IMIONA: teiiiineieieiiiiiiinnnneeeeenns NAzZWISKO: .. viteiiiiiineereeeeiennnneeeeenns PESEL: tiiiiiiiiiieiiiiinnnnnenenn.
(UZUPELNIC NA KAZDEJ Z STRONIE)

PRZEDOPERACYJNA ANKIETA ANESTEZJOLOGICZNA
Wypetnia pacjent, pacjentka, rodzic, opiekun prawny

ROZPOZNANIE/ZADIEE......eeeveerie ettt ettt ettt ebe s st ses et ebe sra s eaesnas
Czy aktualnie przechodzi Pan/Pani: infekcje, gorgczke, kaszel.........cceeeeeevvrevnnee.
Wiek: ...... lat Ptec: ........... Wazrost.........ceuee cm Waga........... kg

Czy stwierdzono u Pana/Pani chorobe ktéregos z podanych ponizej uktadéw lub narzagdow?

CHOROBY SERCA | UKLADU KRAZENIA

NadCiSNIENIE tELNICZE...cvieee et erees TAKO NIEC
Choroba WIBACOWA .......ceeueueuiiieiciie ettt e s TAKo NIED
Zawat serca (rok i MieSige) .cucveeveeevererecee et TAKO NIEC
Migotanie przedsionkdw/ inne zaburzenia rytmu serca ................... TAKO NIEC
Wada serca/ wada zastawek Serca.......ccoeeveeeieeeseeveeseeeeeee e TAKO NIED
Operacje serca — W Ktorym roku.........cccceeeeeiecicieiesseeee e TAKO NIEC
Rozrusznik/kardiowerter — w ktorym roku..........ccoeeeeeeveieececeeennnene. TAKO NIEC
ZY1aKi, ZAKIZEPICA ...vuveecece ettt et st e TAKO NIED
ZatorowosE ptucNa Przebyta .......occvveverieieecere e e e TAKD NIEC

CHOROBY UKtADU ODDECHOWEGO

POCHP . ettt sttt s e e e ss e e s aes e sreessbessreanes TAKO NIEC
ASEMA OSKIZEIOWA......cueiieeeiiiece e e TAKO NIED
GIUZIIC ettt ettt st ettt s e eb e e TAKO NIED
ROZEAMA PHUC oottt b ere e TAKD NIEC
Obturacyjny bezdech SENNY......cocceevveeieciicese e e et TAKD NIEC
I e e et sttt e e et s er e e s TAKO NIED

CHOROBY PRZEMIANY MATERII

CUKIZYCA 1ttt ettt et e eer et bt sbe st saneesaessen s e seennesne one TAKD NIEC
(200 Y i = R TAKO NIEC
1] TR TAKDO NIEO

Nadczynnos$é/niedoczynnoSE tarCzyCy. . ineceeeeereeeeeeeveenns TAKD NIEC

1] o [P UTUTURRTRt TAKDO NIEO
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CHOROBY UKtADU POKARMOWEGO

WZW B/Ceeeeeee ettt sttt s ettt et snsene s TAKO NIED
MarskoSC Watroby......cceceee v ie s e TAKD NIEC
Zapalenie trzuStKi.. i TAKD NIEC
Refluks przetykOWY......ccocveieieiiiniint e TAKD NIEC
INNE it TAKD NIEC

NiewydolNOSE NEIeK.......ooeeeeeeeeeeeee ettt TAKO NIED
Przerost Prostaty ... ittt s e TAKO NIEC
LI e e st e e e e e e e e TAKO NIED

CHOROBY UKtADU NERWOWEGO | MIESNI

PAdACZKA... it e s TAKOD NIEC
Udar mézgu (kiedy dokfadnie) .........cceeeveeeeeveececiecececeeeeeeeeaas TAKO NIED
Choroba ParkinSONa........ccceiriineeenineiiriece e TAKOD NIEC
MASTENIA. ... e s s TAKO NIEC
Y10} o -1 o =TSRSS TAKO NIED
StWardnienie rozsiane.......oo e i s TAKO NIEC

Czy u cztonkdw rodziny wystepowaty

(ol aToT o] o1V 4 (=T 1 IR TAKO NIEC
JeSlitak t0 JAKIE? cveeeeeee e s

ZABURZENIA PSYCHICZNE

SCRIZOFIENIA .. et TAKo NIEC
D721 o] T - 1 TSP TAKO NIEO
Choroba afektywna dwubiegunowa...........ccccueieivireiveccecceccece e TAKD NIEC
INNE i TAKO NIEC

CHOROBY UKtADU KOSTNO STAWOWEGO

075 (=To] oLo] 072 FNNN OSSPSR PUR RPN TAKOD NIEO
Reumatoidalne zapalenie StaWOW........cccoeeeveeiveeveenreereceenenre e TAKD NIEC
ZZSKu ettt ettt e e e et e e e e et er s e s TAKO NIED
NN e e s TAKCO NIEC
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CHOROBY OCZU

JASKIA e e s TAKD NIEC
S0CZeWKi KONTAKEOWE.......cviueiiiiciie e TAKOD NIEC
LI e e e e TAKCO NIEC
ZABURZENIA StUCHU

NICAOSTUCK ...t e e e TAKOD NIEC
APArat STUChOWY ..ot e TAKD NIEC
LN e e e s e TAKOD NIEC
CHOROBY ZEBOW

RUSZajgce Sie ZEDY WHASNE.......cuvreee ettt TAKD NIEC
Wyjmowane protezy Z€DOWE.........cccceeveeerueieieieieiriese e TAKD NIEC
PrOCINICA. ...cv i e TAKOD NIEC
INNE i e TAKD NIEC

CHOROBY KRWI | SZPIKU

Zaburzenia krzepniecia KrWi........ooceeeeveeeeeneieeieisis e e TAKO NIEC
BIiataCzKa...cv e TAKO NIED
LN ettt et e st e te s st ae s sreaeaeeeaaaean TAKO NIEO
CHOROBY NOWOTWOROWE

Jesli tak to Jakie?.....ueeer i TAKO NIEC
1 [=Tor o] o V= TSRS

Czy zazywa Pan/Pani leki na state? TAKO NIED
JESIi tak, PrOSZE WYMIENIC.....iciieiirietteciece ettt ettt cte et er et e saesbesbeensaebbesbenseessesbestesrsessenbensen
PALENIE TYTONIU TAKO NIEC
SztuK..eeeveeevenenene /dzien Odilulat?....cooeeeecrereennen. Rzucone —kiedy?.......cccuveeevveeennnenn.
SPOZYWANIE ALKOHOLU.............coovververrerrereerrees Rzadkoo Regularnien NIED
INNE UZYWKI — JAKIE? .. eeee ettt te e e rtae e e s e e e st e e e e eata e e e saatae e sasaeeeeesseeeesnssneesnnseeeeanns
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UCZULENIA ... ...ttt st csrvees et e saessr e seesn s e saeans

Lateks....cceeiiirieniieinirienns s csensssnnsessnssnassses sennsssnsssnssessnasssnens TAKD NIEC
LEKi..eeeeeeeeererererneecseenreesseneesaeesnnnecanessnsesnsesssnessnnsssnssnasesnsasnaes TAKO NIEO
1 ] 3 =P RPRS TAKO NIEO
Przebyte wczesniej operacje i zabiegi TAKO NIEC

prosze podac rodzaj operacji, rok w ktérym sie odbyta i rodzaj znieczulenia

Czy w czasie poprzedniego znieczulenia wystapity:

Powikfania (JAKie) ...ccccceveimrenrieeeeeeeeeee e e TAKO NIEC
Nudnosci i wymioty poOperacyjne.......cccoceeecveverveereereennes TAKOD NIEO
Ta T LT 1 LI R
Dotyczy kobiet: czy jest Pani w Cigzy?......cccovvveeveeeeeeeeennnnn. TAKD NIEC

Po zapoznaniu sie z trescig ankiety i po jej wypetnieniu, przy braku watpliwosci co do
zawartych w niej informacji prosze ztozy¢ wtasnoreczny podpis w obecnosci lekarza
anestezjologa/pielegniarki anestezjologicznej.

Oswiadczam, ze ankiete wypetnitem/am sumiennie i nie pominatem/am zadnej informacji

medycznej.
Data: ...cccceeeeeveecneneene Podpis pacjenta (CZytelny) ... cveeeceeiennecceirec e s csnneeseecneseeenneseesnsesnens
Wypetnia lekarz anestezjolog
GIUPA KIWieeoeiiiieiiiiiiniinnssinsisssnsanssnssanssssssssssnssesssssss sssassssssesssssas sosasnssssssssssassssssassasssnssassns sssassassssssssssssnassassnn
RTG/TK KL PIEISIOWE] ....cuveuereeeeereeesnisesceesesesssessessassesessssssssssessesssssssessassssssssssssassnssessssasssssassssesasssssessessesssnsnse
EKG/ECRO SEICA ...ueeverreereereneiseeseseessneaesseesaessssssssssesssssssssssssessasssesssssss ssssssssssssessnssasssssssassasssnessesssssnssssessessnesns
Badania laboratoryjNe..... . eeereeireeenreineeeeneeereensseesseeesseessssssssesssessasessssssssssasessasessssssasessssssassnssssassssssnsssases
BP...eeereecneennenene MMHEG....ccoorreeereenraeenne ostuchowo nad sercem i pfucaMi......cceeeveeerreerceenseecrernneeceeeenenes
[ | 2 SO JMUIN et ceir e te st eesaee st eessnessessssssssssssasestesssassssesssassssssssessssesssassssesstassasesseasssessssssnnsnsasns
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Przewidywane trudnosci w intubacji — Skala Mallampatiego (zaznaczy¢ wtasciwe)
| - widoczne podniebienie miekkie i caty jezyk

Il - widoczne podniebienie miekkie i czes¢ jezyka

Il - widoczne podniebienie miekkie i tylko podstawa jezyczka

IV — podniebienie miekkie nie jest widoczne

Premedykacja:
| kwalifikacja:
Kwalifikuje Pacjenta do znieczulenia .............cccceevennnnen. (rodzaj znieczulenia) ASA ............
Data: ...ccccceeveeecrenneecneeeeeenenes Pieczatka i Podpis lekarza anestezjologa ...........c.cccceveeerrecnnnnne
Il kwalifikacja:
Data: ..coccevcerccrrceercce s Pieczatka i Podpis lekarza anestezjologa ...........c.ccccceeerrneenenne
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SWIADOMA ZGODA PACJENTA NA ZNIECZULENIE

RODZAJ PROPONOWANEGO ZNIECZULENIA:

OPIS PROCEDURY MEDYCZNEJ:

Znieczulenie mozna podzieli¢ na ogdlne i regionalne (przewodowe)

Znieczulenie ogolne (popularnie nazywane narkoza) jest to kontrolowane, czasowe i odwracalne zniesienie $wiadomosci, odruchow
obronnych oraz odczuwania bélu u osoby znieczulanej. Bez wykonania znieczulenia niemozliwe jest przeprowadzanie wigkszosci
zabiegbow operacyjnych, znieczulenie moze by¢ rowniez konieczne do przeprowadzenia niektorych zabiegéw diagnostycznych,
Srodki niezbedne do wywolania znieczulenia ogdlnego podaje sie droga dozylna, po uprzednim zatozeniu wktucia do naczynia
obwodowego lub centralnego a takze wziewna przez maske twarzowa lub krtaniowa. Czgsto z powodu potrzeby zwiotczenia migsni
konieczne jest tez przejecie kontroli nad oddechem pacjenta poprzez zatozenie specjalnej rurki do tchawicy (intubacja) i podtaczenie
do respiratora. Podczas znieczulenia ogélnego lekarz anestezjolog wraz z pielegniarka pozostaje caty czas w poblizu pacjenta
czuwajac nad jego bezpieczenstwem. Po zakonczeniu operacji pacjent zostaje wybudzony i przekazany na sale pooperacyjng lub na
oddziat macierzysty.

Znieczulenie regionalne (przewodowe) polega na podaniu leku miejscowo znieczulajacego w okolice korzeni nerwow, splotow
nerwowych i pojedynczych nerwow. Powoduje to czasowe zablokowanie funkcji tych nerwow, co objawia si¢ zniesieniem czucia i
ostabieniem lub catkowitg utratg sity migdniowej w znieczulonej okolicy. Najczesciej wykonywanymi znieczuleniami regionalnymi
sg znieczulenia podpajeczyndwkowe oraz zewnatrzoponowe. W obu przypadkach anestezjolog przez specjalng igte podaje lek
miejscowo znieczulajacy w okolice korzeni nerwow rdzeniowych do przestrzeni podpajeczynéwkowej lub zewnatrzoponowe;j.
Naktucie to wykonywane jest w znieczuleniu miejscowym. W trakcie wykonywania znieczulenia przewodowego pacjent nie
powinien si¢ porusza¢ i musi wspotpracowac z lekarzem anestezjologiem wykonujac jego polecenia, co utatwia i przyspiesza
wykonanie znieczulenia oraz zmniejsza ryzyko powiktan. Znieczulenie regionalne nie powoduje utraty $wiadomosci, pacjent moze
pozostawaé w petni przytomny. Na prosbe pacjenta lekarz anestezjolog moze poda¢ niewielka dawke srodkow powodujacych
uspokojenie i zasniecie na czas zabiegu.

Sedacja polega na podaniu leku uspokajajacego lub/i przeciwbolowego zapewniajacg pacjentowi uczucie komfortu, a tym samym
umozliwiajgca wykonanie mniej bolesnych zabiegow leczniczych lub diagnostycznych.

MOZLIWE DO PRZEWIDZENIA POWIKEANIA ZNIECZULENIA

Znieczulenie moze wiaza¢ si¢ wystepowaniem powiktan. Najciezszym z nich jest nagle zatrzymanie krazenia i zgon. Wigkszos¢ z
nich ma charakter lekkich i przemijajacych dolegliwosci, nie powodujacych trwatych nastepstw dla pacjenta.

Do najczgsciej wystepujacych powiktan znieczulenia ogélnego zalicza sig:
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bol gardla, nasilajacy si¢ przy przetykaniu

uczucie braku powietrza i przejsciowe trudnoséci w oddychaniu bezposrednio po wybudzeniu
nudno$ci i wymioty

srodoperacyjne odzyskanie $wiadomosci

uszkodzenie zebow, warg, jezyka

nietypowe reakcje na leki anestezjologiczne

Do ciezkich bardzo rzadko wystepujacych powiktan zalicza sig:

e niedotlenienie organizmu zwigzane z trudno$ciami w wentylacji
e aspiracja tresci pokarmowej do ptuc i w nastepstwie cigzka niewydolno$¢ oddechowa
e goraczka ztosliwa

Powiktania znieczulenia przewodowego:

popunkcyjne béle glowy

nudnosci | wymioty

spadek cis$nienia tetniczego

trudnosci z oddawaniem moczu

bole okolicy ledzwiowej

przej$ciowe podraznienie nerwow objawiajace si¢ zaburzeniami czucia lub ostabienia koficzyn
reakcje uczuleniowe na leki

zakazenie w miejscu podania leku

trwate uszkodzenie nerwow, w tym porazenie konczyn

niewystarczajgce znieczulenie — konieczno$¢ wykonania znieczulenia ogdlnego

Powiktania blokady nerwéw obwodowych:

przej$ciowe zaburzenia czucia, mrowienie lub ostabienie konczyn
odma optucna

reakcje uczuleniowe na leki

krwiak okolicy wktucia

trwate uszkodzenie splotu nerwowego

ZALECENIA DLA PACJENTA PRZED PLANOWANYM ZABIEGIEM

Nie spozywac przed zabiegiem positkow przez 6 godzin i ptynéw przez 2 godziny.
Nalezy zdja¢ szkta kontaktowe, protezy zebowe, bizuterig, zegarek.

Nalezy zmy¢ lakier z paznokci oraz makijaz z twarzy.

Nalezy umy¢ zeby i cate cialo.

e

Zapoznalem/am si¢ z przedstawionymi informacjami i zaleceniami. Po rozmowie z lekarzem anestezjologiem i uzyskaniu
odpowiedzi na zadanepytania zgadzam si¢ na proponowane znieczulenie.

Data:  ....ooooiiiiiii Podpis pacjenta (czytelny) ..................coc,
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ZALECENIA ANESTEZJOLOGICZNE PRZED PLANOWANYM ZABIEGIEM
OPERACYJNYM

Przed planowanym zabiegiem operacyjnym, PACJENT MUSI BYC NA CZCZO, NALEZY
UMYC ZEBY I CALE CIALO oraz SPIAC WLOSY jesli pacjent posiada dluzsze.

6 godzin przed zabiegiem nalezy przesta¢ spozywaé wszystkie positki (nie rzu¢ gum) oraz nie
pi¢ ptynow nieklarownych (kawa, produkty mlekopochodne, zawierajace tluszcze itp)

2 godziny przed zabiegiem nalezy przestac¢ spozywac wszystkie ptyny

W ciagu ostatnich 2 godzin przed zabiegiem mozna jedynie przyja¢ konieczne leki popijajac
niewielkg 1loscig wody.

48 godzin przed zabiegiem NIE PALIC papieroséw
LEKI:

Nalezy przyja¢ w dniu zabiegu:

.......................................................................................................

..........................................................................................

ZAPOZNALEM/AM SIE Z ZALECENIAMI

Data: .cocveeevrecreeeeens Podpis pacjenta (CZYteINY) ..ot

Do szpitala nalezy zabra¢ ze sobg:

e potwierdzong grupg Krwi

aktualne wyniki badan (morfologia, so6d, potas, APTT, INR, mocznik, kreatynina,
glukoza)

EKG

wyniki zleconych konsultacji

aktualnie przyjmowane leki

karty informacyjne ze szpitali
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