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Patient:
Zentrum des Handelns der Folgenden. Hauptauftrag: Schlafen, stillhalten, nicht bluten. 
Qualifikation: Ist krank.

Chirurg:
Der Mann mit dem Messer. Hat das Kommando, eben weil er ein Messer hat. Völlig 
unselbstständig: Muss sich beim Anziehen helfen und auch sonst bedienen lassen (s. 
Instrumentierende Pflegekraft) und braucht immer mindestens einen Assistenten. 
Hauptauftrag: Schneiden, Knoten, Kommandieren. Qualifikation: Wurde zum 
Medizinstudium gezwungen und hat deshalb häufig miese Laune und lässt diese 
vorzugsweise am Anästhesisten oder dem PJ aus. Wäre eigentlich lieber Klempner/
Tischler/Schlosser geworden.

Instrumentierende Pflegekraft:
Arbeitet nur auf Zuruf des Chirurgen. Kennt ca. fünf Millionen Ausdrücke für “Schere” und 
ebensoviele für “Pinzette”. Muss schon vor dem Chirurgen wissen, was als nächstes 
gemacht wird, um diesen mit entsprechendem Material zu bedienen. Hauptauftrag: Dem 
Chirurgen beim Anziehen helfen und ihn bedienen und den PJ alle 35 Sekunden darauf 
Hinweisen, sich nicht unsteril zu machen. Qualifikation: Krankenpflegeausbildung und 
Zusatzqualifikation “OP” oder Ausbildung als OTA. Erfahrungen in der Säuglingspflege 
vorteilhaft zur Betüdelung des Chirurgen.

Springer:
Die Brücke zwischen der sterilen und der unsterilen Zone (=Kann die Blut-Hirn-Schranke 
überwinden). Ist nie da, wenn man ihn braucht. Hat das Öffnen von steril Verpackten 
Dingen zur Kunstform erhoben. Kann innerhalb von fünf Minuten eine sterile (im Sinne von 
keimfrei), lebende Maus organisieren, wenn er muss. Hauptauftrag: Besorgen und 
Anreichen von Zeug, das zwischen steriler Zone und dem Rest der Welt wechseln muss. 
Den PJ alle 35 Sekunden darauf Hinweisen, sich nicht unsteril zu machen. Qualifikation: 
Krankenpflegeausbildung, Zusatzqualifikation “OP”. Erfahrungen auf dem Schwarzmarkt 
und Unterweltkontakte hilfreich.

Anästhesist:
Der Beste Freud des Patienten: Sorgt für Schmerzfreiheit und angenehme Träume. 
Natürlicher Feind des Chirurgen. Laut Chirurg an allem Schuld, was im OP nicht klappt. 
Existiert in genau zwei Aktivierungszuständen und kann binnen Millisekunden zwischen 
diesen Umschalten: Prä-Koma und Prä-Panik. Hauptauftrag:Narkose machen, sich im 
entscheidenden Moment von der Anästhesiepflegekraft wecken lassen und generell die 
Schuld auf sich nehmen. Qualifikation: Hat Medizin studiert und schon mal einen Joint 
geraucht - und obwohl er nicht inhaliert hat wirkt das Zeug noch immer…

Anästhesiepflege:
Hat immer das richtige Medikament in der richtigen Dosierung in einer Spritze aufgezogen 
in der Kitteltasche. Kann auch Säuglingen am Handrücken eine G14-Braunüle legen und 
schämt sich nicht, das auch zu tun. Hauptauftrag: Weckt den Anästhesisten, wenn das 
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Narkosegerät nach Aufmerksamkeit piepst. Qualifikation: Krankenpflegeausbildung mit 
Zusatzqualifikation “Anästhesie+Intensiv”. Kein Hörschaden.

Reinigungskraft:
Beseitigt das vom Rest der Truppe hinterlassene Schlachtfeld. Immer zu zweit. 
Hauptauftrag: Aufwischen, Abwischen, Nachwischen. Qualifikation: Kann einen Mop 
bedienen, ohne sich und andere zu verletzen tun. Kann unterschiedliche 
Desinfektionsmittel zumindest anhand der Flaschenform- und -farbe unterscheiden. Weiß 
zwar nicht genau, was MRSA ist, weiß aber das man danach besonders gründlich mit 
*ZeugInDerGroßenGrünenBuddel* sauber macht.

OP-Koordinator:
Fühlt sich als Zentrum der Macht im Mikrokosmos OP. Leider hört niemand je auf ihn. 
Kann gleichzeitig fünf Kommandos an sechs verschiedene Leute ausgeben und dabei 
telefonieren. Hauptauftrag: Planen und Organisieren, Druck machen. Qualifikation: 
Krankenpflegeausbildung, fragl. Zusatzqualifikation “OP”. Erfahrungen als Chef einer 
Drückerkolonne vorteilhaft.

Schleuser:
Stellt den Erstkontakt des Patienten mit dem Mikrokosmos OP her. Generell bei den 
Patienten unbeliebt weil er sie aus dem kuschelig-warmen Bett auf den eiskalten, 
stahlharten OP-Tisch bugsiert, häufig unter zuhilfenahme einer Art Kran. Natürlicher Feind 
des Schleusers ist die Schwerkraft. Hauptauftrag: Den richtigen Patienten auf dem 
richtigen Tisch in den richtigen Saal fahren und ihn nach der OP wieder ins richtige Bett 
legen. Qualifikation: Meist Zivi/FSJʼler. Sollte lesen können. Erfahrungen im Hochbau 
vorteilhaft.

Der RA-/RS-Praktikant:
Unterstützt oder behindert je nach Fähigkeiten und Kenntnisstand das Anästhesieteam so 
gut er kann. Lernt Basisfähigkeiten der Intensivmedizin, die er aufgrund der Gesetzeslage 
in Deutschland niemals anwenden werden darf. Freut sich wie Bolle, wenn er intubieren 
darf. Hauptauftrag: Aufnahme von Informationen. Nichts kaputtmachen. Qualifikation: In 
Ausbildung zum RA/RS.

Die Kaffemaschiene:
In jedem OP-Trakt mindestens einmal vorhanden und läuft 24-7, 365 Tage im Jahr. 
Ritueller Treffpunkt aller oben genannten mit Ausnahme des Patienten. Wird aufgrund der 
Giftmischereierfahrung vor allem von Mitgliedern des Anästhesieteams bestückt und 
produziert den Treibstoff, ohne den kein OP je funktionieren würde. Die Bedienung ist eine 
hohe Kunstform und Grundlage der Einweisung aller Neulinge im Mikrokosmos OP. Die 
Qualität der Patientenversorgung und die Stimmung korrelieren direkt mit der Qualität des 
Kaffees. Hauptauftrag: Produktion eines legalen Sucht- und Aufputschmittels. 
Qualifikation: Für den Dauerbetrieb zugelassen. Sollte Idiotensicher bedienbar sein.


