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Przebyte operacje w znieczuleniu Rodzaj znieczulenia Powiktania/Dziatania niepozgdane
WIEK: WZROST: WAGA:
CHOROBY:

TAK STRONA OPEROWANA: LEWA PRAWA

Nerki: kamica, zwezenie moczowodu, wodonercze, niewydolnosé nerek, przeszczep

nerki (data)......... , dializy: w jakie dni .......... , torbiel nerki, ropien nerki, guz
Uktadu moczowo- nerki
. Prostata: przerost prostaty, rak prostaty, zatrzymanie moczu NIE

piciowego " :

Pecherz moczowy: guz pecherza, rak pecherza, krwiomocz

Cewka moczowa: zwezenie cewki, miesko cewkowe

Inne: zylaki powrézka nasiennego, wodniak jadra, guz jadra, stulejka, krotkie

wedzidetko, nietrzymanie moczu, przetoka pecherzowo pochwowa,............

TAK

Nadcisnienie tetnicze

Serce: zawat migsnia sercowego (data):............ , choroba wiencowa, niewydolnosé

krgzenia, kardiomiopatia
Uktadu krazenia Zaburzenia rytmu: migotanie przedsionkéw, ,blok serca”, rozrusznik, kardiowerter NIE
defibrylator

Wada zastawek: jaka? . .........

Koronarografia i wstawienie stentéw (data):............... ) e

1] = PPN
Czy ma Pan/-i zadyszke po wejsciu na pierwsze pietro TAK | NIE
Czy ma Pan/-i obrzeki na konczynach dolnych TAK | NIE
Uktadu TAK . -

astma, POChP, bezdech senny, chrapanie, gruzlica, rozedma pluc
oddechowego Inne:
Uktadu TAK
NErwowedo udar, padaczka, ch.Parkinsona, ch.Alzheimera, miastenia, stwardnienie rozsiane, NIE
i migéni 9 migreny, béle gtowy, zaburzenia réwnowagi, zmiany nastroju, depresja, neuralgia

0] =P PRPPR

TAK
Naczyn zylaki, zakrzepowe zapalenie zyt, miazdzyca uogélniona, chromanie przestankowe

o o . . NIE

krwionosnych (podac¢ dystans w metrach......... ), tetniak

10T = PP
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Cukrzyca TAK typ: tabletki / insulina NIE
Chorob TAK
tarcz cy nadczynnosé, niedoczynnos¢, wole obojetne, ch.Graves’a-Basedowa, ch.Hashimoto, NIE
yey 10T =PRI
TAK
Choroby W2ZW [A,B,C], marskos¢, zéttaczka, stluszczenie, torbiele, kamica pecherzyka NIE
watroby z6tciowego,
T = ORI
TAK
choroba wrzodowa zotgdka lub dwunastnicy, refluks zotgdkowo-przetykowyw,
Uktadu I A - . ) .
wrzodziejgce zapalenie jelit, ch. Lesniowskiego-Crohna, przewlekte zapalenie trzustki, NIE
pokarmowego
nowotwory,
T 0
TAK
Narzadéw RZS, ZZSK, dyskopatia, zmiany zwyrodnieniowe: kregostupa, stawow biodrowych, NIE
ruchu kolanowych,
T 0
TAK
Inne choroby Porfiria, Dna moczanowa NIE
T 0
Jaskra TAK NIE
Przediyzqne TAK NIE
krwawienia
Papierosy TAK NIE
Alkohol
(czesciej niz TAK NIE
raz w tygodniu)
TAK
= U
Uczulenia kontrast NIE
lateks
biatko mleka krowiego
L= PPN
TAK
Choroby Schorzenia ginekologiczne NIE
kobiece Cigza (tydzien):................
Ostatnia miesigczka (data):...................

Oswiadczam, ze wszystkie dane w powyzszej ankiecie sg prawdziwe oraz ze $wiadomie nie zataitem/am przed lekarzem zadnych

informaciji, ktére mogtyby wptyngé na jego postepowanie.
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INFORMACJA NA TEMAT ZNIECZULENIA

Do zabiegéw urologicznych wykonuje sie gtéwnie dwa podstawowe rodzaje znieczulen:

1. Znieczulenie ogodlne polega na odwracalnym spowodowaniu snu, braku odczuwania bolu i zwiotczeniu
miesni.

2. Znieczulenie przewodowe (najczesciej podpajeczyndéwkowe) polega na czasowym (rowniez
odwracalnym) zablokowaniu nerwdéw lub innych struktur nerwowych, w okolicy planowanej operacji
w taki sposob, aby mozliwe byto jej przeprowadzenie. Zatozeniem metody jest wylgczenie bolu przy
zachowaniu wiasnych odruchow zyciowych takich jak na przyktad oddychanie. Znieczulenie to wykonuje
sie po podaniu lekéw uspokajajgcych.

W przypadku duzych zabiegdw urologicznych, zwigzanych z rozlegtym urazem tkanek wykonujemy

w naszym Szpitalu dodatkowe znieczulenie regionalne (blokada przedziatu miesdnia prostownika grzbietu

oraz blokada pochewki tylnej miesnia prostego brzucha), tak aby zredukowa¢ odczuwanie bdlu

pooperacyjnego do absolutnego minimum.

POWIKLANIA ZNIECZULENIA

Nalezy mie¢ swiadomos¢, ze wystagpienie powiktan podczas znieczulenia ogélnego jest najczesciej
zwigzane ze stanem ogolnym pacjenta przed zabiegiem, dlatego wazne jest poinformowanie anestezjologa
0 wszystkich problemach zdrowotnych. Jednym z najgrozniejszych powiktan jest zachty$niecie trescig
pokarmowa, dlatego nie wolno nic jes¢ przez co najmniej 6 godzin przed znieczuleniem. Inne powikfania
obejmujg zaburzenia oddychania, nastepstwem ktorych jest niedotlenienie. Przyczyng powiktan
krazeniowych objawiajacych sie gtéwnie spadkiem cisnienia tetniczego, zaburzeniami rytmu serca, a
w sytuacjach dramatycznych nawet zatrzymaniem krgzenia, jest najczesciej gwaltowna utrata krwi oraz
reakcje niepozgdane lekéw anestetycznych. Reakcje uczuleniowe na $rodki znieczulenia ogdélnego
wystepujag rzadko i mozna je skutecznie leczy¢, ale trzeba poinformowac anestezjologa o problemach przy
poprzednich znieczuleniach. Do najczestszych powiktan znieczulenia przewodowego nalezy niedostateczne
znieczulenie wymagajgce wykonania znieczulenia ogolnego. Czesto mozemy sie spotka¢ ze spadkiem
cidnienia tetniczego krwi, ktére jest wyrownywane szybkim przetaczaniem ptynéw dozylnie i podaniem lekoéw
presyjnych. Dos¢ czestym powiktaniem znieczulenia przewodowego sg trudnosci w oddawaniu moczu,
gtéwnie w pierwszym okresie pooperacyjnym, jednakze ze wzgledu na specyfike zabiegéw urologicznych,
ktére rutynowo wymagajg cewnikowania pecherza, jest ono prawie ,niezauwazalne”. Zbyt ,wysokie”
znieczulenie, dos¢ rzadkie powiktanie, moze wigzaé sie z trudnosciami w oddychaniu i jest leczone podazag
tlenu przez maske i w wyjgtkowych przypadkach, oddechem mechanicznym. Popunkcyjne bdle glowy,
wywotane wyptywem ptynu mézgowo-rdzeniowego przez miejsca wkiucia, eliminowane sg przez stosowanie
bardzo cienkich igiet, ptaskie utozenie pacjenta w pierwszym okresie po operacji, dobre nawodnienie,
podawanie lekow przeciwbolowych. Zwykle ustepujg po kilku dniach. Do niezwykle rzadkich powiktan
znieczulenia nalezg réwniez hipertermia ztosliwa oraz srodoperacyjny powrot swiadomosci. Uszkodzenie
zebow podczas znieczulenia ogdlnego, zwtaszcza przy istniejgcym wczesniej ztym stanie uzebienia, moze
by¢ nieuniknione, dlatego tez stan zebéw powinien by¢ udokumentowany przed rozpoczeciem znieczulenia
ogolnego.

Podczas konsultacji lekarz anestezjolog odpowie na Panstwa pytania dotyczgce znieczulenia i
leczenia bolu pooperacyjnego. Wiecej wyczerpujgcych informacji na temat znieczulenia znajdziecie Panstwo
na stronie internetowej www.znieczulenie.org.pl
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http://www.znieczulenie.org.pl/
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INFORMACJE NA TEMAT SPOSOBOW USMIERZANIA BOLU POOPERACYJNEGO

W naszym Szpitalu stosujemy, wypracowane zespotowo, standardy leczenia przeciwbdlowego. Zostaty one
stworzone w oparciu 0 najnowsze europejskie wytyczne i zalecenia Polskiego Towarzystwa Badania Bolu.

Bdl jest konsekwencjg operacji (zabiegu), ale istniejg skuteczne metody jego leczenia co jest bardzo
waznym elementem terapii. Zapobiega ono niepotrzebnym cierpieniom Pacjenta i pomaga
w szybszym procesie zdrowienia, zmniejsza ryzyko powiktan oddechowych oraz zakrzepowych
poniewaz pozwala na szybsze uruchomienie pacjenta. Panstwa bél bedzie poddawany okresowej
ocenie po operacji. Przed i po opuszczeniu sali operacyjnej, personel medyczny oceni Panstwa
samopoczucie. Bedziecie Panstwo monitorowani z wykorzystaniem skali do oceny bdlu (gdzie 0 to
zupeiny brak bolu, a 10 to najsilniejszy bél jaki Pacjent jest w stanie sobie wyobrazi¢ i znies¢). Beda
Panstwu zadawane pytania dotyczgce rodzaju i charakteru odczuwanego bodlu a informacje te
umozliwig personelowi wtasciwg ocene odczuwanego przez Panstwa boélu tak, by mozna byto
zastosowac jak najbardziej skuteczne leczenie.

Zawsze nalezy powiadomié personel w przypadku, gdy odczuwacie Panstwo bél. Na szczegdlng
uwage zastuguje bdl, ktdry przeszkadza w spokojnym lezeniu, odpoczywaniu. Kaszel, czy tez zmiana
pozycji utozenia ciata moze wywotac¢ przejsciowy bol, ktory powinien po kilku minutach samoistnie
ustgpi¢. Takiego bolu nie leczymy. Czasem bél moze byé spowodowany niepomysinym zdarzeniem
np. krwawieniem— totez zawsze, o naglym wystgpieniu lub nasileniu bolu, nalezy powiadomic
personel medyczny.

Otrzymacie Panstwo skuteczne leczenie odczuwanego bélu. Prosimy jednak pamietaé, ze nie kazdy
bdl udaje sie zwalczy¢ w 100%, pomimo stosowania jednoczesnie wielu metod leczenia. Zdarza sie
to przewaznie u ludzi przewlekle stosujgcych lub naduzywajacych lekéw przeciwbélowych, a takze
u 0so6b z niskim ,progiem” bolowym. Wazne zatem jest, aby poinformowac¢ lekarza anestezjologa (a
trakcie konsultacji anestezjologicznej) o czestym stosowaniu smrodkoéw przeciwbélowych, czy tez
nadmiernym odczuwaniu bélu. Wtedy wspdlnie podejmiecie decyzje o tym jakie srodki mogg byc¢
zastosowane po operacji.

Zwalczanie bdlu pooperacyjnego opiera sie gtdbwnie na stosowaniu dwoéch metod- lekow
przeciwbdlowych podawanych dozylnie lub doustnie oraz technik znieczulenia miejscowego. Mozecie
tez Panstwo otrzymywac¢ kombinacje terapii przeciwbdlowych z wykorzystaniem réznorodnych metod
lub lekéw w celu uzyskania lepszej kontroli odczuwanego bélu.

Mozecie Panstwo odczuwac dziatania niepozgdane bedace konsekwencjg przeprowadzonego
zabiegu operacyjnego, znieczulenia lub leczenia przeciwbdlowego (np. nudnosci, senno$c,
zatrzymanie moczu, trudnosciz wyprdéznianiem, swedzenie). Jednakze, wspomniane dziatania
niepozgdane mozna ograniczyé. W tym celu nalezy bezzwtocznie poinformowaé personel medyczny
o jakichkolwiek objawach niepozgdanych, bez wzgledu na to jak mato sg one nasilone.

Pacjenci z bolem przewlektym proszeni sg o powiadomienie lekarza anestezjologa o rodzaju bolu
oraz o stosowanych lekach przeciwbdlowych, po to by kontynuowac leczenie boélu oraz zabezpieczy¢
Panstwa przed niepozgdanym dziataniem lekéw stosowanych w pooperacyjnej terapii
przeciwbdlowej, a zwtaszcza ich niekorzystnych interakcji lub polipragmaz;ji.
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