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GOTTSEGEN GYORGY ORSZAGOS KARDIOVASZKULARIS INTEZET
Aneszteziologiai Intenziv Terapidas Osztaly

A DEEY NEVE: ..o AZONOSIEOJA: wvevverviereeie e e

Tajékoztato és nyilatkozatok a miitéti érzéstelenitéshez, illetve altatashoz

Tisztelt Betegiink!

Kérjiik, mielétt kezeldorvosa személyesen is tdjékoztatja Ont a sziikséges beavatkozas részleteirdl,
figyelmesen olvassa el ezt az ismertet6t, majd az orvosi tajékoztatast kdvetden sajat keziileg irja
ala a végén levd beleegyezd nyilatkozatot.

Ez a tajékoztato felvilagositja a kiilonb6zo érzéstelenitési (aneszteziologiai) eljarasokrol, azok
elényeirdl, hatranyairol, kockéazatairdl és mellékhatasair6l, valamint segit az On szdméara legelényo-
sebb modszer kivalasztasaban. A mitétet megel6z6 napon alkalma lesz elbeszélgetni altatdorvosa-
val és tovabbi kérdéseire is valaszt kaphat.

Az Aneszteziologiai Intenziv Terapids Osztaly orvosa vagy orvosai a miitét soran anesztéziat
(érzéstelenitést) alkalmaznak a fajdalom csillapitasara, valamint figyelemmel kisérik és tdmogatjak
a létfontossagu életmiikodéseket.

Az Aneszteziologiai Intenziv Terapias Osztaly tagjai magyar anesztezioldgiai és intenziv terapias
szakvizsgaval rendelkez6 szakorvosok, aneszteziologiai szakképzésben résztvevd gyakornok
orvosok, aneszteziologus szakasszisztensek és szakasszisztensi képzésben részesiild ndvérek.

Altalanos anesztézia

Altatoszerek adasaval a mély alvashoz hasonld allapotot, "narkozist" hozunk létre, amely a tudatot
kikapcsolja €s a fajdalomérzést megsziinteti, A narkozist az altatdorvos az egész beavatkozés alatt
iranyitja és mélységét sziikség szerint gyogyszeresen befolyasolja.

Hosszabb ¢s nagyobb beavatkozasoknal mesterséges 1élegeztetést alkalmazunk, amit a szaj és az orr elé,
vagy a gégefobe helyezett maszkkal (maszkos narkézis), vagy a légcsdbe vezetett esével (tubussal)
veégziink (intubacids narkozis). A maszkon ¢€s a tubuson keresztiil oxigént €s esetenként kiegészitésiil
altatdgéazokat lélegeztetiink be.

Helyi érzéstelenités
A fijdalommentesség az operalando teriiletre korlatozodik, tudatvesztéssel nem tarsul. Ezt az

eljarast féként végtagi, 4gyéki és hasi beavatkozasoknal alkalmazzak. Abban az esetben, ha Onnél
eldrelathatolag helyi érzéstelenitésre lenne sziikség, az altatoorvos errdl kiilon tajékoztatja.
Regionalis érzéstelenités (spinalis/epiduralis/idegblokad/lokalis):

A fijdalommentesség a test egy részére/az operalandd teriiletet beleértve/ korlatozodik. Nem jar
ontudatvesztéssel, azonban amennyiben On szeretne szenderegni, kérheti azt. Miitét eldtt altalaban
nyugtatd, altatod tabletta bevételére keriil sor. Vénaszurast kovetden infuzidkat kap. Idegblokad
esetén az operaland¢ tertiletet ellatd idegfonat kornyezetébe adunk érzéstelenitd oldatot.
Gerinckozeli érzéstelenités soran (spinalis, epiduralis) {ilé vagy fekvo helyzetben torténik a megfe-
leld érzéstelenitési pont felkeresése, €s az érzéstelenitd beaddsa az érzdidegek kozé vagy koré.
Amennyiben sziikséges, egy vékony, hajlékony miianyag-csovet helyeziink be, tartos fajdalomcesil-
lapitas céljabol. Ez a két modszer (spinal/epidural) az also testfél miitéteinél alkalmazhato. A helyi
érzéstelenitd hatdstartama atlagosan 2-6 6ra idétartamu. A helyi érzéstelenité beadasat kdvetden On
az also tesfélen zsibbadast érezhet, és el6fordulhat, hogy labait csak gyengén vagy egyaltaldn nem
tudja mozgatni atmenetileg.
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Az érzéstelenités veszélyei: Mindkét modszernek vannak elényei és hatranyai. Mi az On egészségi

allapota és a miitéti beavatkozas alapjan az Onnek legmegfelelébb érzéstelenitési eljarast fogjuk

ajanlani.

Sajnos azonban minden beavatkozasnak eléfordulhatnak nem vart mellékhatasai, szovédményei,

melyek kiilonb6zd gyakorisaguak €s sulyossaguak.

Regionalis, helyi érzéstelenités mellékhatasai, szovodményei:

e gyakori: vérnyomasesés, ajulas-érzés
fejfajas, mely a szokasostodl eltérd, igen erds
atmeneti vizelési zavar

o ritka:  gyogyszerallergia
derékfajas
nehézlégzés
kettOs latas, atmeneti tekintésbénulas
hallasromlas (tobbnyire atmeneti)
kozponti idegrendszeri gorcsok

e nagyon ritka: az érzéstelenités magasra terjedése, totalis spinalis blokk
agyburok koriili bevérzés
gennyes agyhartyagyulladas
also testfél atmeneti vagy tartds bénuldsa
szivmegallas, haldlozas

e Tartos epiduralis kaniil esetén: epiduralis talyog

1. Hogyan torténik az anesztézia?

A kortermi elokészitést kovetden az altatast a miitOben vénds injekcioval kezdjiik. A mély alvas allapotat
a mutét soran kiilonbozo altatoszerek kombinacidjaval tartjuk fenn. Az altats alatt az altatborvos mind-
végig kontrollalja az életfontossagu funkciokat, mint pl. a pulzus, vérnyomas, 1égzés és a vér oxigéntar-
talma. A beavatkozas végén felfliggesztjiik az altatoszerek adasat. A szivmiitét a nehéz és hosszi miitéti
beavatkozasok kozé tartozik, ezért sziikséges, hogy a beteg a miitétet kdvetden az Intenziv Osztalyra
keriiljon tovabbi megfigyelés és kezelés céljabol. Az Intenziv Osztilyon Ont orvosok és szakképzett
személyzet kezeli, apolja a nap 24 6rajaban mindaddig, mig azt allapota megkivanja.
2. Mire Kkell iigyelni az altatas elott?

Az On fegyelmezett magatartdsa az altatds biztonsagat szolgalja!
Altatés eldtt a gyomornak iiresnek kell lenni, ezzel elkeriilhetd, hogy a gyomortartalom a légutakba
keriiljon (aspiracio) és komplikacidkat okozzon, ezért, ha az aneszteziologus orvos masként nem
rendeli, ¢jfél utan, illetve 6-8 oraval a mitét elétt ne egyen, ne igyon, ne ragjon ragogumit és ne
dohanyozzon!
Kivehetd fogpotlast (protézist), szemiiveget, kontaktlencsét, hallokésziiléket, ekszert (gytirtit,
fiilbevalot), vendéghajat (parokat) kérjiik, ne viseljen a miitét alatt. A kozmetikumokat a mfitét napjan
kertilje, a koromlakkot kérjiik mossa le.
Meég sulyos betegség, vagy miitét esetén is csak ritkdn 1épnek fel komoly anesztezioldgiai komplikéci-
ok, de minden beavatkozasnak van kockazat!
A kockazat mértékét az alapbetegség természete, stlyossaga, a kisérobetegségek, az életkor és mas
egy¢eb tényezok befolyasoljak.

3. Altalanos szovédmények és komplikaciok

o véralafutas, fertdzés ¢és vénagyulladas a kaniil, vagy a katéter bevezetésének a helyén, vagy
annak kornyékén;

o  ¢érzészavarok a szurési pontok kornyékén, a boridegek sériilése miatt;

« idegkarosodas (ritkan) érzéskieséssel, bénuldssal a fektetés kovetkeztében kialakuld nyoma-
st sériilés miatt.
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4. A narkozis folyaman esetlegesen fellép6 sulyosabb szovodmények és komolyabb
komplikaciok
o trombozis, embolia (vérrog képzodése, illetve ennek eliszasa a véraram ttjan);
« hanyinger és hanyas, ami aspiraciohoz vezethet és kdvetkezménye sulyos tiidogyulladas le-
het (gyakrabban fordul el6 telt gyomor esetén);
o nyelési zavar, rekedtség és hangszalkarosodas a tubus légcsdbe valo bevezetésekor (intuba-
cio) keletkezhet;
o fogak, illetve beépitett fogpotlas sériilése, szintén az intubacidé kapcsan (kiilondsen laza,
mozg6 fogaknal, illetve foginygyulladas esetén);
o gyogyszerérzékenység: allergias reakcio Kkilitéssel, viszketéssel, esetleg sulyos keringési
elégtelenséggel;
o fertézések, mint pl. majgyulladas (hepatitis), ritkdn AIDS (HIV) vér és vérkészitmények
transzfuzidja kovetkeztében (1 eset /1 millid konzerv vér) fordulhatnak eld. Magyarorszagon
a vérkészitmények csak eldzetes kivizsgalas utan hasznalhatok fel.
e ritmuszavarok, szivmegallas, halal;
o szivizominfarktus;
o agykarosodas;
« szervfunkcidk dtmeneti, vagy végleges karosodésa.
5. Az On aneszteziolégus orvosa, illetve az operalé sebész szivesen ad tovabbi felvi-
lagositast.
ORVOSI NYILATKOZAT
A fenti beavatkozasra vonatkozo egyéniesitett, teljes korl tajékoztatast — kitérve a beavatkozassal
kapcsolatban valamennyi kérdésre — a legjobb tudasom szerint és olyan modon és olyan mélységig
adtam meg, mely a beteg/torvényes képviseldje/hozzatartozdja szdmara megitélésem szerint sziik-
séges, érthetd €s képességeinek, illetdleg allapotdnak megfelelden megérthetett. A részletes tajékoz-
tato, illetdleg felvilagositd beszélgetés soran a kevésbé érthetd részeket megvitattuk, illetéleg
megbeszeltiik, lehetdséget adva a beteg/torvényes képviseldje/hozzatartozojanak a beavatkozassal
kapcsolatos kérdései feltevésére, melyeket megvalaszoltam.
Az orvos kiegészitése:

Budapest,................. EV i ho......... nap

A tajékoztatast ado és nyilatkozatot tevd orvos(ok) alairasa

BETEG /TORVENYES KEPVISEL(O/ BELEEGYEZO NYILATKOZATA

Abetegneve: ... AzZONOSItOJa:  ...oviiiiii e
Elolvastam ezt a nyomtatvanyt és felvilagositast kaptam dr...................ocon,
aneszteziologustol. Az altala javasolt anesztézia: helyi érzéstelenités, regionalis érzéstelenités,
intravénas narkézis, maszkos narkézis, intubacios narkoézis (a megfelels alahiizando).

A fenti beavatkozassal kapcsolatos betegtajékoztatot elolvastam, az abban foglaltakat és a személyre
szabott, egyéniesitett, minden relevans részletre kiterjedd szobeli anesztezioldgus 0rvosi tajékoztatast
megértettem, amely kitért a beavatkozassal kapcsolatos valamennyi fenti kérdésre, az esetleges mellék-
beavatkozasokra és kiegészitd kezelésekre (pl. mesterséges lélegeztetés, infuziok, vératomlesztés,
centralis vénakatéter, mesterséges keringés, miivese kezelés), valamint az ezzel kapcsolatos specia-
lis veszélyekre vonatkozoan.

Ugyancsak megértettem a beavatkozassal kapcsolatos valamennyi szovOdmény kockazatat. A szdbeli
tajékoztatas, illetdleg részletes felvilagositd beszélgetés soran az altalam feltett kérdésekre kielégitd
valaszt kaptam.
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Jelen nyilatkozat alairasaval kijelentem, hogy betegségemmel, az eddigi kezelésemmel kapcsolatosan
informaciot nem hallgattam el. Kijelentem tovabba, hogy tudomasom van arrél, hogy a felajanlott
orvosi ellatast — a vonatkozo jogszabalyokban meghatarozott esetekben és modon — visszautasithatom,
illetve beleegyezésemet barmikor visszavonhatom.

Tudomasul veszem tovabba, hogy amennyiben az invaziv beavatkozas soran annak elére nem lathatd
kiterjesztése valik sziikségessé, ugy a beleegyezésem hidnyaban is elvégezhetd a kiterjesztés, ha azt
stirgds sziikség fennallasa indokolja, vagy ennek elmaraddsa szamomra aranytalanul sulyos terhet
jelentene. Amennyiben a kiterjesztés valamely szerv vagy testrész elvesztéséhez vagy funkcidjanak
teljes kieséséhez vezetne, ugy azt csak kozvetlen életveszély esetén, vagy aranytalanul stlyos teher
esetén szabad végrehajtani.

Nyilatkozatomat barmiféle fenyegetéstol, kényszerté I mentesen, 6nszantambol teszem.

BELEEGYEZEM, hogy rajtam / hozzatartozomon (a megfelelé aldhizando) tervezett miité-
tet/beavatkozast altatasban /helyi érzéstelenitéssel (a megfelelé aldhizando) végezzék és kérem
az anesztézia alkalmazasat.

Egyetértek a kezeléseknek a miitét kozben sziikségesnek itélt megvaltoztatasaval és Kibovité-
sével, az esetleges vératomlesztéssel (aldirt transzfiizios beleegyezd nyilatkozat csatolandd).

A beleegyezés estleges korladtozasara vonatkozé megjegyzés:

Beteg, vagy a beteg nevében beleegyezésre
felhatalmazott személy alairasa

(a torv. képviselet jogcime)
(A hozzatartozoi minéségemet megvaldsitd rokonsagi fok, illetve jogeim: a beteg gyermekem, 6rokbefogadott gyerme-
kem, a beteg gyamja, gondnoka vagyok, egyéb jogcim, illetve rokonsagi fok.)

ATUIIOE ... NEM egyezem bele, hogy

a tervezett miitétet / beavatkozast (a megfeleld alahiizando) altatasban /helyi érzéstelenitéssel
(a megfeleld alahuzando) végezzék.

Budapest.............. €V i ho ....... nap
Beteg, vagy torvényes képviseld alairasa

Elottiink, mint tanuk el6tt:
NV NEV:

LakCim: oo, LaKCim: e

ALAITAS: « oo ALAITAS: oo
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Eletkora:............ év Magassaga:.............. cm Testsulya:

Foglalkozasa?
(ha jelenleg nyugdijas, utolso foglalkozasa)

Allt-e az utébbi idében orvosi kezelés alatt?

igen

nem

Ha igen, milyen DetegSEGEe MUALL:.......cccoiieececee ettt st sttt et re st ereete e etene e

Szed-e rendszeresen gyégyszert?

igen

nem

Ha igen, melyeket és mennyit (pl. fajdalomcsillapitd, altatd, nyugtatd, hashajtd, szivre és kerin-

gésre, érrendszerre hatd, véralvadasgatld, fogamzasgatlo, egyéb):

Van-e vagy az elmiilt két hétben volt-e felsé 1égnti infekciéra utalé jel (orr-
folyas, kohogeés, 1az)?
Volt-e mar operalva, vagy altatva?

(pl. vakbél-, mandula-, epeké-, lagyéksérvmlitét stb.) Ha igen, mi és mikor?

Eléfordult-e mar valami emlitésre mélté az altatassal, vagy helyi érzéste-

lenitéssel kapcsolatban?

[ F= T o= o TR o o ¥ PP PSRN
Eléfordult-e valami emlitésre mélté betegség a vérrokonainal?

Ha igen, mi?

5. Kapott-e mar vératomlesztést, vérkészitményt?

Adddott-e komplikacié?

Adott-e sajat vért (AUTOTRANSZFUZIO-t) a jelenlegi miitéthez?
Jelenleg terhes-e?

Anamézis

1.Keringési rendszert érint6 betegségek (pl. magasvérnyomads, ritmuszavar,
szivelégtelenség, billentyl betegség)

2.Tidé-, illetve léguti megbetegedések (pl. TBC, porartalom, tiidégyulladas,
tidG6tagulas, asztma, bronchitis):

3.Mdjmegbetegedés (pl. sdrgasag, hepatitis, majelzsirosodas stb.)
4. Vese- és hugyuti megbetegedések (pl. vese- és vesemedence-gyulladas,
vese-hdlyagkd, higycs6betegség, nemi betegség)

5.Gyomor és bélrendszer betegségei (pl. gyomor-, nyombél fekély, epeké,
hasnyélmirigy-gyulladas, colitis, székrekedés, hasmenés, gyomorégés sth.)

igen

igen

igen

igen
igen
igen
igen

igen

igen

igen

igen

igen

igen

nem

nem

nem

nem

nem

nem

nem

nem

nem

nem

nem

nem

nem
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6. Anyagcsere-megbetegedések (pl. cukorbetegség) igen nem
7.Pajzsmirigy-betegségek (pl. golyva) igen nem
8.Szembetegségek (pl. zoldhalyog) igen nem
9.Idegi bantalmak (pl. epilepsia, bénulasok, remegés) igen nem
10. Alit-e kedélybetegség miatt kezelés alatt? (pl. depresszio, szorongas, )
. . igen nem
panikbetegség)
11. Vazrendszer betegségei (pl. csigolya, vagy iziiletek, derékfajas) igen nem
12. Izombetegségek, izomgyengeség? igen nem
13. Veérképzési megbetegedés; vagy véralvadasi zavarok (pl. hajlam vérzésre, .
orrvérzésre) 'gen nem
14. Allergidk (pl. szénanatha, tlérzékenység bizonyos étellel, gyogyszerrel,
ragtapasszal szemben)
igen nem
Ha igen, MelYek €Z6K? .......oov i
15. Szenved-e mads, itt nem emlitett betegségekben? igen nem
Ha igen, MelYEKDEN? ......ccviiic e
16. Hasznal-e Kivehetd fogprotézist? igen nem
17. Szenved-e fog-, foginybetegségben, vannak-e laza fogai? igen nem
18. Dohdnyrzik-e rendszeresen, hdny éve mennyit, mikor hagyta abba? igen nem
19. Fogyaszt-e rendszeresen alkoholt? igen nem
20. Hasznal-e hallokésziiléket? igen nem
21. Egyéb emlitésre mélto (pl. balesetek, sériilések) )
igen nem

Ha igen, melyek ezeK?:......ccovviiiiieie e




