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Pouceni pacienta o anestézii
VaZena pani, vazeny pane,

mate podstoupit operacni i diagnosticky vykon v Rokycanské nemocnici a.s. Vétsina operaci a
bolestivych vysetfeni se provadi pfi znecitlivéni, které zajistuje odborny lékar — anesteziolog. Abychom Vam
zajistili potfebny komfort i bezpedi pfi vykonu, je tfeba, abyste vénoval/a pozornost nasledujicimu sdéleni.
Umozni Vam to pripravit si dotazy, které budete moci polozit anesteziologovi pfi osobnim pohovoru
v ramci podepisovani informovaného souhlasu.

I. INFORMACE PODANE PACIENTOVI/ ZAKONNEMU ZASTUPCI*

a) Udaje o ucelu, povaze, predpokladaném prospéchu, nasledcich a moznych rizicich anestézie:

Ucel vykonu

Anestezie umoznuje klidné a bezbolestné provedeni operacniho/vysetfovaciho vykonu. Po celou
dobu anestezie jste pod pfimym dohledem odborného |ékare — anesteziologa, ktery sleduje Vase Zivotni
funkce (krevni tlak, puls, okysli¢eni krve ...)

Povaha vykonu

PFi celkovém znecitlivéni je docasné vyrazeno veskeré vnimani pacienta, véetné bolesti. Latky, které
toto zajistuji, se podavaji do Zily a/nebo inhalaéné, v nékterych pfipadech je nutno po usnuti zajistit dychaci
cesty rourkou a pfipojit operovaného k dychacimu pfistroji. Tim je zajisténo okysliceni téla a také privod
uspavacich plynQ. Po operaci je zastaven pfivod uspavacich latek a tim je docileno probuzeni pacienta.

PFi mistni anestezii se znecitlivi pouze pozadovany okrsek téla, védomi pacienta zGUstava zachovano.
Necitlivosti se dosahne aplikaci znecitlivujici latky do blizkosti prislusného nervu nebo do oblasti bederni
patere (spinalni anestezie). Pri spindlni anestezii je pak rozsah znecitlivéni podstatné vétsi a pouziva se pfi
operacich na dolni poloviné téla. Bezbolestnost mlze byt prodlouzena zavedenim tenké hadicky
(epiduralniho katetru) do bederni patere.

Neékteré méné bolestivé vykony nevyzaduji podani celkové nebo mistni anestezie a Ize je provést
v analgosedaci. Pfini se aplikuji Iéky mirné tlumici védomi a Iéky proti bolesti. Zmirni se tedy bolest a
navodi slaby spanek. Tento typ se mlzZe pouZit také jako doplnéni mistni anestezie. Pfi nedostate¢ném
ucinku pristupujeme k prohloubeni do celkové anestezie.

Predpokladany prospéch
Zamezeni vnimani bolesti béhem operace zabrani spusténi nezddoucich reakci organizmu na
operacni vykon a umozni provedeni operacniho vykonu v potfebném rozsahu.

Nasledky a rizika anestezie

celkova anestezie: pooperacni nevolnost, zvraceni, pocit Skrabani v krku pfi poskozeni hlasivek,
vylomeni zub(l (zejména defektnich) pfi obtizném zajistovani dychacich cest, zdvazné poruchy srde¢niho
rytmu, pokles krevniho tlaku, srde¢ni selhani, atypické reakce na podana Iéciva (anafylakticky Sok, maligni
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hypertermie), vdechnuti Zalude¢niho obsahu s naslednym zanétem plic. Tyto komplikace mohou vést
k trvalym porucham organizmu, vyZzadovat |éCbu na jednotce intenzivni péce, a i pres veskerou |écbu
skoncit smrti.

mistni anestezie: do¢asné omezeni pohyblivosti dolnich koncetin, bolesti hlavy, selhani metody ve
smyslu ¢astecného ucinku ev. zpomaleny nastup, alergicka reakce na podanou latku, nebo krevni
vyron/infekce v misté aplikace s neurologickymi poruchami.

b) Pouceni o alternativach anestézie a o moZnostech volby pacienta mezi nimi:

Provedeni operacniho/vysetiovaciho vykonu bez anestezie neni pro bolestivost mozné. Alternativy
spocivaji pouze v pouZiti rdznych typl anestezie, které se mohou u vybranych vykont vzajemné
kombinovat.

c) Udaje o0 mozném omezeni v obvyklém zplisobu Zivota po provedeni anestézie (Ize-li pfedpokladat):

Nekomplikovana anestezie nevede k Zddnému omezeni obvyklého zplsobu Zivota, vyjma kratkého
obdobi kolem operacniho vykonu. Po provedeni celkové anestezie mlzZete pocitovat pfechodnou
malatnost a spavost, poruchu soustfedéni, paméti, dezorientaci. Budete omezeni v pfijmu tekutin a stravy
po dobu trvani mozné nevolnosti nebo dle typu operacniho vykonu. V ramci zajisténi bezpecnosti budete
mit kratce po vykonu omezenu pohyblivost.

d) Udaje o provedeni kontrolnich zdravotnich vykon( po anestezii:

Pacient je po nekomplikované anestezii predan na standardni oddéleni, kde jsou v pravidelnych
intervalech sledovany Zivotni funkce. Délka a frekvence sledovani zavisi na délce anestezie a zdravotnim
stavu. V pripadé, Ze to stav nemocného nebo charakter operacniho vykonu vyZzaduje, probiha sledovani
pacienta na jednotce intenzivni péce.
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