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FORMULARZSWIADOWEJZGODY PACJENTKI/KWALIFIKACJILEKARZADO ZNIECZULENIA

Imie i nazwisko PESEL Nr Ksiegi Giownej

Szanowne Panie, planowany zabieg operacyjny ma zostac przeprowadzony w znieczuleniu. W naszym Szpitalu stosowane sg nastepujace rodzaje znieczulenia:
1. znieczulenie ogélne
2. znieczulenie ogdlne + znieczulenie regionalne
3. znieczulenie przewodowe:
a) znieczulenie podpajeczynéwkowe
b) znieczulenie zewnatrzoponowe
Przedstawiona ankieta powinna pomaoc Pani w przygotowaniu sie do rozmowy z lekarzem specjalistg z zakresu anestezjologii i intensywnej terapii. Jezeli w Pani
przypadku mozna bedzie rozwazy¢ przeprowadzenie innej formy znieczulenia niz znieczulenie zaproponowane przez lekarza zostanie Pani o niej dokfadnie
poinformowana.

CO TO JEST ZNIECZULENIE OGOLNE?

Znieczulenie ogdlne oznacza w petni kontrolowane i odwracalne zniesienie stanu $wiadomosci i odczuwania bolu. Pacjent znajduje sie w stanie, ktéry mozna
poréwnac z bardzo gtebokim snem. Za sen i nieodczuwanie bélu w czasie operacji odpowiedzialna jest duza grupa lekdéw, ktére anestezjolodzy podajg dozylnie
oraz w postaci wziewnej wraz z tlenem do oddychania.

W wiekszosci przeprowadzanych znieczuler ogdlnych oddech chorego zastepowany jest urzadzeniem zwane respiratorem, badz jest osobiscie kontrolowany
przez anestezjologa przy uzyciu specjalnego worka oddechowego. Niejednokrotnie lekarze anestezjolodzy tacza ze soba techniki znieczulenia ogdlnego ze
znieczuleniem miejscowym. Potaczenie znieczulenia ogdlnego ze znieczuleniem miejscowym pozwala na zmniejszenie dawek lekdéw znieczulajacych, skraca
okres budzenia sie ze znieczulenia i wydtuza okres nieodczuwania bolu bezposrednio po operacji. Jesli taki sposéb postepowania bedzie mozna zastosowac
w Pani przypadku zostanie Pani o tym poinformowana.

CO TO JEST ZNIECZULENIE PODPAJECZYNOWKOWE?

Znieczulenie podpajeczynowe polega na wprowadzeniu cienkiej igly do worka oponowego, znajdujacego sie w kanale kregostupa, w ktérym znajduje

sie ptyn mdzgowordzeniowy i podaniu do tej przestrzeni leku z grupy znieczulajacych miejscowo (podobnych jak u stomatologa), czesto z dodatkiem
lekéw wspomagajacych (adiuwantéw), a nastepnie usunieciu igty. Wktucie wykonuje sie w odcinku ledzwiowym kregostupa. Na skutek dziatania leku przez
2-3 godziny (niekiedy dtuzej) w obszarze znieczulonym pacjent nie posiada czucia, bélu a nieraz i mozliwosci ruchu. Stan pacjenta przez caty czas jest
monitorowany i pozostaje pod ciggtym nadzorem zespotu anestezjologicznego. Podczas tego rodzaju znieczulenia pacjentka jest przytomna.

CO TO JEST ZNIECZULENIE ZEWNATRZOPONOWE?

Znieczulenie polega na wprowadzeniu przez igte miekkiego cewnika do przestrzeni zewnatrzoponowej kregostupa w odcinku ledzwiowym. Przez cewnik
podawane s3 leki znieczulenia miejscowego. Zabezpieczony cewnik pozostaje, co najmniej do korica zabiegu lub do decyzji lekarza anestezjologa. Tak samo jak
przy znieczuleniu podpajeczynéwkowym pacjentka jest przytomna w trakcie zabiegu.

BEZPIECZENSTWO | RYZYKO ZNIECZULENIA

Na ryzyko zwiagzane ze znieczuleniem wptywa wiele czynnikéw. Naleza do nich wiek, ciezar ciata, ciaza, palenie tytoniu, spozywanie alkoholu, zazywanie
okreslonych lekéw, choroby serca, nerek, watroby, trzustki i wiele innych. Z tego powodu niezbedna jest ocena Pani stanu zdrowia przez lekarza anestezjologa.

ZAGROZENIA | SKUTKI UBOCZNE ZNIECZULENIA REGIONALNEO*

Mozliwy problem Czestosc wystepowania

Powszechne - ok. 1 na 3-10 pacjentéw, w zaleznosci od rodzaju i dawki

Swad skory zastosowanego leku

Znieczulenie podpajeczynéwkowe: powszechne - ok. 1 na 5 pacjentéw

Znaczny spadek cisnienia krwi . . N
ysp Znieczulenie zewnatrzoponowe: sporadyczne - ok. 1 na 50 pacjentow

Podane podczas porodu znieczulenie zewngatrzoponowe nie dziata
wystarczajaco skutecznie, by mozna byto uzupelni¢ je dodatkowa dawka,
wiec konieczne jest wykonanie innego typu znieczulenia do ciecia
cesarskiego

Powszechne - ok. 1 na 8-10 pacjentow

Znieczulenie nie dziata wystarczajgco skutecznie i konieczne jest podanie Znieczulenie podpajeczynéwkowe: sporadyczne - ok. 1 na 20 pacjentéw
dodatkowych lekéw do usmierzenia bélu podczas operacji Znieczulenie zewnatrzoponowe: powszechne - ok. 1 na 7 pacjentéw
Znieczulenie podpajeczynéwkowe nie dziata wystarczajaco skutecznie na Znieczulenie podpajeczynéwkowe: sporadyczne - ok. 1 na 50 pacjentéw

potrzeby ciecia cesarskiego i konieczne jest podanie znieczulenia ogélnego | Znieczulenie zewnatrzoponowe: sporadyczne - ok. 1 na 20 pacjentéw

Znieczulenie zewnatrzoponowe: rzadkie — ok. 1 na 100 pacjentéw

Popunkcyjne bole gowy Znieczulenie podpajeczynowkowe: rzadkie — ok. 1 na 500 pacjentéw

Dziatanie utrzymujace sie przez mniej niz 6 miesiecy: dos$¢ rzadkie - ok. 1 na

Uszkodzenie nerwu (skutkujace na przyktad zniesieniem czucia w obrebie 1-2 tys. pacjentéw
nogi lub niedowtadem nogi) Dziatanie utrzymujace sie przez ponad 6 miesiecy: rzadkie — ok. 1 na 24 tys.
pacjentéw
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Zapalenie opon mdzgowo-rdzeniowych

Bardzo rzadkie - ok. 1 na 100 tys. pacjentéw

Krwiak (skrzep krwi) w kregostupie w miejscu podania znieczulenia
podpajeczynéwkowego lub zewnatrzoponowego

Bardzo rzadkie - ok. 1 na 168 tys. pacjentéw

Ropien lub krwiak powodujacy ciezkie uszkodzenie, w tym paraliz (porazenie
konczyn dolnych)

Bardzo rzadkie - ok. 1 na 100 tys. pacjentéw

W przypadku znieczulenia zewnatrzoponowego:

Przypadkowe wstrzykniecie do zyty w okolicy kregostupa bardzo duzej ilosci
srodka do znieczulenia miejscowego

Bardzo rzadkie - ok. 1 na 100 tys. pacjentéw

Przypadkowe wstrzykniecie do ptynu mézgowo-rdzeniowego duzej ilosci
srodka do znieczulenia miejscowego, co moze powodowac problemy
z oddychaniem, a w bardzo rzadkich przypadkach — utrate przytomnosci

Dosc rzadkie - ok. 1 na 2 tys. pacjentéw

ZAGROZENIA | SKUTKI UBOCZNE ZNIECZULENIA OGOLNEGO*

Mozliwy problem

Czestos¢ wystepowania

Dreszcze Powszechne - ok. 1 na 3 pacjentéw
Bl gardta Powszechne - ok. 1 na 2 pacjentow
Nudnosci Powszechne - ok. 1 na 10 pacjentéw
Bole miesni Powszechne - ok. 1 na 3 pacjentéw

Pekniecia lub zasinienia warg lub jezyka

Sporadyczne - ok. 1 na 20 pacjentow

Uszkodzenia zebéw

Dos¢ rzadkie - ok. 1 na 4,5 tys. pacjentow

Niemozno$¢ wprowadzenia przez anestezjologa rurki do oddychania
w czasie wprowadzenia do znieczulenia

Rzadkie - ok. 1 na 250 pacjentow

Zakazenia dolnych drég oddechowych

Powszechne - ok. 1 na 100 pacjentéw - jednak w wiekszosci przypadkéw
infekcje nie sg powazne

Zachowanie swiadomosci (Swiadomos¢ czesci zabiegu w czasie trwania
znieczulenia)

Dos¢ rzadkie - ok. 1 na 1 tys. pacjentéw
Rzadkie - ok. 1 na 670 pacjentow

Silna reakcja alergiczna

Rzadkie - ok. 1 na 10 tys. pacjentéw

Zgon lub uszkodzenie mézgu

Zgon:

bardzo rzadkie - ponizej 1 na 100 tys. przypadkéw
Uszkodzenie mézgu:

bardzo rzadkie — doktadne dane nie sg znane

ZABIEGI TOWARZYSZACE ZNIECZULENIU

Dodatkowe zabiegi towarzyszace znieczuleniu wykonuje lekarz anestezjolog w celu zwiekszenia bezpieczenstwa chorego podczas operacji i znieczulenia. Ten
sposéb postepowania jest podyktowany potrzeba rozszerzenia technik monitorowania czynnosci uktadu krazenia, oddychania i ukladu nerwowego u chorych
z okreslonym wczesniej wysokim ryzykiem operacyjnym, a takze u chorych w przypadku, ktérych przewiduje sie dtugotrwalty i ciezka operacje lub wtedy, gdy
w czasie operacji wystapia nieprzewidziane powiktania bezposrednio zagrazajace zyciu chorego. Moga to byc:

- cewnikowanie duzych naczyn zylnych i tetniczych,

«  przetaczanie krwi lub jej preparatéw,

. zatozenie cewnika do przestrzeni zewnatrzoponowej,

- zatozenie specjalnej sondy zatrzymujacej krwawienie z przewodu pokarmowego,

- zatozenia cewnika do pecherza moczowego,

«  przedtuzone wspomaganie oddychania.

* na podstawie OAA SZPU-031-230413



str.3z4

Imie i nazwisko

PESEL

ISTOTNE JEST SKRUPULATNE WYPELNIENIE ANKIETY, PONIEWAZ NA JEJ PODSTAWIE LEKARZ MOZE DOBRAC
ODPOWIEDNI RODZAJ ZNIECZULENIA

CZY CHOROWAL/LA PAN/PANI, BADZ CHORUJE NA JEDNA Z WYMIENIONYCH PONIZEJ CHOROB:

TAK

Choroby serca: przebyty zawat migsnia sercowego, choroba wiefcowa

Zaburzenia rytmu serca, wady serca, zapalenie miesnia sercowego

Choroby ukfadu krazenia: nadcisnienie tetnicze, niskie cisnienie krwi

Choroby naczyn: zylaki, niedokrwienie korczyn, béle w podudziach

Choroby drég oddechowych/ptuc: gruzlica, pylica, rozedma, zapalenie ptuc, astma oskrzelowa, POChP

Choroby przewodu pokarmowego: choroba wrzodowa zotadka

Choroby watroby: zéttaczka, kamica pecherzykowa, marskosé¢

Choroby uktadu moczowego: kamica, zapalenie pecherza moczowego

Cukrzyca, dna moczanowa, kolagenozy

Choroby tarczycy

Choroby uktadu nerwowego: padaczka, porazenia, niedowtady

Choroby ukfadu kostno-stawowego: béle kregostupa, dyskopatia

Niedokrwistos¢, sktonnosé do krwawien samoistnych, do wylewéw

Zmiany nastroju: depresja, nerwice

Uczulenia (alergia): katar sienny, wysypki uczuleniowe, uczulenia na leki oraz pokarmy, srodki chemiczne, plaster, jodyne itd.

«  jesli ,TAK"- prosimy wymieni¢ substancje:

«  jesli ,TAK” - prosimy podac objawy uczulenia:

Inne schorzenia/choroby przewlekte:

Czy byt/byta Pan/Pani wczesniej operowana?

Czy miat/miata Pan/Pani transfuzje krwi?

- jesli ,TAK” prosimy podac z jakiego powodu?

Czy byty powiktania w czasie transfuzji krwi?

Czy aktualnie sg zazywane leki?

« Jedli ,TAK" to jakie?

Czy pali Pan/Pani tyton? Jesli ,TAK”: ......ccccocveneererecunec. /dziennie

Czy pije Pan/Pan alkohol: |:| nie |:| rzadko |:| niewiele D regularnie

Czy zazywa Pan/Pani $rodki uspokajajace, nasenne, narkotyczne?

«  Jesli ,TAK" to jakie, jak czesto?
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