizinischen Zentren
durchgefiihrt werden.

- Eine langere postoperative mechanische

Beatmung kann erforderlich sein.

Eine entsprechend langere Betreuung im
Aufwachraum oder in einer
Uberwachungspflege oder auf einer
Intensivstation ist sehr empfehlenswert.
Wenn Komplikationen auftreten, ist das
Bebeuteln und Absaugen der Atemwege
das optimale Behandlungsverfahren.
Informieren Sie immer direkt nach
Anasthesieproblemen die Angehdrigen bzw.
geben Sie diese auch an die weiteren
Abteilungen bzw. behandelnden Arzte weiter.
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