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ANKIETA ANESTEZJOLOGICZNA
Swiadoma zgoda na postepowanie anestezjologiczne

Imig¢ i nazwisko
Pesel

Uwaga — ponizszy tekst prosze bardzo doktadnie przeczytaé, a wszelkie watpliwosci bezwzglednie wyjasnic
z lekarzem.

Bez wykonania znieczulenia wigkszo$¢ zabiegow operacyjnych jest niemozliwe do przeprowadzenia.

Znieczulenie moze okaza¢ si¢ konieczne rowniez do przeprowadzenia niektorych procedur diagnostycznych.
Znieczuleniem zajmuje si¢ zespot anestezjologiczny: lekarz anestezjolog i pielegniarka anestezjologiczna. Ich
zadaniem jest bezbolesne i bezpieczne przeprowadzenie pacjenta przez zabieg operacyjny. Rolg lekarza jest rowniez
wybranie optymalnego sposobu postepowania anestezjologicznego, w oparciu o aktualny stan wiedzy medycznej, stan
zdrowia oraz specyfike planowanego zabiegu operacyjnego lub diagnostycznego.
Wszystkie procedury anestezjologiczne przy spetnieniu wspotczesnych standardéw dotyczacych personelu i1 sprzetu sa
bardzo bezpieczne dla pacjenta. Jednak kazda , nawet najprostsza czynno$¢ medyczna jest zwigzana z mozliwoscia
wystgpienia powiktan. Szczegdlowe 1 prawdziwe przedstawienie swojego stanu zdrowia przed znieczuleniem pomoze
anestezjologowi w zminimalizowaniu jego ryzyka.

Prosze¢ zapozna¢ si¢ z ponizej przedstawionymi informacjami, a nast¢pnie Prosze wypemhi¢ ankiete
anestezjologiczng, ktora zawiera pytania dotyczace stanu Panstwa zdrowia. Prosimy o wypelnienie kwestionariusza
i odpowiedzi na pytania poprzez postawienie znaku X w odpowiedniej kratce.

Przed kazdym znieczuleniem anestezjolog przeprowadza konsultacje i badanie fizykalne (m.in. zmierzy
ciSnienie, ostucha pluca, zmierzy tetno) — zapyta wowczas m.in. o przebyte operacje stosowane leki, uczulenia,
aktualne choroby. Nalezy z nim szczerze porozmawiaC, poniewaz pomini¢cie lub zatajenie niektorych informacji
moze utrudni¢ bezpieczne przeprowadzenie znieczulenia i spowodowaé powiktania. (na przyktad zatajenie informacji
o tym ze pacjent co$ jadt w okresie 6 godzin przed operacjg moze doprowadzi¢ do zachtystowego zapalenia ptuc —
bardzo groznego dla zycia pacjenta. Po zbadaniu Pana(i) i analizie dodatkowych badan anestezjolog ocenia ryzyko
zwigzane ze znieczuleniem i operacja i zaproponuje najbezpieczniejszy sposob znieczulenia dostosowany do rodzaju
1 zakresu zabiegu operacyjnego i stanu Pana(i) zdrowia.

Wyrozniamy nast¢pujgce rodzaje znieczulen: ogdlne, przewodowe (podpajeczyndwkowe, zewnatrz oponowe,
blokady splotéw i nerwow obwodowych), dozylne oraz sedacj¢ z nadzorem anestezjologicznym.

Znieczulenie ogélne

Znieczulenie ogodlne zwane czgsto przez pacjentdw narkoza polega na podaniu pacjentowi réznych lekow
dozylnie i gazoéw anestetycznych przez uklad oddechowy celem osiagniecia glebokiego snu, bezbolesnosci
1 zwiotczenia mig$ni. Zazwyczaj przed znieczuleniem anestezjolog umieszcza maske na twarzy pacjenta, przez ktora
otrzymuje tlen, po czym podaje dozylnie lek nasenny i po okoto 30-50 sek. pacjent zapada w glgboki sen,
a anestezjolog wykonuje intubacj¢ dotchawicza, czyli umieszcza rurke intubacyjng w jego tchawicy. Rurka stanowi
polaczenie pomiedzy aparatem do znieczulenia a ukladem oddechowym pacjenta. Aparat do znieczulenia ,,podaje”
tlen, powietrze niezb¢dne do Zzycia, poniewaz pacjent sam nie moze oddycha¢ z uwagi na podane wczesniej leki
zwiotczajace, ktoére czasowo odbierajg site migSniowa cztowieka. W glebokim $nie i zwiotczeniu chirurg wykonuje
operacje, po skonczeniu ktorej anestezjolog zaprzestaje podawania lekow podtrzymujacych znieczulenie i podaje leki
odwracajace. Rozpoczyna si¢ budzenie — pojawia si¢ wlasny oddech, powraca sita migsniowa 1 §wiadomos¢, po czym
anestezjolog usuwa rurke intubacyjng. Dzigki nowoczesnym technikom znieczulania oraz pelnemu i cigglemu
monitorowaniu, powiktania znieczulenia ogdlnego zdarzaja obecnie bardzo rzadko. Powiktania moga dotyczy¢
kazdego etapu znieczulenia i sg to uszkodzenia uzgbienie, bol gardta, kaszel, chrypka, niepowodzenie intubacji, ro6zne
reakcje alergiczne (rumien , pokrzywka, obrzgk glosni, wstrzgs anafilaktyczny), mechaniczne uszkodzenia tchawicy
lub strun glosowych, nagle zatrzymanie serca, zachly$niecie si¢ pacjenta trescig zotadkowa, goraczka ztosliwa,
trudnosci z wybudzeniem spowodowane ukrytymi wadami genetycznymi lub nieleczonymi wczesniej chorobami.
Znieczulenie podpajeczynowkowe i zewnatrz oponowe

Znieczulenia te wykonuje si¢ do zabiegdw na konczynach dolnych i podbrzuszu. Pacjenta uktada sie
w pozycji lezacej na boku lub siedzacej pochylong glowa w kierunku klatki piersiowej. Anestezjolog myje i odkaza
kilkakrotnie okolice kregostupa ledzwiowego, po czym wprowadza tam bardzo cienkg igle (tzw. punkcja ledzwiowa),
przez ktora podaje lek do tzw. przestrzeni podpajeczyndwkowej lub zewnatrz oponowej. Podany lek powoduje
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czasowg blokade ruchowg i czuciowg — czyli pacjent nie jest w stanie porusza¢ konczynami i nie czuje bolu. Czas
trwania blokady zalezy od rodzaju i ilosci uzytego leku. Zaleca si¢ lezenie tylko do momentu utrzymywania si¢
blokady. Do powiktan tych znieczulen zalicza si¢ po punkcyjne béle glowy, béle plecoOw, zatrzymanie moczu,
nieskuteczna blokada, powiktania neurologiczne (najrzadziej!) - krwiak w kanale kregowym, ropien, zapalenie opon,
zespot ogona konskiego z nietrzymaniem stolca i moczu.
Blokada splotow i nerwéw obwodowych

Znieczulenia te polegaja na naktuciu iglg miejsca, w ktorym znajduje si¢ splot nerwowy badz nerw i podaniu
leku w t¢ okolice. Pacjent w czasie nakluwania -’szukania nerwu”- moze czu¢ tzw. ,,prad”’- nieprzyjemne doznanie
jakie odczuwa przy uderzeniu si¢ w ok. tokcia. W czasie znieczulenia pacjent odczuwa dr¢twienie, mrowienie lub
rozchodzace si¢ ciepto. Sg to normalne objawy wystepujace w czasie wykonywania blokady. Powiklaniami moga by¢
krwiak w miejscu wkiucia, odma optucnowa, czasowe porazenie struny glosowej, chrypka, opadanie powieki,
drgawki , uszkodzenie nerwu , niepetna blokada. W czasie tych znieczulen podaje si¢ pacjentowi dodatkowe $rodki
uspokajajace.

Niezaleznie od rodzaju znieczulenia, podczas trwania operacji, anestezjolog bedzie stale nadzorowal prace
serca, pluc i1 inne czynno$ci organizmu oraz natychmiast leczyl powiklania, gdyby takie wystapily. Ponadto po
operacji bedzie troszczyt si¢ o zniesienie bdlu pooperacyjnego.

Kazdy pacjent , u ktorego przewidywane jest wykonanie znieczulenia, powinien zaprzesta¢ spozywania
positkow (takze gumy do Zucia, cukierki, kawa z mlekiem) co najmniej 6 godzin, a spozywania plynow klarownych
(woda, sok bez-miazszowy) co najmniej 4 godziny przed znieczuleniem. Zabrania si¢ palenia papierosoOw minimum
6 godzin przed operacja, a najlepiej 6 tygodni przed.

Przed znieczuleniem w trybie planowym pacjent otrzymuje premedykacije. Jest to uspokojenie pacjenta przed
znieczuleniem — najczgsciej stosuje si¢ tabletki lub zastrzyk. Po otrzymaniu premedykacji pacjent powinien leze¢
w t6zku, poniewaz moga wystapi¢ zawroty glowy lub sennos¢. Sg to normalne objawy.

Rano w dniu zabiegu nalezy zdja¢ wszelkie ozdoby (kolczyki, pierscionki, obraczki, zegarki, tancuszki) zmy¢
lakier z paznokci, usung¢ makijaz, szkla kontaktowe, wyjaé protezy zgbowe oraz oprozni¢ pecherz moczowy.
Wykona¢ doktadng toalete ciata.

Leki dotychczas przyjmowane mozna pobra¢ zgodnie z zaleceniami przedoperacyjnymi anestezjologa.

Znieczulenie i1 zabieg operacyjny wykonuje si¢ w obrebie bloku operacyjnego na sali operacyjnej. Po
wstepnym przygotowaniu (ponownym sprawdzeniu tozsamosSci pacjenta, zapytaniu o ostatni positek i ptyn, ulozeniu
na stole operacyjnym, zatozeniu wkiucia tzw. wenflonu do zyty, podtaczeniu kroplowki) rozpoczyna si¢ znieczulenie.

Jezeli po przeczytaniu tej informacji nasuwajg si¢ Panu(i) jakie$ pytania i watpliwo$ci zwigzane ze
znieczuleniem , prosimy o zadawanie pytan anestezjologowi podczas konsultacji przedoperacyjne;.

Pytania tak nie Nie
wiem

Czy pozostaje Pan/i pod opieka lekarza specjalisty?

kardiologa

pulmonologa

neurologa

Innego/wymienic/

Czy leczyl/a si¢ Pan/i kiedykolwiek w szpitalu?
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Czy byV/a Pan/i wcze$niej operowany/a?
Jesli tak, prosze wymieni¢ operacje

Czy wystapity problemy podczas znieczulenia?

Czy u kogo$ z Pana/i rodziny wystepowaty problemy przy znieczuleniu?

Czy zazywa Pan/i leki? Jesli tak , prosz¢ je wymieni¢

Dotyczy kobiet — czy jest Pani w cigzy?

Choroby uktadu sercowo-naczyniowego

Nadci$nienie tetnicze

Choroba wiencowa/dusznica bolesna/bdle w klatce piersiowej

Zaburzenia rytmu serca, kolatania serca

Zawal mig$nia sercowego

Wada serca

Zapalenie mig$nia sercowego

Stenty wewnatrznaczyniowe

Czy budzi si¢ Pan/i w nocy z powodu dusznosci?

Choroby uktadu oddechowego

Astma oskrzelowa

POCHP, rozedma

Gruzlica

Czy kiedykolwiek przebyt/a Pan/i zottaczke?

Czy choruje Pan/i na watrobg?
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Czy choruje Pan/i na nerki?

Czy choruje Pan/i na choroby przewodu pokarmowego?

Czy choruje Pan/i na tarczycg?

Czy choruje Pan/i na choroby reumatologiczne?

Czy choruje Pan/i na choroby neurologiczne?

Czy choruje Pan/i na choroby krwi?

Czy wystepujg u Pana/i jakieckolwiek uczulenia? Jesli tak, prosz¢ wymienic¢

Czy korzysta Pan/i z aparatu stuchowego?

Czy ma Pan/i protezy zgbowe, korony, aparat korekcyjny?

Czy ma Pan/i ruszajace si¢ lub wyszczerbione zeby?

Czy pali Pan/i tyton?

Czy pije Pan/i alkohol?

Czy zazywa Pan/i narkotyki?

Oswiadczenia pacjenta

Oswiadczam, iz zapoznatem/tam si¢ z treScig niniejszego formularza oraz zostatem/fam poinformowany/na

o proponowanym rodzaju znieczulenia.

Oswiadczam, iz udzielitem/am doktadnych odpowiedzi na przedstawione powyzej pytania i nie zataitem/am

zadnych informacji dotyczacych stanu mojego zdrowia i przebytych chorob.

Oswiadczam, iz mialem/am mozliwo$¢ zadawania pytan dotyczacych proponowanego

1 otrzymatem/am na nie odpowiedz.

Wyrazam pelng i Swiadoma zgode na proponowany rodzaj znieczulenia.

Podpis pacjenta Data Podpis lekarza anestezjologa

leczenia
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