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VAZENY PACIENT,

v najblizSom Case podstupite operacny alebo diagnosticky vykon, ktorého
sUcastou je aj takzvana anestézia. Tato situacia je naroc¢na nielen po fyzickej
stranke, ale aj po stranke psychickej. Je preto prirodzené, ze pocitujete obavy
a strach. Nas tim v Nemocnici Bory sa vam bude snazit zabezpecit ¢o mozno
najbezproblémovejsi priebeh vasej hospitalizacie. Na to je vSak nevyhnutna aj
vasa spolupraca.

Preto vas prosime o preStudovanie eduka¢ného materiélu, ktory vam poskytne
zakladné informacie tykajlce sa anestézie, typoch anestézie a o tom, kto
anestéziu poskytuje. V pripade akychkolvek dalSich otazok sa, prosim, obratte
na personal anestéziologickej ambulancie.

CO JE ANESTEZIA?

Vyznam slova anestézia, ktoré pochadza z gréctiny, znamena ,bez vnimania®“.

Je to teda stav, v ktorom nevnimate bolest. Pre kazdy operacny vykon a kazdého
pacienta sa vybera najvhodnejsi spdsob podania anestézie. Existuje viacero
typov anestézie: lokalna, regionalna a celkova anestézia. Kazda z nich ma svoje
vyhody a nevyhody, indikacie a kontraindikacie.

Konec¢ny vyber anestézie je vysledkom zvazenia r6znych faktorov, akymi su typ
operaéného vykonu, typ operaénej techniky, dizka operaéného vykonu,
vas zdravotny stav, stavba vasho tela, vase pridruzené ochorenia, ako

aj vase osobné preferencie a preferencie operatéra. Nasou uUlohou je teda
vybrat vam ten najlepsi typ anestézie, teda anestéziu na mieru a zaistit vam
nielen komfort, ale predovsetkym maximalne moznu bezpecnu anestéziologicku
starostlivost.

DRUHY ANESTEZIE
CELKOVA ANESTEZIA

Znama aj ako narkoza, je metodda vyvolavajuca stav bezvedomia a odstranuje
pocit bolesti z celého organizmu. Stav je podobny spanku a trva od zaciatku az
do konca operacie. CelkovUu anestéziu moze vykonavat iba lekar - anestéziolog.
NajCastejSie je celkova anestézia zvolena pre tie typy vykonov, ktoré su
dlhotrvajuce alebo pri ktorych je nutné Uplne uvolnenie svalov s cielom
zabezpedit chirurgovi ¢o najlepsSie operacné podmienky.

Prikladom sU operéacie v neurochirurgii, operécie v dutine brusnej, operéacie
hrudnika &i cievne operacie, ktoré sa vykonavaju v celkovej anestézii. Pacienta do
celkovej anestézie uvadzame na operac¢nej sale. Do krvného obehu podavame
anestetikum (narkoticku latku) intravendzne, ¢o znamena, Ze do zily pacienta

ho zavedieme cez kanylu (plastovu, ohybnu hadicku). V priebehu niekolkych
sekund dochédza k strate vedomia a pacient zaspi. BlizSie informacie o celkovej
anestézii najdete v samostatnom edukacnom materiali.

REGIONALNA ANESTEZIA

Ide o typ anestézie, pri ktorej je po podani tzv. lokalneho anestetika do blizkosti
nervov alebo nervovych pletencov znecitlivena iba urcita Cast tela. Podstatou
tohto typu znecitlivenia je prechodna zabrana presunu vzruchov nervovymi
vlaknami. Pri regionalnej anestézii nie je vyradené vedomie.

Podla toho, do akého miesta podavame znecitlivejucu latku, mdéZzeme regionalnu
anestéziu rozdelit na centralne techniky (epiduralna, spinalna anestézia) a
periférne nervové blokady. BlizSie informacie o technikach regionalnej anestézie
najdete v samostatnom edukacnom materiali.

LOKALNA ANESTEZIA

Lokalna, alebo aj miestna anestézia, je technika, pri ktorej je znecitlivejuca latka
injekéne podana priamo do miesta operacného vykonu. Lokalnu anestéziu
obvykle podava sam operatér. Je vhodna pre mensie operac¢né vykony, napriklad
Sitie malej rany ¢i odstranenie bradavic a znamienok.

KTORY TYP ANESTEZIE JE PRE MNA VHODNY
A MOZEM S| VYBRAT?

O tom, ako mozno vyuzit anestéziu pre vas operacny vykon, budete informovany
anestéziol6gom na nasom predanestetickom vySetreni. O type anestézie,

ktory vam bude podany, totiz rozhoduje viacero faktorov, v neposlednom rade

aj vas aktualny zdravotny stav. Preto sa m6Ze stat, Ze ten isty operacny zakrok

je vykonany u dvoch pacientov v réznych typoch anestézie.



KTO JE ANESTEZIOLOG?

Je to lekar Specialista v medicinskom odbore anestézioldgia a intenzivna
medicina. Je nepostradatelnou suc¢astou modernej mediciny, odbornikom

v starostlivosti o pacienta v predoperacnom, operacnom a pooperacnom obdobi.

Anestéziolog je lekar, ktory:

» vykonava predanestetické vySetrenie, teda odborné vySetrenie vo faze
planovania operac¢ného vykonu,

» zabezpedi bezbolestny a bezpecny priebeh operacného vykonu, ktory
planujete absolvovat,

» vykona celkovu alebo regionalnu anestéziu,
» podiela sa na vasej predoperacénej priprave,

» je Specialistom na tiSenie bolesti, a to nielen pri podavani liekov do Zily,
ale aj pri vykonani nervovych blokad alebo aplikacii Specialnych néaplasti,

» dohliada na vase Uspesné prebudenie z anestézie;

KTO JE ANESTEZIOLOGICKA SESTRA?

Je to sestra Specialistka v anestézioldgii a intenzivnej starostlivosti, ktora
poskytuje komplexnu oSetrovatel'sku starostlivost a anestetickU starostlivost

0 pacienta v predoperacnom, operacnom aj poopera¢nom obdobi.

Je ,pravou rukou® anestézioldga a spolu tvoria anestéziologicky tim, bez ktorého
sa operacia nezacne.

OPERACNY VYKON V NEMOCNICI BORY

Ak ste sa rozhodli pre operacny vykon v nasej Nemocnici Bory, lekar Specialista
(chirurg, ortopéd, gynekoldg, uroldg, ...) vam stanovi termin operacného alebo
diagnostického vykonu, poskytne edukacny material o anestéziologickej
ambulancii a anestézii a da vyplnit predanesteticky dotaznik.

Taktiez vas informuje, ze mate moznost absolvovat edukaciu o anestézii

v priestoroch edukac¢ného centra v nemocnici alebo sa prihlasit online na nase
vzdelavanie s nazvom Edukacna hodinka. Nasledne je potrebné objednat sa
na predanestetické vySetrenie v nasej nemocnici. Vybrat si mdZete z viacerych
moznosti:

» objednanie priamo na recepcii
» objednanie cez call centrum

» objednanie cez webovu stranku nemocnice
(uz Goskoro dostupné pre pacientov)

KEDY SA STRETNEM S ANESTEZIOLOGOM A AKY MA TOTO
STRETNUTIE VYZNAM?

Predanestetické vysetrenie je neoddelitelnou stuc¢astou predoperacnej pripravy
a vykonava ho lekar anestézioldg v anestéziologickej ambulancii. Délezitou
sUcastou je zistenie vasSej anamnézy a vysetrenie vasho celkového zdravotného
stavu, ktoré je zamerané na ¢innost srdca, plUc a cievny systém.

Vysetrenie pomaha urcit, v akom momentalnom zdravotnom stave sa
nachadzate, aby sme vcas identifikovali vyznamné odchylky a pripravili vas na
vykon v anestézii ¢o najlepsie.




ANESTEZIOLOGICKA AMBULANCIA KROK ZA KROKOM

1. V den terminu, na ktory ste sa objednali do anestéziologickej ambulancie,
prichadzate do Nemocnice Bory, kde sa zaevidujete na hlavnej recepcii alebo
v kiosku.

2. Obdrzite registracny listok a prechadzate k recepcii, ktora patri k anestéziologickej
ambulancii - recepcia A (Zlta farba).

3. Recepcna skontroluje, i mate so sebou pozadované dokumenty (predanesteticky
dotaznik, suhrn/vypis zo zdravotnej dokumentacie, odbery krvi a mocu) a usadi
vas do Cakarne.

4. Nasledne, prosim, sledujte vyvolavaci systém na televiznej obrazovke v ¢akarni,
kde sa objavi vase cislo a &islo dveri, do ktorych mate vojst.

5. Vo dverach anestéziologickej ambulancie na vas uz bude ¢akat sestra, ktora vas
uvita a spyta sa na vase identifikacné udaje.

6. Usadi vas v ambulancii, kde vam zmeria vaSe vitalne funkcie (krvny tlak, frekvenciu
srdca, teplotu vratane saturacie krvi kyslikom, hmotnost a vysku) a vyZiada si od
vas zdravotnu dokumentaciu i dopliujuce vySetrenia.

7. Spolocne si prejdete vyplneny predanesteticky dotaznik a v pripade nejasnosti,
moznych komplikacii alebo zistenych pridruzenych ochoreni vam bude klast
otazky o vaSom zdravotnom stave, vypiSe s vami potrebnl dokumentaciu
a poskytne doplnujlce informacie.

8. Po zhodnoteni a posudeni vasho zdravotného stavu vas anestéziologickéa sestra
odprevadi do ambulancie lekara - anestézioléga.

9. Ten sa s vami porozprava o vSetkych moznostiach anestézie a pomdbze vam vybrat
najvhodnejsi sposob pre planovany operacny zakrok alebo diagnosticky vykon
vzhladom na vas$ zdravotny stav.

10. Podla dostupnych vysetreni zhodnoti vas momentalny zdravotny stav. Spravnou
analyzou zdravotného stavu sa predide pripadnym komplikaciam v priebehu
operacie. Ak budete mat otazky ohladom anestézie, lekar vam ich ochotne
zodpovie.

11.Nakoniec si s vami este prestuduje informovany suhlas o anestézii, ktory nasledne
obaja podpisete.

12. Vystupom predanestetického vySetrenia je komplexny suhrn vasho zdravotného
stavu, ktory bude zakladnym zdrojom informacii pre lekara - anestézioldga, ktory
sa 0 vas bude starat na operacnej sale, ako aj pre lekara, ktory bude operacny
zakrok vykonavat.

PRECO JE TOLKO OTAZOK O MOJOM SUCASNOM, ALE AJ
MINULOM UZIVANI LIEKOV?

Lekar - anestéziolog je zodpovedny za vas zdravotny stav v priebehu celého oper-
acného alebo diagnostického vykonu. Je preto dolezité, aby ste anestéziologicku
sestru a lekara - anestézioldga presne informovali:

» o vaSich zdravotnych problémoch,

» o tom, akeé lieky uzivate, pripadne, aké ste uzivali v minulosti, pretoze mdzu
ovplyvnit vasu odpoved na anestetika. Ak uzivate nejaké lieky, je vhodné ich
doniest so sebou do nemocnice a lekar - anestézioldg vam vysvetli, ktoré
lieky je nutné uzit rano v den operacie (vacsinou su to lieky na vysoky krvny
tlak, poruchy rytmu srdca, na astmu),

» o vasich operaciach v minulosti a o tom, ako ste znasali anestéziu, ¢i a aké
problémy sa u vas v suvislosti s anestéziou vyskytli,

» o alergii na lieky, ako aj na potraviny, o uzivani alkoholu ¢i drog,

» o uzivani hormonalnej antikoncepcie, Zeny totiz mézu vykon podstupit
az Styri tyzdne po jej vysadeni,
» ak uzivate liek Anopyrin. Je nutné ho vysadit sedem az 10 dni pred

planovanou operaciou, pripadne ho nahradit injekénou formou lieku podla
odporucenia internistu.

PRECO SA PYTAME NA PITIE A FAJCENIE?

Cigarety a alkohol vyrazne ovplyviuju vase telo. Pre ich negativny U¢inok na pltca,
srdce, pecen, krv a ostatné organy sa mdze menit Uc¢inok anestetika po¢as operacie,
preto je dolezité nam o ich uzivani povedat. To isté plati pre uzivanie drog (marihuana,
kokain, amfetamin, atd.). Pacienti sa zvyCajne zdrahaju rozpravat o tychto skutoénos-
tiach, ale tato informacia je doverna a vdaka nej vam vieme poskytnut bezpecénejsiu
anestéziu. Zatajenie tychto skuto¢nosti ohrozuje vase zdravie.




MINIMALNE POZIADAVKY PRE REALIZACIU
PREDANESTETICKEHO VYSETRENIA

Suhrn/vypis zo zdravotnej dokumentécie od praktického lekara (nie starsi nez jeden
mesiac)

» Suhrn/vypis zo zdravotnej dokumentacie od ambulantného alebo
nemocni¢ného Specialistu, ak pacient takého navstevuje, napr. kardioldga,
pneumoldga, diabetoldga, a pod. (nie starsi ako jeden mesiac pred
vySetrenim)

» EKG vySetrenie (nie starSie nez cca jeden mesiac pred terminom
vysSetrenia v AA)

e u vSetkych pacientov nad 40 rokov

* u vSetkych pacientov bez ohladu na vek, ktori sa liec¢ia na akékolvek
ochorenie srdca, ciev alebo maju diabetes

 u vSetkych pacientov bez ohladu na vek, u ktorych lekar indikujuci vykon
vyhodnoti potrebu realizacie EKG na zaklade klinického kontextu
alebo aktuélnych tazkosti

» Krvny obraz (nie starsi ako jeden mesiac pred terminom vySetrenia)

» Chemické vysetrenie mocu (nie starsie ako jeden mesiac pred
terminom vySetrenia)

» Vyplneny predanesteticky dotaznik

www.nemochica-bory.sk
call centrum: 0950 105 510
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