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INFORMACIA DLA PACIENTA

PEKOMEHALLIT NMEPEZ, AHECTE3IEO

Hu)Kye HaBefeHi pekomeHaauji woao npouedyp nepen aHectesieto. OCKINIbKK X BUKOHAHHA 3ai1eXUTb
BMK/IOYHO Bif, Baworo 6axkaHHA, AKWO Bu ix 3irHopyete, nosigomTe Npo Ue CBOro aHecrtesiosiora.
Mam’ATainTe, WO B TaKOMY BMMAAKY BM PU3MKYETE CBOIM 3[0POB’AM UM KUTTAM, | HAMKPALLMM BUXO4OM
MOXe ByTU cKacyBaHHA abo nepeHeceHHA aHecTesil.

1. Y cTomaTonora HeobxigHO nepeBipuTM cTaH 3ybiB i npu  HeobxiZHOCTI  nNpoBecTU
NiKyBaHHA/BUAANEHHS Kapio3HMX 3y6iB.

Cnip, AOTPMMYBaATUCb PEKOMEHAALIA MeAMYHOro NepcoHasy B nicasonepalinHomy nepioa.

Mip yac nepebyBaHHA B NiKapHi HE MOXHa CaMOCTIHO NpuiiMaTh Byab-aKi NikK Ta AiETMYHI 406aBKK.
B He NOBMHHI iCTW NpUHAMMHI 6 roamMH A0 aHecTesii, AKWOo He By/10 iHWKWX peKoMeHAALIN.

He moxHa nuTn miHiMym 3a 2 roavHn 0o aHecTesii. eped UMM BU MOXeTe MUTU NPO30pi PianHK
(HanpuKknaa, Boay, CONOAKMIA Yall, MPO30Pi COKM), AKLLO He BYN0 iHWNX pEKOMeHaaLLA.

33 YOTUPW TUNKHI A0 aHeCTe3ii PeKOMEHAYETbCA YTPUMATUCA B4 BXKMBAHHA a/IKOTO/HO | KYPiIHHA.

7. PekomeHayeTbca nomipHe ¢di3MyHe HaBaHTaKeHHA, aflanToOBaHe [0 BallMX MOXAuBoOCTen. lNepen
NNaHOBOK OMepaLield pPeKoOMeHAYEeTbCA He MeHwe 30 XBUAWMH BUKOHYBATU MOMIpHI di3nyHi
HaBaHTAXXEHHA, TaKi AK, HANPWKAag, WeKnaKa xoabba.

8. PekomeHAYEeTLCA 3HATU HAKNAAHI HIrTi, 3MUTU NaK.

9. PekomeHAy€eTbCA 3anNuUTaTh NiKapsa, AKUIA NPOBOAMTL Npoleaypy, WoAo NiAroTOBKM A0 onepauii Ta
cnocoby npoBeAeHHs onepauii, a TakoX Npo nicasonepauiiiin nepiod, (0bMmexKeHHa B GisnyHMX
HaBaHTa)keHb/xoabbi, ki, TpMBanocTi 601bOBOTO CUHAPOMY).

10. 3a AeHb 40 onepalii 6akaHo NPUMHATY BaHHY abo Ayl 3 peTeNbHUM MUTTAM BCbOrO TiNa i BONOCCA.

11. BesnocepeaHbo nepes, BiABiAyBaHHAM onepaLiiHOro 610Ky 3HIMITb yCi 3HIMHI NPOTE3M, KOHTaKTHI
NiH3M, NPUKPACK (CEPEMKKN, NAHLLIOKKM, KabBAYYKM, NIPCUHT, TOAMHHUKK), @ TAKOXK 3MUIATE MaKIfAK.

12. MpoTarom 24 roauH nicaa aHecTesii He MOXHa KepyBaTh aBTOMObGINEM, NPALOBATU 3 MexaHi3Mmamu,
BYKMBATW a/IKOTO/b | MANIUTU, @ TAKOXK BaXKaHO yTPMMATUCA Big, NPUIAHATTA KUTTEBO BAXK/MBUX PilleHb.

AN

o

3 ycima nuTaHHAMM, AKi By 6axkaeTe 3a4aTK, 3BepTaifTeca A0 aHeCTe3ioN0ra Nif Yac KOHCYAbTauji.

1 32981410, LU0 A 03HAMOMMBCA/0ACA 3 HaBeAeHOLo BuLLe iHGopMaLLiED.

[Nata Ta po3bipanBKiA NianUc nauieHTkM/nauieHTa

ZALECENIA PRZED ZNIECZULENIEM

Ponizej przedstawiamy zalecenia dotyczgce postepowania przed znieczuleniem. Poniewaz
spetnienie ich zalezy wytacznie od Panstwa woli, jezeli je Panstwo zignorujg, prosimy aby
znieczulajgcy Panstwa anestezjolog zostat o tym poinformowany. Prosze mie¢ $wiadomosé, ze
ryzykuja wtedy Panstwo swoim zdrowiem lub zyciem, a najlepszym wyjsciem moze by¢ wtedy
odstgpienie lub odroczenie znieczulenia.

1. Bezwzglednie nalezy skontrolowac¢ stan uzebienia u dentysty i jezeli to bedzie konieczne

wyleczyé/usungé zmienione prochniczo zeby.

Nalezy przestrzegac zalecen personelu medycznego w okresie okotooperacyjnym.

Podczas pobytu w szpitalu nie wolno samodzielnie zazywac zadnych lekow ani suplementéw diety.

Nie wolno jes¢ na co najmniej 6 godzin przed znieczuleniem, jezeli nie zostanie zalecone inacze;.

Nie wolno pi¢ na co najmniej 2 godziny przed znieczuleniem. Wczesniej moga panstwo pic klarowne

ptyny (np. woda, stodka herbata, klarowne soki), jezeli nie zostanie zalecone inaczej.

6.  Zalecane jest, aby na cztery tygodnie przed znieczuleniem powstrzymali sie Panstwo od picia
alkoholu i palenia tytoniu.

7.  Zalecany jest umiarkowany wysitek fizyczny dostosowany do Panistwa mozliwosci. Zaleca sie przed
planowym zabiegiem codziennie przez minimum 30 min wykonywa¢ c¢wiczenia fizyczne
umiarkowanym natezeniu, takie jak na przyktad szybki spacer.

8.  Zaleca sie, aby paznokcie pozbawione byty lakieru, tipséw.

9.  Zaleca sie aby zapytali Panstwo lekarza wykonujgcego zabieg jak beda wygladaty przygotowania
operacja, ktérej bedziecie poddani oraz okres pooperacyjny (ograniczenia w wykonywaniu
wysitkdw fizycznych/chodzeniu, w przyjmowaniu positkdw, czas trwania dolegliwosci bolowych).

10. W dniu poprzedzajgcym operacje wskazane jest wziecie kgpieli lub prysznica z doktadnym umyciem
catego ciata i wtosow.

11.  Bezposdrednio przed wyjazdem na blok operacyjny nalezy usung¢ wszystkie ruchome protezy
zebowe, szkta kontaktowe, bizuterie (kolczyki, taricuszki, pierscionki, piercing, zegarki) jak rowniez
zmy¢ makijaz.

12. W czasie 24 godzin po znieczuleniu nie wolno prowadzi¢ pojazddéw, obstugiwaé urzadzen
mechanicznych, spozywac alkoholu, pali¢ papieroséw oraz wskazane jest powstrzymanie sie od
podejmowania zyciowo waznych decyzji.

uhwN

Wszystkie pytania, ktére beda chcieli Panstwo zadaé prosze skierowaé do anestezjologa podczas
konsultacji.

Oswiadczam ze przeczytatam/ em powyzsze informacje.

Data i czytelny podpis pacjentki/ ta

stronanr4



KomnneKc 3aknagis

% Zespot Zaktadow Zatgcznik nr 1

? OXOpOoHW 340P0B'S Opieki Zdrowotnej do Zarzadzenia wewnetrznego nr 222z 17.10.2022 r.
i UewwHi w Cieszynie

IHOOPMALIA 417 ALLIEHTA INFORMACIJA DLA PACIENTA
IM'A Ta MPIBBULLE: vttt 02T HAPOLMKEHHS oottt et ses vt eee e IMig i NAZWISKO: ..o data Urodzenia ...
HoMeEP PESEL: w.vviiicvce e Homep iCTOPIT XBOPOBU .....ccveiviicveceee e PESEL: vt e numer historii Choroby .........cccccvcveeviciiiee e

NEPEZ BUKOHAHHAM AHECTESII

AHecTesia HeobxigHa 4N1s WBWMAKOrO Ta HGe3neyHoro BMKOHAHHA 3aniaHoBaHOI onepauii Ta AeAKWX 4iarHOCTUYHMX
npoueayp. Mia 4ac KoHcynbTauii nikap-aHecTesiosor, 03HAMOMMBLUMCL 3i CTAaHOM 3[0POB'A Ta BCiED MeAWYHO
OOKyMeHTauieto, Bubepe Hanbinbl BignosiaHy ans Bac dopmy aHecTesii. Mig vac becign BiH TaKoX BigNoBICTb Ha BCi
Balli 3aNMTaHHA WoA0 aHecTesii. BiH Takox npoiHpopmye Bac Npo byab-AKi 40AATKOBI A0CNIAKEHHA, HEObXiaHI nepes,
aHecTesi€lo, i Haraflae NpPo AOTPMMAHHA NpasuA (3amilleHnx Ha cTopiHui 4). Mpoueaypa aHecTesii NpoBoAMTUCA B
onepauiHin abo B cneuianbHoO BiaBeAeHOMY NpuMilLeHHi. Mig Yac aHecTesii 3a CTaHOM Baloro 340pos’s byae
Harnaga™M aHectesionoriyHa  6Gpuraga (aHectesionor Ta meacectpa). [o ii 3aBAaHb BXOAUTMME: MOHITOPUHT
MKUTTELIANBHOCTI OpraHiamy Ta pearyBaHHA Npu BUHUKHEHHI CTaHiB, AKi oMy HesnocepeHbO 3arpoXytoTb, CTBOPEHHS
HaKpalLMx YMOB /18 BAKOHaHHA ONepaTopom NpoLeaypuy Ta nonepeaHe nicnsonepauiiHie 3HeboneHHs.

Tun aHecTesii, Aka Bye ocTaTo4HO NigibpaHa 3a BALLO y4acTio, 3a/1eXKNTb Big 6aratbox GakTopis, cepes AKUX: Ball CTaH
340poB'A, obcAr i TpuBanicTb onepauii, po3TallyBaHHA OMNepPOBaHOi 30HM, BalWwux ynogobaHb Ta pekomeHAaaLji
aHecTesionora. OCHOBHa MeTa, KO MW KEPYEMOCA Mpu BMBOPI aHecTesil, — ue 6e3neka nauieHTa. byBatoTb, OAHaK,
CUTyaUii, Konn y3roa)KeHoro Tmny aHecTesii HegoCTaTHbO abo MOro HEMOXAMBO BMKOHATU. AKLLO Le MOXAMBO Ta
Y3rOAKEHO 3 BaMM Nif, vac nepegonepauiinHoi beciam, byae BUKOPUCTAHO iHWMWI TUN aHecTesii. AKLLO Hi, HeobXxigHo byae
BIAMOBMTMCA Bif, onepadlii.

HabepiTbca TepniHHA, AKWO aHecTesioNor BUPIWNUTL BiAKAACTM onepauito. MomiveHi npobaemu 3i 3p0pos'am ByayTb
YTOUYHIOBATUCA, WODO YHUKHYTU HEDaKaHUX YCKNALHEHb.

AKWo BM nepebysaeTe nig, BNAMBOM JiKiB, WO BMN/MBAOTL Ha Bally CBiAOMICTb, abo anKoroato, 40 BacC 3aCTOCYHOTb
npoueaypy, Ak 0 0cobu, AKka He MOKe AaTh iIHGOPMOBaHy 3roay Ha aHecTesito.

AKWO B ByAb-AKMI MOMEHT BU BUPILLKTE, LLO He HaskaeTe pobUTKU onmepaLLilo UM aHecTesito 3a3aaneriib Y3roaKeHum
cnocobom (HaBiTb /ieKaum Ha onepauiiHOMy CTOAI), aHecTesioNor, BMKOHYKOYM Bawi 6akaHHA, BiAMOBWUTLCA BiA
BMKOHaHHA aHecTesii i nepeBee Bac Hasazg y nanarty.

BignosiaHo 40 3aKOHOAABCTBA, NIiC/A PO3MOBM 3 AaHECTE3i0/10roM Nepes, NPoBeAeHHAM aHecTesii, B NOBUMHHI 4aTh Ha
Hei cBoto iHbopMmoBaHy 3roay. Lle 03Hayae, Lo BoHa (3roaa) AiicHa, nLie AKLLO BX NOBHICTIO PO3yMieTe MeTo4 aHecTesil,
NoB’A3aHi 3 HUM PU3MKM Ta MOX/IMBOCTI 3aCTOCYBaHHSA iHLIOrO MeToay NikyBaHHs. 3roAa HaAaeTbCA B NMCbMOBIN GopMmi
Ta niaTBepaKyeTbca Bawum posbipaveum nianucom. AKWO Bu He moxeTe nignucatncs, Bu moxkeTe cKaacTu
BO/IEBUABNEHHA B MUCbMOBI GOPMI TaKUM YMHOM, WOD 3POOUTM Ha AOKYMEHTi BiABWTOK Nasbus YOPHWUIOM,
a yNoBHOBAKeHa Bamu ocoba Hanuwe 6ins uporo BiAbUTKa CBOE iM’A Ta NPi3BuMLLE Ta NiANMLIETbCS.

Y [eAkux cuTyauifx pilleHHs Npo 3rody Ha aHecTesito NMPUIUMAETbCA BalMM 3aKOHHWMM OnikyHOM abo cnibHO
(HanpwuKknag, 6aTbKM 3 AUTUHOI Big 16 poKiB). Y BUHATKOBMX, HaA3BMUYAMHMX CUTYaLisX MOXe 3HaA0bUTMCA 3MiHa paHille
Y3roAsKEHOro NiKyBaHHA, @ By He 3moxKeTe MPUMHATM Take pilleHHA. Y TakuMx CUTyauiax, BignoBiAHO A0 YMHHOrO
3aKOHOAABCTBA, 3roAa UM 3anepeyeHHs POAMHN He BPaTUMYTLCA A0 yBaru, a pilleHHsA 3a Bac NPUIAMYTb Nikapi abo, AKLLO
€ Yac, cya y cnpaBax oniku.

www.szpitalslaski.pl

PRZED ZNIECZULENIEM

Aby szybko i bezpiecznie wykona¢ u Panstwa zaplanowang operacje oraz niektére zabiegi diagnostyczne
konieczne jest znieczulenie. W trakcie konsultacji, anestezjolog po zapoznaniu sie z Paristwa stanem zdrowia
oraz catoscig dokumentacji medycznej, wskaze znieczulenie najbardziej dla Panstwa odpowiednie. W trakcie
rozmowy odpowie takze na wszystkie Panstwa pytania dotyczace znieczulenia. Poinformuje Paristwa rowniez
o ewentualnych dodatkowych badaniach koniecznych do wykonania przed znieczuleniem oraz przypomni
o przestrzeganiu zasad. Znieczulenie bedzie wykonane na sali operacyjnej lub w specjalnie do tego
przeznaczonym pomieszczeniu. Nad Panstwa zdrowiem przez caty czas znieczulenia bedzie czuwat zespot
anestezjologiczny (anestezjolog i pielegniarka). Do jego zadan bedzie nalezato: monitorowanie czynnosci
zyciowych organizmu oraz reagowanie w przypadku wystgpienia standéw bezposrednio mu zagrazajacych,
stworzenie najlepszych warunkéw operatorowi do wykonania zabiegu oraz wstepne pooperacyjne leczenie
przeciwbdlowe.

Znieczulenie, ktore ostatecznie zostanie z Panstwa udziatem wybrane, zalezy od wielu czynnikdw, wtaczajac
w to: Panstwa stan zdrowia, rozlegtos¢ oraz czas trwania operacji, umiejscowienie okolicy operowanej,
Panstwa preferencje, preferencje anestezjologa. Nadrzednym celem, ktéorym kierujemy sie przy wyborze
znieczulenia, jest bezpieczenstwo pacjenta. Zdarza sie czasami, ze uzgodniony rodzaj znieczulenia nie
wystarcza do przeprowadzenia zabiegu lub nie mozna go wykona¢. Jezeli bedzie to mozliwe i zostanie
z Panstwem uzgodnione podczas rozmowy przedoperacyjnej, zostanie zastosowany inny rodzaj znieczulenia.
Jezeli nie, konieczne bedzie odstgpienie od zabiegu.

Prosimy o cierpliwos$¢, jezeli anestezjolog zadecyduje o odroczeniu zabiegu. Zauwazone problemy zdrowotne
zostang wyjasnione w celu unikniecia zdarzen niepozadanych.

Jezeli beda Panstwo pod wptywem lekéw majacych wptyw na stan swiadomosci lub alkoholu beda Parstwo
traktowani jak osoby, ktére nie sg wstanie wyrazi¢ $wiadomej zgody na znieczulenie.

Jezeli w ktorymkolwiek momencie zdecydujg Panstwo, ze nie chcecie byé operowani czy tez znieczulani
w uzgodniony wczeéniej sposdb (nawet lezagc na stole operacyjnym), lekarz anestezjolog wypetniajac
Panstwa wole odstapi od znieczulenia i skieruje Panstwa z powrotem do oddziatu.

Zgodnie z prawem, po rozmowie z anestezjologiem, przed wykonaniem znieczulenia musza Paristwo wyrazic¢
na nie $wiadomga zgode. To znaczy, ze jest ona wazna jedynie wowczas, kiedy zostata wyrazona przy petnym
zrozumieniu przez Panstwa sposobu znieczulenia, zagrozen z nim zwigzanych oraz mozliwosci zastosowania
innego sposobu leczenia. Ma ona forme pisemng i jest potwierdzona Parnstwa czytelnym podpisem. Jezeli
nie mogg sie Panstwo podpisac, bedziecie mogli Panistwo ztozy¢ oswiadczenie woli w formie pisemnej w ten
sposob, ze uczynicie Paristwo na dokumencie tuszowy odcisk palca, a obok tego odcisku osoba przez Panstwa
upowazniona wypisze swoje imie i nazwisko oraz ztozy swoj podpis.
W niektérych sytuacjach decyzje o zgodzie na znieczulenie podejmie za Panistwa wasz opiekun prawny lub
podejmiecie jg wspdlnie (np. rodzice wraz z dzieckiem po ukornczeniu 16 r.z.). W wyjatkowych, nagtych
sytuacjach moze zaistnie¢ koniecznos¢ zmiany uzgodnionego wczesniej leczenia, a Paristwo nie beda w stanie
o tym decydowaé. W takich sytuacjach zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa, zgoda lub sprzeciw
rodziny nie bedg brane pod uwage, a decyzja podjeta zostanie za Panstwa przez lekarzy lub jezeli bedzie na
to czas Sad Opiekuniczy.
www.szpitalslaski.pl
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BWAN AHECTE3IT RODZAJE ZNIECZULENIA

1. 3aranbHa aHecTesiA (Tak 3BaHMI HAPKO3)

Lle BMA aHecTesia nonsrae Ha BiAKAtOYEHHi HaraTbox QYHKLiA OpraHiamy naujieHTa nig 4Yac onepauii
(30Kpema, cBigoOMOCTi, 6ONLOBMUX BiAYYTTIB, 34aTHOCTI CAMOCTIMHO AMXaTW, PyXaTUCA) WAAXOM BBeAEHHSA
BiANoBiAHMX npenapatiB 6e3snocepeaHbo y BeHy abo y BAoMxyBaHe MOBITPA. YacTo nifg Yac upboro TMny
aHecTesii NpUCTpPii, AKMIA HA3MBAETbCA anapaTOM LWTY4YHOI BEHTUAALIT NereHb, AMXaEe 3a NalieHTa yepes
TPpyOKy, AKa BCTABAAETLCA B ropno abo Tpaxeto. 3arasbHy aHeCTesito MOXHA NOEAHYBaTU 3 610Ka4o0
nepudepuyHnX HepBiB abo eniaypanbHOO aHecTesier.

2. AHanbrocepauis/ cepauis

Lle BuA, aHecTesia MONArae Ha BBEAEHHI MpenapariB, AKi MOJErwyTb HEeMPUEMHI BiAYYTTA Ta, 4acTo,
amHesito nogji, 3i 36eperkeHHAM cnisnpali 3 nauieHTom. BinbyBaeTbca WASXOM BHYTPilWHbOBEHHOTO abo
iHranAuiMHOro BBEAEHHA aHecTeTuKiB. [lpyM CcamMoCTiMHOMY 3acTOCyBaHHi MOro [AoCTaTHbO ANA
[iarHOCTUYHMX NPOLIelyp 3 HU3LKOKO IHTEHCUBHICTIO 6010, MOro 4acTo BUKOPUCTOBYIOTL Ha A0AaTOK 0
perioHasbHOI abo MicLieBoi aHecTesil (AMB. HMKYe).

3. AHecTtesionoriyHnii MoHITOpUHT

[ONArag y MOHITOPWUHTY QHECTE3I0NI0OTOM KUTTEBO BAXK/UBUX NMOKA3HUKIB NaLLiEHTa (LMXaHHA, TUCKY, NYy/bCY,
CBIZOMOCTI) Mif Yac npoueaypu, ika MOXKe BUKOHYBATUCb OMepaTopom Mif, MiCLLEeBOI aHecTesieto abo, y
pasi MiHimanbHoro 6oato, 6e3 aHecTesii. AKWO Ue HeobxiaHo (binb, TpuBOra, BiACYTHICTL chiBnpauji 3
NaLiEHTOM), aHeCTe3ioN10r BTPYYAETLCS, WOD 3abe3neunT beaneyHe BUKOHAHHA Npoueaypu.

4. CnuHHOoMO3KOBa/ enigypanbHa aHecTesia (Tak 38aHa cnMHHa abo criHasbHa aHecTesid) 3 MOXAMBICTIO
BBEAEHHSA CHOAiMHMX 3acobiB

Monarae B TMMYACOBOMY NMPUMMUHEHHI BiAYYTTA HO/I0, YaCTO TAKOX PYXY, B HUNKHIM YacTuHi Tina (Bia Tanii
BHM3), 3 MOM/IMBICTIO 30EpeXKEeHHA CBIZOMOCTI Mig, Yac npoueaypu. 3aCTOCOBYETLCA LWAAXOM BBEAEHHS
aHecTeTMKa besnocepesiHbO B CMMHHOMO3KOBUIA KaHan 6ina HepB.iB, WO MAYTb Bif CMMHHOMO MO3KY (TaK
3BaHa NyHKLiA), iHOAj aHEeCTe3i0/10r MOXe 3a/ULLNTKY cnewianbHui KaTeTep 6ins Hepsis, Wob nicaa onepadji
MOHa byno 6e3nepepBHO BBOAMUTM 3HEDO/IIOOYI NpenapaTu.

5. B/0KaZa OKpeMux HepBiB/ rpyn HepBiB 3 MOXK/IMBICTIO BBEAEHHA CHOAINHWX Npenapartis

MonAarae B TMMYaCOBOMY 3HATTI HOAIO i/abo pyxy B NeBHil obnacTi Tina (HaluacTiwe Ha KiHuiBKax). Moro
OTPUMYIOTL LLAXOM BBEeHHA aHeCTeTMKa B OKOINLL HEPBIB, AKI BiANOBIAAIOTb 33 AaHY AINAHKY Tina, yepes
0aMH abo KinbKa NPOKOAIB. IHOAI aHECTEe3it0 OTPUMYIOTb LUNAXOM BBEAEHHA NpenapaTy y BeHy KiHUiBKY, B
AKI Ha AeAKMIA YaC NPUNMHAIOTD KPOBOTIK CMEeLLiaNbHOK MaHKEeTOH0.

AHecTesif - e cepio3He BTPYYaHHA B XKUTTEAIANbHICTL OpraHiamy. KoxHe Take BTPy4YaHHA Nos’A3aHe
3 0COBNMBMM PU3MKOM, i HIXTO HE MOe rapaHTyBaTh Bam, Lo Bce npoiize 3a NaaHoM.

Mpobnemn, AKI MOXYTb BWMHMKHYTM nig 4ac aHecTesii, € Hacamnepesn HaCAIAKOM XPOHIYHMX
3axBOpIOBaHb, AKi BaC OBTAXKYIOTb (TOMy [ysKe BaK/IMBO CTapaHHO 3aMOBHIOBATU MepefonepaLiiHy
aHecTe3i0N0ori4HY aHKEeTY), BOHM TaKOX MOB'A3aHi 3 xapakTepom onepalii Ta YCKNagHEHHAMM, AKi i
CYNPOBOAXKYIOTb, PIAKO CaMa aHeCTe3iA MOXe BUKAMKATU YCKNAAHEHHSA.

www.szpitalslaski.pl

1.  Znieczulenie ogdlne (tzw.narkoza)
Polega na zniesieniu wielu funkcji organizmu pacjenta na czas operacji (w tym swiadomosci, odczuwania
bélu, mozliwosci samodzielnego oddychania, poruszania sie), poprzez podaz odpowiednich lekéw
bezposrednio do zyty lub do wdychanego powietrza. Czesto podczas tego typu znieczulenia, poprzez rurke
wprowadzong do gardta lub tchawicy, oddycha za pacjenta urzadzenie zwane respiratorem. Znieczulenie
ogolne moze by¢ taczone z blokadami nerwéw obwodowych lub znieczuleniem zewngtrzoponowym.

2.  Analgosedacja/ sedacja
Polega na podazy lekédw powodujacych ztagodzenie nieprzyjemnych doznan oraz czesto niepamieé
zdarzenia, przy zachowanej wspoétpracy pacjenta. Uzyskuje sie jg poprzez podaz lekow znieczulajgcych
dozylnie lub wziewnie. Samodzielnie stosowana jest wystarczajgca przy zabiegach diagnostycznych
o niewielkim nasileniu bolu. Czesto jest uzupetnieniem znieczulenia regionalnego lub miejscowego (patrz
nizej).

3. Monitorowana Opieka Anestezjologiczna
Polega na monitorowaniu przez anestezjologa parametréw zyciowych pacjenta (oddech, cisnienie, praca
serca, $wiadomos¢) podczas zabiegu, ktory operator moze wykonaé¢ w znieczuleniu miejscowym lub
w przypadku jego minimalnej bolesnosci bez znieczulenia. Jezeli bedzie to konieczne (bdl, niepokdj, brak
wspotpracy z pacjentem) anestezjolog interweniuje, aby umozliwi¢ bezpieczne wykonanie zabiegu.

4,  Znieczulenie podpajeczynéwkowe/zewnatrzoponowe (tzw. znieczulenie do plecéw lub kregostupa)
z mozliwoscig podazy lekdw nasennych
Polega na czasowym zniesieniu odczuwania bolu, czesto rowniez ruchu, w dolnych czesciach ciata (od pasa
w dét), z mozliwoscig zachowania $wiadomosci podczas zabiegu. Uzyskuje sie je poprzez podaz leku
znieczulajgcego bezposrednio do kanatu kregowego, w poblize nerwédw wychodzacych z rdzenia kregowego
(tzw. punkcja), czasami anestezjolog moze pozostawi¢ w poblizu nerwdéw specjalny cewnik, aby po operacji
mozna byto podawac leki przeciwbdlowe w sposdb ciggty.

5.  Blokada pojedynczych nerwéw/grup nerwéw z mozliwoscig podazy lekéw nasennych
Polega na czasowym zniesieniu odczuwania bélu i/lub zniesieniu ruchu, w okreslonej okolicy ciata
(najczesciej na konczynach). Uzyskuje sie j3 poprzez podaz leku znieczulajagcego w poblize nerwow
zaopatrujgcych dang okolice ciata poprzez pojedyncze lub wielokrotne naktucia. Czasami znieczulenie
uzyskuje sie przez podaz leku do zyty koriczyny wktdrej za pomocaspecjalnego mankietu zatrzymano na
pewien czas przeptyw krwi.

Znieczulenie jest powazng ingerencjg w czynnosci zyciowe organizmu. Kazda taka ingerencja wigze sie
z okreslonym ryzykiem i nikt nie moze zagwarantowac Panstwu, ze wszystko potoczy sie tak, jak jest to
planowane.

Problemy, ktére moga wystapi¢ podczas znieczulenia, sg przede wszystkim nastepstwem obcigzajgcych
Panstwa chordb przewlektych (dlatego jest bardzo wazne, aby$cie Panstwo rzetelnie postarali sie
wypetni¢ przedoperacyjng ankiete anestezjologiczng), zwigzane sg takze z charakterem operacji oraz
powiktaniami, ktore jej towarzysza, a najrzadziej z powiktaniami znieczulenia.
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INFORMACIA DLA PACIENTA

PU3MK YCK/TAOHEHD

HuK4ye HaBeAEeHO YacTOTy YCKNaLHEeHb, NOB’'A3aHMX 3 aHeCTesieto:

[Oyxe vacto (8ig 1:1 8o 1:9) (sianosigae MMOBIPHOCTI BUKUHYTV opaa/peLuky 1:2, BUKMHYTH WICTKY Npu KMAKY KybuKa 1:6)
HemocTaTHE BA0KyBaHHA nicasonepauiiHoro 6ot 1:2, 6inb y ropai 1:2, 6a0BaHHA/HyA0Ta 1:4, NOPYLIEHHA MOBHOIO
KOHTaKTy, KOPOTKOYACHI (40 TVXHA) NopyleHHA opieHTau,i (y ocib ctapwe 60 pokis) 1:4, 3anamopoyeHHs. 1:5, 03HoO
1:5, ronosHi 60ni 1:5, 60ni B cNKHi (4um goBwe onepadis, TMm YacTiwe) 1:2-5, TMM4yacoBa HenpoxiAHiCTb apTepii nicas
KaHtonauii 1:5, Timyacosa rayxoTa (nicna cybapaxHoiganbHoi aHecTesii) 1:7;

Yacro (1:10 go 1:99) (Bignosifae MmoBipHOCTI BUraLwy Tpbox Lndp B SloTepei 1:11, oTpumaHHA ABoxX nap y nokepi 1:20,
BUKMAQHHA ABOX NiAPAL WICTOK Ha KybuKy 1:36, oTprMaHHsa TPinKM B nokepi 1:50, pu3nKy cmepTi YonoB.ika y Bilj 55-64
pokis 1:74)

cunbHuit Binb nicna sennkux onepauii 1:10, ronosHi 6oni nicaa nyHKuii (8 geHb onepauii) 1:10, nossa po3naais
opieHTauji (y ocib ctapwe 60 pokis) npotarom 3 micAuis nicna aHectesii 1:10, TMMYacosi nopylweHHA 3opy (nicas
3aranbHoi aHecTesii) 1:20, 6inb y m'azax 1:20, 3axpunnictb 1:20, nHeBMOTOpaKc (nicns aHecTesii By3nis Hepsis) 1:20,
TPaBMMU POTOBOI MOPOXHUHM 1:20, YTBOPEHHA reMaToMU NpU KaHIONALT BEAMKUX BEHO3HMX cyamH 1:35, noBTOpHMIA
iHbapKT miokapaa 1:40, cmepTb Nig, Yac HeraHoOro XipypriyHoro BTpyYaHHa 1:40, TPaH3UTOPHE MOLWKOAMKEHHS HEPBIB,
WO CMPUYMHAE CEHCOPHI/pyX0Bi po3naan (3aranbHa aHectesis) 1:50, TMMYacoBa 3aTpuMmKa cedi (nicns LeHTpasbHMX
6n0kag) 1:50;

Heuacro (1:100 ao 1:999) (MmosipHOCTI BUralwy 4oTupbox udp 8 SloTepei 1:206, oTpumaHHa dya-xaycy B nokepi 1:700)
nocTiHe NopyleHHs opieHTauii (y ocib ctapwe 60 pokis) 1:100, Tpusani ronosHi 6oni nicna nyHkuii 1:100, nosHa
HenpoxiaHicTb apTepii (nicns kaHonayii) 1:100, Tpasma 3y6is 1:100, 36epeskeHa ceigomicts 6e3 BiguyTTa 6010 (nig, vac
3aranbHoi aHectesii) 1:300, cmepTsb y nicasonepauyjiiHomy nepiodi 3 6yab-akoi npuumHm 1:200, CTiiKe NOWKOAKEHHS
NiIKTbOBOTO HEpPBa (3arasbHa aHecTesis) 1:300, eninenTuuHWit Hanag, (perioHapHa aHecTesia) 1:500;

Pigko (1:1000 o 1:9999) (sianosiaae moBipHOCTI cmepTi npu disnyHomy ctpec-tecTi 1:2000, oTpMMaHHA Kape B nokepi
1:4000, 3arnbeni 8 4TI Ha npoTA3i poky 1:8000)

NoLIKOAKEHHs poriskm 1:1000, NOCTiMiHe NOWKOAMKEHHS HEPBIB, KPiM NIIKTbOBOTO (3arasnbHa aHecTtesis) 1:1000, TOKCcHYHa
A8 npenaparis, WO BUKOPUCTOBYIOTLCA A/A PerioHanbHoi/ micuesoi aHectesii 1:1500, noBepHEHHA A0 CBiZOMOCTI
3 6onem (3arasbHa aHecTesia) 1:3000, 3ynuHKa cepus 1:1500 ao 3000, cTilike NOLIKOAKEHHS HepBa nicaa eniaypanbHol
aHecTesii 1:2000, cTillke NOLWKOOXKEHHS HepBa nicaa CNMHHOMO3KOBOI aHecTesii Ta nepudepuyHoi 6nokaam 1:5000,
enigypanbHuii abeuec (nicns eniaypanbHoi aHecTesii) 1:5000, cMepTb, NOB’A3aHa 3 aHECTe3i€l0 Y TAXKKOXBOPUX NaLLiEHTIB
(ankoronikis; NauieHTIB 3 cepL,EBOI HEAOCTATHICTIO, 3 MATONONIYHUM OXKMPIHHAM, 3 BaXKKUMU 3aXBOPIOBAHHAMM NErEHIB,
Ha Aianisi, 3 NoraHo KOHTPONbOBaHWM Ajabetom) 1:5000;

[Oyxe piako (1:10000 zo 1:99999) (sisnosizae VimoBipHOCTI BUNagKoBoi cmepTi Bgoma 1:11000, posirpatuy n'aTipku
B Jlotepei 1:11000, cmepTi Nig Yac NonboTy Ha AenbTannaHi 1:80000)

anepria Ha nikn 1:10000, cTiiika rayxoTa (3aranbHa aHectesis) 1:10000, ToKcMuyHa Aia enigypanbHux nikis 1:10000,
3yMnMHKa cepus, Nos’a3aHa 3 perioHapHoto aHectesieto, 1:15000, cmepTb, nos’s3aHa 3 aHecTesieto 1:50000, napanid
YyepenHux HepsiB (Mic/1a CIMHHOMO3KoBOI aHecTesii) 1:50000;

3pigka (meHwe 1:1000000) (signosigae MimoBipHOCTI 3armbeni B asapii notara 1:500000, oTpvMaHHA posan-daew
1:650000)

CMepTb, MOB'A3aHa 3 aHecTesi€lo, MalieHTIB 3 XOpolwMM cTaHom 3gopos's 1:100000, TeTpanneria (cnvHanbHa/
enigypanbHa) 1:100000, nocTiiHa chninoTta (3aranbHa aHectesia) 1:125000, enigypanbHa rematoma (cnuHanbHa/
enigypanbHa) 1:200000
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RYZYKO POWIKtAN

Ponizej przedstawiono powiktania, zwigzane ze znieczuleniem, pod wzgledem czestosci wystepowania:

Bardzo czeste (1:1 do 1:9) (odpowiada prawdopodobienstwu wyrzucenia orta/reszki 1:2, wyrzuceniu széstki przy rzucie
kostka1:6)

niedostateczne opanowanie bolu pooperacyjnego 1:2, bél gardta 1:2, wymioty/nudnosci 1:4, utrudniony kontakt stowny,
krétkotrwate (do tygodnia) zaburzenia orientacji (u ludzi po 60 roku zycia) 1:4, zawroty gtowy 1:5, dreszcze 1,5, béle
gtowy 1:5, bdle plecéw (im dtuzsza operacja tym czesciej)1:2-5, przejsciowa niedroznos¢ tetnicy po kaniulacji 1:5,
przejsciowa gtuchota (po znieczuleniu podpajeczynéwkowym) 1:7;

Czeste (1:10 do 1:99) (odpowiada prawdopodobieristwu wylosowania tréjki w LOTTO 1:11,otrzymaniu dwdch par
w pokerze 1:20, wyrzuceniu dwdch széstek kostkg pod rzad 1:36, otrzymaniu tréjki w pokerze 1:50, ryzyku $mierci
mezczyzny w wieku 55-64 lat 1:74)

silny bol po duzych operacjach 1:10, popunkcyjne bdle gtowy (w dniu operacji) 1:10, wystepowanie zaburzen orientacji
(u ludzi powyzej 60 roku zycia) w okresie 3 miesiecy od znieczulenia 1:10, przejSciowe zaburzenia widzenia (po
znieczuleniu ogdlnym) 1:20, béle miesni 1:20, chrypka 1:20, odma (po znieczuleniu splotu nerwowego) 1:20, urazy jamy
ustnej 1:20, powstanie krwiakéw przy kaniulacji duzych naczyn zylnych 1:35, ponowny zawat serca 1:40, zgon podczas
operacji w trybie natychmiastowym 1:40, przejsciowe uszkodzenie nerwéw powodujgce zaburzenia czucia/ zaburzenia
ruchu (znieczulenie ogdlne) 1:50, czasowe zatrzymanie moczu (po blokadach centralnych) 1:50;

Niezbyt czeste (1:100 do 1:999) (wylosowania czwdérki w LOTTO 1:206, otrzymaniu fula w pokerze 1:700) trwate
zaburzenia orientacji (u ludzi powyzej 60 roku zycia) 1:100, przedtuzajace sie popunkcyjne béle gtowy 1:100, catkowita
niedroznos¢ tetnicy (po kaniulacji) 1:100, uraz zebdéw 1:100, zachowana $wiadomos$¢ bez poczucia bdlu (podczas
znieczulenia ogdlnego) 1:300, zgon w okresie okotooperacyjnym z jakiejkolwiek przyczyny 1:200, trwate uszkodzenie
nerwu fokciowego (znieczulenie ogdlne) 1:300, napad padaczkowy (znieczulenie regionalne) 1:500;

Rzadkie (1:1000 do 1:9999) (odpowiada prawdopodobieristwu zgonu podczas testu wysitkowego 1:2000, otrzymania
karety w pokerze 1:4000, Smierci w wypadku drogowym wciggu roku 1:8000) uszkodzenie rogéwki 1:1000, trwate
uszkodzenie innych nerwdéw niz tokciowy (znieczulenie ogdlne) 1:1000, toksyczne dziatanie lekéw stosowanych do
znieczulenia regionalnego/ miejscowego 1:1500, powrdt $wiadomosci z bdlem  (znieczulenie ogdlne) 1:3000,
zatrzymanie pracy serca 1:1500 do 3000, trwate uszkodzenie nerwéw po znieczuleniu zewngtrzoponowym 1:2000,
trwate uszkodzenie nerwdw po znieczuleniu

podpajeczynéwkowym i blokadzie obwodowej 1:5000, ropieri nadtwarddéwkowy (po znieczuleniu zewngtrzoponowym)
1:5000, zgon zwigzany ze znieczuleniem u pacjentéw ciezko chorych (alkoholicy; pacjenci z niewydolnoscia serca,
z patologiczng otytoscia, z ciezkimi chorobami ptuc, dializowani, ze Zle kontrolowang cukrzyca) 1:5000;

Bardzo rzadkie (1:10000 do 1:99999) (odpowiada prawdopodobienstwu przypadkowego zgonu w domu 1:11000,
wylosowaniu pigtki w LOTTO 1:11000, zgonu podczas lotu na lotni 1:80000)

uczulenie na leki 1:10000, trwata gtuchota (znieczulenie ogdlne) 1:10000, toksyczne dziatanie lekdéw stosowanych do
znieczulenia zewnatrzoponowego 1:10000, zatrzymanie krazenia zwigzane ze znieczuleniem regionalnym 1:15000, zgon
zwigzany ze znieczuleniem 1:50000, porazenie nerwdw czaszkowych (po znieczuleniu podpajeczynéwkowym) 1:50000;

Sporadyczne (ponizej 1:1000000) (odpowiada prawdopodobienstwu zgonu w wypadku kolejowym 1:500000, otrzymaniu
pokera 1:650000)
zgon zwigzany ze znieczuleniem pacjentéw w dobrym stanie zdrowia 1:100000, porazenie czterokoriczynowe
(znieczulenie podpajeczyndwkowe/zewnatrzoponowe) 1:100000, trwata $lepota (znieczulenie ogdine) 1:125000, krwiak
nadtwarddéwkowy (znieczulenie podpajeczyndwkowe/ zewnatrzoponowe) 1:200000
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