
Einzelknüpfnähte

Zahl fortlaufender Nähte

◯ 0 ◯ 1

Naht

Trepanationsdurchmesser

Patient

Spender

└┴┘
└┴┘

Angabe in Millimeter

(bei profilierter 

Trepanation bitte den 

äußeren Durchmesser 

angeben)

Perforierend 

Lamellär posterior

Lamellär stromal

Homologer Limbusanteil

Kataraktoperation simultan

Trepanationstechnik

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

OP-Technik

Stromale Vaskularisationen

Re-Keratoplastik

Abstoßungsanamnese ipsilat.

Glaukomoperationen ipsilat.

Sonstige:_______________

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

Prognosefaktoren (ipsilateral)

OP-Datum └┴┘└┴┘└┴┘DD MM JJ

└┴┘└┴┘└┴┘ └┴┘└┴┘└┴┘DD MM JJ

Beobachtungsdatum

Transplantattransparenz

Grad 1

Grad 2

Grad 3

◯1

◯ 2

◯ 3

Irisdetails nicht mehr zu erkennen

Irisdetails zwar sichtbar, aber Trübung 
des Stromas/Ödem des Transplantates

Irisdetails sehr gut sichtbar

Abstoßungsreaktionen

└┴┘└┴┘└┴┘DD MM JJ

Datum der Abstoßung

Epithelial/Limbus

Stromal

Endothelial

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

Endothelzelldichte └┴┘└┴┘
Zellen pro 

Quadratmillimeter

Epithelstörungen

└┴┘└┴┘└┴┘DD MM JJ
Datum der Störung

Keratitis superficialis

Erosio

Ulkus

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

Weitere Kompliationen

└┴┘└┴┘└┴┘DD MM JJ

Datum der Komplikation

Art der Komplikation ___________________________

_______________________________________________

Transplantat/Operationsdaten

Spendernummer

Kontamination (Medium) ◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1
Einzelknüpfnähte

Eine fortlaufende Naht

Zwei fortlaufende Nähte

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

Nahtentfernung

Keratometrie

└┴┘
└┴┘

Hauptachse 1

Hauptachse 2

Angabe in 

Dioptrien

_______________________________________________

◯ 0 ◯ 1
Re-Keratoplastik indiziert

└┴┘
└┴┘
,

,

_______________________________________________

_______________________________________________

└┘
Zahl 

Quadranten

_______________________________________________

└┘Nachbeobachtung: fortlaufende Nr.

└┘S. Anleitung

└┘

Primäres Tp.-Versagen?

Endopththalmitis postop.?

Krankheitsübertragung via Tp.?

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

Pflichtangaben (§ 7 TPGGewebeverordnung) !

└┴┘└┴┘└┴┘DD MM JJ
Geburtsdatum

____________________________Indikation

______________________________Name

______________________________Vorname

Transplantatempfänger



Einzelknüpfnähte

Zahl fortlaufender Nähte

◯ 0 ◯ 1

Naht

Trepanationsdurchmesser

Patient

Spender

└┴┘
└┴┘

Angabe in Millimeter

(bei profilierter 

Trepanation bitte den 

äußeren Durchmesser 

angeben)

Perforierend 

Lamellär posterior

Lamellär stromal

Homologer Limbusanteil

Kataraktoperation simultan

Trepanationstechnik

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

OP-Technik

Stromale Vaskularisationen

Re-Keratoplastik

Abstoßungsanamnese ipsilat.

Glaukomoperationen ipsilat.

Sonstige:_______________

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

Prognosefaktoren (ipsilateral)

OP-Datum └┴┘└┴┘└┴┘DD MM JJ

└┴┘└┴┘└┴┘ └┴┘└┴┘└┴┘DD MM JJ

Beobachtungsdatum

Transplantattransparenz

Grad 1

Grad 2

Grad 3

◯1

◯ 2

◯ 3

Irisdetails nicht mehr zu erkennen

Irisdetails zwar sichtbar, aber Trübung 
des Stromas/Ödem des Transplantates

Irisdetails sehr gut sichtbar

Abstoßungsreaktionen

└┴┘└┴┘└┴┘DD MM JJ

Datum der Abstoßung

Epithelial/Limbus

Stromal

Endothelial

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

Endothelzelldichte └┴┘└┴┘
Zellen pro 

Quadratmillimeter

Epithelstörungen

└┴┘└┴┘└┴┘DD MM JJ
Datum der Störung

Keratitis superficialis

Erosio

Ulkus

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

Weitere Kompliationen

└┴┘└┴┘└┴┘DD MM JJ

Datum der Komplikation

Art der Komplikation ___________________________

_______________________________________________

Transplantat/Operationsdaten

Spendernummer

Kontamination (Medium) ◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1
Einzelknüpfnähte

Eine fortlaufende Naht

Zwei fortlaufende Nähte

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

Nahtentfernung

Keratometrie

└┴┘
└┴┘

Hauptachse 1

Hauptachse 2

Angabe in 

Dioptrien

_______________________________________________

◯ 0 ◯ 1
Re-Keratoplastik indiziert

└┴┘
└┴┘
,

,

_______________________________________________

_______________________________________________

└┘
Zahl 

Quadranten

_______________________________________________

└┘Nachbeobachtung: fortlaufende Nr.

└┘S. Anleitung

└┘

Primäres Tp.-Versagen?

Endopththalmitis postop.?

Krankheitsübertragung via Tp.?

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

◯ 0 ◯ 1

Pflichtangaben (§ 7 TPGGewebeverordnung) !

└┴┘└┴┘└┴┘DD MM JJ
Geburtsdatum

____________________________Indikation

______________________________Name

______________________________Vorname

Transplantatempfänger

• Die Pflichtangaben sind umrandet und mit Rufzeichen gekennzeichnet. Jeder Operateur 
muss die Pflichtangaben gemäss §7 TPG einmalig ausfüllen; andere anderen Angaben 
sind freiwillig.

• Bogen bitte zwei mal ausfüllen (Fristen: direkt nach der Operation und max. 6 Monate 
später)

• Rechte Spalte bei fehlender Nachbeobachtung ggf. leer lassen.

• Für die Nachbeobachtungen (z.B. Fadenentfernungen) jeweils neue Bögen ausfüllen (dann 
in der linken Spalte nur Transplantatnummer angeben, ggf. zusätzlich Patientenaufkleber 
darunter), fortlaufende Nummer beachten.

• Kodierung der Ankreuzfelder: 0= nein; 1= ja.

• Kodierung Trepanationstechnik: 1= Handtrepan; 2= Geführtes System; 3= Excimer-Laser; 
4= Femtosekunden-Laser; 5= Sonstige Trepanationstechnik.

Ausfüllhinweise

Wie auf Transplantatbogen

War das Transplantat 
kontaminiert?

PKP

DSAEK/ DMEK/ PLEK
ALK/ DALK/ EPI

Limbo-KP

„Triple“

Beispiele
(gängige Abkürzungen)

Datum der Nachkontrolle

Liegt Transplantatversagen 
vor?

Ggf, NM eintragen, wenn 
nicht messbar.

Ggf, NM eintragen, wenn 
nicht messbar.

Fortlaufende Nummer (pro 
klinischer Nachbeobachtung)

Kodierung s. oben

Operation
Nachbe-

obachtung

NOP eintragen, wenn das 
Transplantat nicht 
verwendet wurde

Bereits der Verdacht ist 
meldepflichtig


