P ANESZTEZIOLOGIA ES INTENZIV TERAPIA

Intézmény neve, cime, érzéstelenitést végzé osztaly neve, osztalyvezeté neve

TUDNIVALOK ES UTASITASOK AMBULANS/EGYNAPOS
BEAVATKOZASOK ESETEN

Tisztelt Betegiink!

Sziveskedjék az alébbi tajékoztatét elolvasni!
A tervezett miitétet megel6zSen On elGszor az anesztezioldgiai ambulancia el6készit6 munkéja
soran, majd kozvetlentil a mtitét el6tti napon talalkozik osztalyunk altatéorvoséaval.

A fajdalmas vizsgalatokat, kezeléseket és mfitéti beavatkozasokat rendszerint érzéstelenitéssel
végezzilk. Az érzéstelenitésben, a beavatkozas idején a 1égzés, a vérkeringés és egyéb szervek
miikodésének fenntartasdban az érzéstelenitést végzs anesztezioldgus orvos illetékes. Munkéja a
beavatkozast végzd, operald orvossal egyiittmiikddve az On biztonsagat szolgalja.

Az érzéstelenités kiillonbozd mdodszerekkel torténhet.
1. Altatés (4ltaldnos érzéstelenités)

A fajdalommentesség az egész testre kiterjed, és ontudatvesztéssel tarsul. Az alvashoz hasonlé
allapotba kertil, amit a m{tét végéig tartunk fenn.

A miitétet megel6zGen mar a kérteremben vagy az el6készitében tabletta vagy injekcié formédjaban
megkapja az el6készitést. A miit6ben a kéz véndjaba inftiziot vezetiink be, majd az érzéstelenitést
altalaban azon at adott injekcidval kezdjiik el. Hosszabb mtitétek esetén ezt az injekci6t
megismételjiik, vagy altatogdzokat adunk arcmaszk, gégemaszk, illetve a 1égcsébe vezetett cs6
(tubus) segitségével, amikor On mar alszik. Ezekkel a modszerekkel kozvetleniil a tiiddbe juttatjuk
az oxigén és altatégazok keverékét.

Az altatas sordn biztonsagi riasztokkal felszerelt, korszert miiszerek (monitor, altatégép) segitenek
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az On alapvetd élettani miikodésének fenntartasaban.
2. Regionalis, helyi érzéstelenités

A fajdalommentesség a test operalandd/miitendd tertiletére korlatozodik, ontudatvesztéssel nem
péarosul.

A kar {6 idegtorzsének érzéstelenitése a fels§ végtag teljes érzéstelenségét okozza.

Gerinc kozeli (spinalis vagy epiduralis) érzéstelenitésnél az als6 végtag, csipd és az alhas
fadjdalommentessége érhets el. Ennél a médszernél a gerincoszlop egy megadott pontjan
érzéstelenitSt fecskendeziink az érzg idegek kozé vagy koré. Az injekcio el6tt a bort
érzéstelenitjiik, igy a beavatkozés gyakorlatilag fdjdalommentes.

A KkielégitQ érzéstelenités velejardja, hogy az érintett végtagot atmenetileg a mtitét alatt nem érzi és
nem képes mozgatni a beteg.
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Mindkét médszernek vannak elényei és hatranyai, ezért mindig a tervezett mttét és az On
altalanos allapota szempontjabol legmegfelel6bbet javasoljuk.

Az érzéstelenitési eljarasok veszélyei

Sajnos minden beavatkozés veszélyekkel, nem vart kovetkezményekkel jarhat. Az altatassal
kapcsolatos sulyos szovédmények azonban még rossz altaldnos allapott betegeknél is ritkdk. Az
altalanos érzéstelenités (altatas), amely korszer gyogyszerekkel, altatogépekkel torténik, lehetévé
teszi, hogy a légzést, keringést és a tobbi szerv miikodését is biztonsdgosan fenntartsuk.

Az altatas altalanos mellékhatdsai, sz6vodmeényei:

Nagyon gyakori:
e Szaraz torok
e Atmeneti zavartsag, tajékozatlansag
* Hanyinger, hanyas
* Fejfajas
 Hatfajas

Gyakori:
* Vénagyulladés
¢ ErGs fajdalom miitétet kovetSen
e Atmeneti lataszavar
* Szdjsériilés
* VerGér véletlen szurdsa kozponti véna biztositdsakor
* Nehéz légutbiztositas
* Remeggés, hidegrazas

Kevésbé gyakori:
* Fogsértilés
* Gégegorcs
* Gépek meghibasodasa
* Véletlen ébrenlét
* Légutbiztositas kivitelezhetetlensége

Ritka:
* Gyodgyszerallergia
 Szivmegallas
* Halalozas

A szovédmények elkertilése érdekében a szervezet miikodését kiilonféle késziilékek segitségével
(EKG stb.) folyamatosan ellendrizziik.
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A regionadlis, helyi érzéstelenités mellékhatasai

A helyi érzéstelenités egyes tipusai kisebb megterhelést jelentenek a szervezetnek, az esetlegesen
el6fordul6 idegsériilések ritkak.

Gyakori:
* Fejfajas
e Atmeneti vizelési zavar

Kevésbé gyakori:
* Derékfajas
¢ Talyog epiduralis kantilalast kovetSen
* Kozponti idegrendszer gorcsei
* Szivmegallas

Nagyon ritka:
* Alsé testfél bénulasa
* Gerinchértya bevérzése
* Halalozas

Azokat a problémakat, amelyek Onnél nagyobb eséllyel fordulhatnak el6, az altatdorvos mondja el
részletesen az els@ taldlkozasuk alkalméval.

Kérijiik, hogy a miitét el6tt sajat érdekében tartsa be a kovetkezdket:

* A miitét kezdete el6tt ne egyen, ne igyon, ne dohanyozzon! A pontos idépontot altatéorvosa
hatarozza meg.
............. 6rakor még ihat folyadékot,
.............. 6rakor még ehet konnyen emészthet§ ételt.

* Kivehet6 fogprotézisét, kontaktlencséjét tavolitsa el!

e Ekszereit vegye le, mossa le a koromlakkot, szemfestéket!

¢ Testékszereit (piercing) tavolitsa el!

¢ Kérdezzen!

A mftétet kdvetSen:
e A miitétet kovetSen az On elbocsatdsdnak szamos feltétele van.
* Csak akkor bocsatjuk el, ha:
- nincs sebészeti probléma;
- az On tudata, itél6képessége tiszta;
onalléan képes jarni;
tud onalléan inni, vizeletet tiriteni;
nincs hanyingere;
- fajdalma egyszert fajdalomcesillapitokkal jol csillapithato.
* Az érzéstelenitést kovetSen jar6 betegként nem ajanlatos az utcan egyediil kozlekedni.
Hozzétartozoi kiséretében vagy taxival térjen haza.
e Sziikség esetén gondoskodni kell az On otthoni ellatdsarél, apolasardl.
* Az altatas utéhatdsa miatt leghamarabb csak 24 dra elteltével vehet részt aktivan az utcai
forgalomban, dolgozhat gépen, fogyaszthat alkoholt, tandcsos szerz6dést, megallapodast kotnie.
e Etelt, italt mértéktartéan fogyasszon a mitét napjan.
* Fdjdalomcsillapitdsra a szokvanyos gyogyszerei alkalmasak, hacsak az altatéorvos egyéb
készitményt nem ajanl.
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Az érzéstelenitést kovetSen betartandd, csak Onre vonatkoz6 szabalyok:

Panasz, sz6védmény esetén az alabbi telefonszamon folyamatosan kap tanacsot, segitséget:
Telefonszdm:.........................
e Kérdezzen!

Ha barmit részletesebben szeretne tudni, batran kérdezze meg altatborvosatdl a mtitét elStti
taldlkozaskor!

Igazolom, hogy a fenti tudnival6kat tudomasul vettem.

Datum: év hénap nap
a felvilagositast végzd a kérdéivet kitolts beteg,
anesztezioldgus orvos alairasa illetve torvényes képviseldje

vagy a nyilatkozattételre jogosult
cselekvBképes személy alairasa

Intézmény neve, cime, érzéstelenitést végzd osztaly neve, osztalyvezetd neve

ALTATASRA, REGIONALIS ES HELYI ERZESTELENITESRE
VONATKOZO TAJEKOZTATASTOL VALO ELTEKINTES

A tervezett mitéti beavatkozasomat megel6zSen dr. .................... felajanlotta a
részletes tdjékoztatast az érzéstelenités modjara, kivitelezésére vonatkozoan, azonban a részletes
tajékoztatasra nem tartok igényt.

Datum: év hénap nap
a felvilagositast végzo a kérdésivet kitolts beteg,
aneszteziologus orvos alairasa illetve torvényes képviselGje
vagy a nyilatkozattételre jogosult
cselekvBképes személy alairdsa
1. tanu alairasa 2. tanu alairasa
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