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Poucenie rodi¢a o anestézii diet'at'a — Informovany suhlas

Prosime zalozit' do chorobopisu pacienta

Udaje o pacientovi:

MENO & PriEZVISKO: ......uvvvveriieiririririiereeereeeeeeeeeeeeees
Rodné Cislo dietata: ..............oooie i,
Operacné oddelenie: ..........cccooevvviieiii

Operalny zaKrok: .........ccccovviiiiiiiiieie e,

.......... planovany na: ............ccccuueee

Operaény zakrok planovany uVasho dietata bude vykonany v celkovom, regionalnom alebo
miestnom znecitliveni (anestézii) za spoluuCasti odborného lekara anestezioldéga. Tento
zabezpecluje, aby Vase dieta poCas operacného vykonu nepocitovalo Ziadne bolesti, sleduje jeho
zivotné funkcie pocas a aj po vykone (Cinnost srdca, krvny tlak, dychanie).

Aby bol zaisteny €o najvy3Si stupefi bezpeénosti, vysetruje Vase dieta anestezioldg, ev. spolu
s pediatrom. K tomu potrebuje udaje zahrnuté v tomto dotazniku.

Anestézia (narkéza)

Vyraduje pocity bolesti a vedomie,
navodzuje stav hlbokého umelého spanku. Je
vhodna pre operacné vykony alebo bolestivé, i
neprijemné vySetrenia vo vSetkych oblastiach
tela.

U vacésich deti je anestetikum (latka na
navodenie anestézie) privadzana do tela
vnutrozilovym  pristupom - intravenézna
anestézia.

U mensich deti je anestetikum (plynné)
zvacSa privadzané tvarovou maskou, ktora sa
priklada na nos a usta dietata — inhalaéna
anestézia.

U dihSie trvajucich zakrokov je uvod do
anestézie zabezpecCeny vnutrozilovou injekciou
a pokraCovanie anestézie cez  trubiCku
umiestnenu v priedusnici dietata
(endotrachedlna intubacia) — vtedy hovorime
o intubacnej anestézii, prostrednictvom
plynnych anestetik. Tieto mozno dalej po
vnutrozilovom Uvode podavat taktiez maskou.

Regionélne typy anestézii — napr. spinalna
anestézia (podanie lokalneho anestetika do
miechového  kanala), alebo epiduralna
anestézia (podanie lokalneho anestetika do
epiduralneho priestoru) su najma u mensich deti
zriedkavé, lebo si vyZaduiju spolupracu zo strany
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pacienta. To isté sa tyka aj blokady nervovych
zvazkov v podpazusi, alebo nad kfu¢ovou
kostou — blokada plexus brachialis, ktora je
najviac vhodna len pre vykony na hornych
koncatinach.

Mozné rizika a vedrlajsie ucinky
anestetickych postupov

V mieste vpichu mbze vzniknat krvny
hematdom (modrina). Iné krvacania, infekcie
alebo poranenia nervov su extrémne zriedkavé.

Zivot ohrozujice komplikacie — napr.
poruchy srdcového rytmu az po zastavenie
obehu, alebo dychania, ako iuzaver plucnych
ciev krvnou zrazeninou (trombom) — tzv. embodlia
plucnice a alergické reakcie zavaznejSieho
stupfia su pri vSetkych druhoch anestetickych
postupov extrémne zriedkavé a to najma u deti.
Vznikaju v pomere 1 na 10000 anestézii,
predovSetkym u deti vzlom celkovom stave
a s viacerymi  komplikujucimi  sprievodnymi
ochoreniami.

Neziaduce ucinky anestetik a inych liekov
podanych polas operatného zakroku —
predovSetkym alergické reakcie vznikaju najma
pri sprievodnych ochoreniach, na ktoré sa Vas
v tomto dotazniku pytame.



Specialne rizika anestézie

Nevolnost avracanie su pri pouziti
modernych anestetik zriedkavejsie. Nebezpecéna
komplikacia vzniknuta vdychnutim vyvrateného
ZaludoCného obsahu (aspiracia) je zriedkava,
najma pri dodrzani karencie prijmu potravy
podla pokynov anestezioldéga. Zriedkavo vznika
krCovity uzaver hrtanove;j prichlopky
(laryngospazmus), ktory mozno spravidla lahko
zvladnut.

Velmi zriedkavo mézZe dojst pri pouziti
anestetik k prudkému vzostupu telesnej teploty
v dosledku zvacSa vrodenej poruchy latkovej
vymeny (maligna hypertermia).

Samotna intubacia popisana vysdie mdze
sposobit prechodné tazkosti pri prehitani
a zachripnutie. Velmi zriedkavé je trvalé
zachripnutie a dusnost. Poskodenie zubov je
taktiez mozné — najma u uvolnenych zubov, na
ktoré musite preto anestezioldéga pri rozhovore
upozornit’

Prosime Vas vyplnte tento dotaznik ihned’
pri prijati Vasho dietata do nemocnice velmi
starostlivo a pri pripadnych nejasnostiach si
nechajte privolat’ anesteziologa!

Na otazky odpovedajte zakruzkovanim
odpovede Ano alebo Nie.

Vek: i,
Vyska: ............. cm  Hmotnost: ...............

Pred&asny alebo abnormalny pérod?

Nie Ano
1. Bolo vase dieta v poslednych 4 mesiacoch

osetrované lekarom?

Nie Ano
Pre€o? .
Malo VaSe dieta za poslednych 6 mesiacov
cierny kasel?

Nie Ano

Ma t.C. infekt hornych dychacich ciest?
Nie Ano

OdKedY?..ccoiveiiieeeeee
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Ma nejaku inua infekciu? )
Nie Ano

Bolo Vase dieta v poslednych 3 mesiacoch

ockované? ]
Nie Ano

Proti Comu? ...

(predloZit ev. preukaz)

2. Uzivalo Vase dieta v uplynulych drioch alebo
tyzdrioch nejaké lieky?
Nie Ano
AKE? oo

Nie Ano
o P
o P
o P

4. Vyskytli sa pri predoslych anestéziach
komplikacie? )
Nie Ano

AKE? e

Vyskytli sa u pokrvnych pribuznych v suvise
s anestéziou nejaké zvlastnosti? )
Nie Ano

AKE? ..o

5. Dostalo uz Vase dieta transfuziu krvi alebo
jej pripravkov? )
Nie Ano

Vyskytli sa pritom komplikacie? )
Nie Ano

6. Viete, alebo predpokladate, ze Vase dieta
trpi alebo trpelo na niektoré
z nasledovnych ochoreni organov, alebo
organovych systémov?

a) Srdcovo — cievny systém:
Obmedzenie fyzickej, telesnej vykonnosti,
dusnost pri pohybe alebo omodrievanie
(cyanéza), srdcova vada (ev. vrodena)

Nie Ano



b) Dychacie cesty/plica: zapaly priedusiek,
astma, zapaly hrtana (laryngitidy), zapaly
pluc, tuberkuléza

Nie Ano

alebo iné zapaly dychacich ciest:

c) Ochorenia pe¢ene/oblic¢iek
Zltatka po pérode, alebo neskér, tazké poruchy
obliCiek, potreba pravidelnej alebo nepravidelnej
dialyzy:

Nie Ano

d) Poruchy metabolizmu (latkovej vymeny)

Diabetes (cukrovka), CastejSie zvracanie,

neznasanlivost ovocia, alebo ovocného cukru:
Nie Ano

e) Neurologické ochorenia
Ochorenia nervového systému (ev. centralneho
nervového systému), kiCové ochorenia napr.
epilepsia (paducnica)

Nie Ano

Prosime presne uviest’: ..........ccccviiiiciiiiniiiinnnnn,

Dochadza (doslo) u Vasho dietata pri horucke
k zasklbom alebo ki€om? )
Nie Ano

f) Ochorenia oé€i
Zeleny zakal, nosi o¢né 3oSovky?
Nie Ano

Iné ochorenia zraku:

g) Ochorenia krvi (zrazanlivosti)
Casté krvacanie z nosa, napadne dihé krvacanie
aj pri drobnych poraneniach, modriny aj bez
poranenia, prip. uz pri lahkom dotyku.

Nie Ano
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h) Ochorenia svalového

neurologické)

systému (g

Nie Ano
Napr. myasthenia, myotonia, roztrusena
miechova skleréza (sclerosis multiplex), alebo
iny druh svalovej slabosti

Prosime uviest: ...

Su Vam zname podobné ochorenia u pokrvnych
pribuznych dietata, alebo v SirSej rodine?
Nie Ano

ch) Alergie (napr. senna nadcha) alebo
precitlivenost’ voci potravinam, ovocnému
cukru, liekom, jodu ajoédovym pripravkom,
naplastiam, gume?

Nie Ano

Iné precitlivenosti (alergie):

7. Iné doteraz neuvedené ochorenia, alebo
zdravotné postihnutie.
Nie Ano

Prosime upresnit’:

8. Ma Vase dieta uvolnené (kyvajuce sa) zuby,
zubny kaz, drétené rovnatka, zubnu nahradu
(napr. korunky, mostiky)?

Nie Ano
Stav chrupu vyplni lekar:
chybajuci zub @]
uvolnené zuby X
protéza P
4 3 2 1 1 2 3 4
4 3 2 1 1 2 3 4
9. Fajci Vase dieta? .
Nie Ano

Kolko cigariet denne? ..........ccccceeeiiiiei i



10. Uziva VasSe diet'a drogy? )
Nie Ano

A e

11. Uvedte prosim iné okolnosti, ktoré sa
Vam vo vztahu k anestézii zdaju byt
dolezité

12. Kto je oSetrujucim (detskym obvodnym)
lekarom Vasho diet'at'a?

MENO: o
Mesto, ulica (sidlo praxe), ev. telefénne Eislo:

13. Uvedte prosim Vasu adresu ev. telefénne
Cislo domalv praci:

mi boli o. i. vysvetlené: druh a spdsob
anestéziologického postupu, jeho vyhody resp.
nevyhody v porovnani s inymi postupmi, mozné
komplikacie, okolnosti zvySujuce
anestéziologické riziko, vykony navazujuce,
resp. suvisiace s anestéziou —  napr.
pravdepodobnost potreby krvnej transfuzie,
punkcie centralnej Zily, ako aj: .........cccceveeeeniinnns
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Informovany suhlas

Po dokladnej uvahe suhlasim pre planovany
operacny vykon mdjho dietata:

s O intravendznou anestéziou

s O inhalagnou anestéziou cez masku
s O intramuskularnou anestéziou

s O intubaénou anestéziou

s O spinalnou anestéziou

s O epiduralnou anestéziou
so Specialnym anestéziologickym postupom:

S nevyhnutnymi zmenami anestéziologic-
kého postupu vyplyvajiucimi z potreby zaistit’
vySSiu bezpeénost’ anestézie, ako aj
S moznymi vedlajSimi ucinkami
a komplikaciami som bol/la oboznameny/a.
Vysvetleniu anestezioléga som porozumel/a
a nemam d'alSie otazky.

Podpis lekara — anestezioléga



