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BETEGTAJEKOZTATO ES BELEEGYEZO NYILATKOZAT
ANESZTEZIA ELVEGZESEHEZ

Tajékoztatjuk Ont, hogy részletes, alapos és Onnel egyeztetett kivizsgalasa alapjan a miel6bbi
gyogyulasa érdekében végzendd miitéthez/beavatkozashoz anesztézia (érzéstelenités) elvégzése
sziikséges, ami szakmailag megalapozott és az On érdekeit leginkabb szolgaldé megoldas. A
beavatkozasrol az aldbbiakban tajékoztatia Ont, hogy - mindent mérlegelve - dénthessen, és
beleegyezd nyilatkozatat adja a beavatkozas elvégzéséhez. A beavatkozasrol az azt végz6 orvos
Onnek egyéniesitett, teljes korli szobeli tajékoztatast is ad, ugy és olyan mélységig, mely megitélése
szerint sziikséges, On 4altal érthetd, allapotanak megfeleld, lehetéséget adva a beavatkozassal
kapcsolatos kérdései feltevésére, melyeket megvalaszol.
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1./ A BEAVATKOZASCELJA

Az On esetében tervezett mitéthez vagy beavatkozashoz a fajdalommentesség és mozdulatlansag
biztositasa érdekében anesztéziara/érzéstelenitésre van sziikség.

2./ A BEAVATKOZAS JELLEGE, ISMERTETESE

Az érzéstelenités két alapvetd mddja az:

¢ altatas, azaz altalanos érzéstelenités és a

e regionalis, vagy helyi érzéstelenités,

amit az altatéorvos asszisztens segitésével a miitében végez. Mindkét médszernek vannak elényei
és hatranyai, ezért mindig a tervezett miitét és az On allapota szempontjabdl legmegfelelébbet
javasoljuk.

A mitébe valé beszdllitasat kdvetéen el6szor a szikséges monitorokat helyezzik fel — a felkarra
vérnyomasmér6t, a mellkasra elektrokardiogrammot (EKG-t, a szivmikodés, szivritmus folyamatos
ellen6rzésére), valamelyik ujjbegyre pulzoximétert (a vér oxigéntartalmanak mérésére). Amennyiben
még nem tortént meg, a kar egyik vénajaba kanult helyeziink be, amin keresztul folyadékot, szikség
esetén vért pétlunk, valamint gydgyszereket adagolunk. Arcmaszkon keresztil oxigént adhatunk.

Altatas, altalanos érzéstelenités

Ennek soran vénaba adott nyugtatd, altatd és fajdalomcsillapité hatasu gyogyszerekkel, illetve
altatogazokkal betegeinket egy mély alvashoz hasonl¢ allapotba hozzuk.

Tobbnyire vénaba fecskendezett gydgyszerekkel kezdiink, ami gyors és kellemes elalvast biztosit, de
ha a biztonsagossag ugy kivanja, altatdgaz belégzéssel is el tudjuk altatni beteglinket.

Az altatas alatt a j0 oxigénellatas, a mutét alatti I1élegeztetés biztositasa és az altatdgaz pontos
adagolasa végett egy altatégéphez kapcsoljuk beteglinket. A |élegeztetés, illetve légut biztositasa
torténhet arcmaszkkal, gégemaszkkal vagy a légcsdbe vezetett tubussal, amiket elalvas utan
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helyeziink be. Az altalanos érzéstelenitést a tovabbiakban altaté és fajdalomcsillapité hatasu
gyogyszerekkel és altatdgazokkal tartjuk fonn. Az altatogép monitorai végig figyelik a
szivmikddést, a vérben levé oxigén mennyiségét, a belélegzett gazok dsszetételét és a
tobbi szlikséges értéket. A mitét végén megszintetjik az altaté hatasu szerek adasat, majd ha mar
kelléen éber lett beteglink, szétkapcsoljuk az altatogeprdl. Az altatas utdn még aluszékonysag szokott
fennallni, ami alatt fokozott figyelemmel kisérjuk allapotat.

Az altatas elénye, hogy barmilyen mitéti beavatkozashoz megfelel6 érzéstelenitési forma, szemben a
regionalis és helyi érzéstelenitéssel. Mivel teljesen kiiktatja az éberséget, a mitétrél a betegnek nem
maradnak kellemetlen élményei.

Az altatas ontudatlan allapotot hoz létre, gyengiti/ledllitia a légzést és kikapcsol bizonyos fontos
védekez6 reflexeket is. Ezzel fliggnek 6ssze a legsulyosabb veszélyei, a mitét alatti hanyas és a
valadék belégzése, valamint a Iégcsé tubus behelyezésének esetleges nehézsége.

Regionalis, helyi érzéstelenités

Regionalis vagy helyi érzéstelenités sordn a fajdalommentesség a test mitend6 terlletére
korlatozodik, és Ontudatvesztéssel nem parosul. Ennek leggyakoribb formaja a gerinc kozeli (spinalis
vagy epiduralis) érzéstelenités, mely elsésorban az alsé végtagi, csipbtaji és alhasi mitétekhez
biztosit fajdalommentességet. A kielégitd érzéstelenités velejardja, hogy annak hatastartama alatt az
also6 végtagokat a beteg mozgatni sem tudja.

Spinalis érzéstelenités esetén altaldban Ul6 testhelyzetben egy hosszu vékony tin keresztil helyi
érzéstelenitd hatasu gyogyszert adunk be a derék magassagaban a gerincvel6t korllvevd
folyadékba. Epiduralis érzéstelenités esetén altalaban egy vékony katétert vezetlink be a gerincveld
burka koré a lagyéki vagy a hati gerinc magassagaban és abba adagoljuk az érzéstelenitét. Injekciod
el6tt a bért lefertétlenitjik és érzéstelenitjuk.
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A gerinckozeli érzéstelenitést ki lehet egésziteni szedacioval (altatdszerek kis mennyiségben valo
adasaval), ami a természetes alvashoz hasonlé allapotot, szendergést (nem teljes dntudatvesztést)
hoz |étre, annak érdekében, hogy a beteg a mitét alatt ne legyen teljesen éber, ne maradjanak
kellemetlen emlékei.

Gerinckozeli érzéstelenités alatt az altatasnal is alkalmazott miszerekkel figyeljuk meg és tartjuk
fenn, szikség esetén korrigaljuk a beteg létfontossagu szerveinek miikddését.

A két modszer kombinalhatod is egymassal, ilyenkor altatassal biztositjuk a matét alatti, gerinc kozeli
érzéstelenitéssel pedig a mitét alatti és utani fajdalomcsillapitast.

Sikertelen gerinc kozeli érzéstelenités esetén a mitétet altatasban végezzuk.

A fels6 vagy az als6 végtagokon végzendd mtétekhez a matéti tertletet ellatd idegfonatok, idegek
kozvetlen helyi érzéstelenitése is lehetséges. Kisebb terlleteket érzéstelenitését az (Un. helyi/localis
érzéstelenités) keretében az operald orvos végzi.

3./ A BEAVATKOZAS LEHETSEGES KOCKAZATAI

Az anesztézianak kdszonhetéen ma mar a bonyolult mitétek is nagy biztonsaggal végezhetdk, de
nem kockazatmentesen. A kockazat (mellékhatdas vagy szévédmény) egyénenként valtozd, azt
befolyasoljak elsésorban mas betegségek (tarsbetegségek) megléte, karos szenvedélyek, testalkat, a
matét tipusa, hossza, surgbssege.

Az altatassal kapcsolatos sulyos szovédmények ritkdk. Elkerulésik érdekében korszer(
gyogyszerekkel, altatégépekkel folyamatosan ellendrizzik és fenntartjuk a légzést, a keringést és a
tobbi szerv mikodését.

A regionalis érzéstelenitésrdl altalanossagban véve elmondhatd, hogy kisebb megterhelést jelent a
szervezetnek, az esetlegesen el6forduld idegsérilések ritkak.

Az altalanos és regiondlis anesztézia mellékhatasai, szovédményei hasonloak.

A torok szarazsag, torok fajdalom, zavartsag, szem sérllése, nehéz légut biztositas, gégegorcs, a
fogak-, a nyelv és ajak sérulése, vétlen ébrenlét csak altatas esetén fordulnak el6, mig masok —
fejfajas, derékfajas, atmeneti vizelési zavar — a gerinc kdzeli érzéstelenitésnél gyakoribbak. Egyes
ritka szovddmeények — gerinchartya bevérzése, talyog kialakulasa — gerinc kozeli érzéstelenités
esetén fordulhatnak el6.
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Nagyon gyakori és gyakori mellékhatas, szovédmény:

- Hanyinger, hanyas: el6fordulasi gyakorisaguk fugg a matét tipusatol, hosszatol, az
altatashoz/fajdalomcsillapitashoz hasznalt gydgyszerektdl. Megelézésikre, csillapitasukra tébbféle
gyogyszer all rendelkezésre.

- Torokszarazsag, torokkaparas, fajdalom, rekedtség: az altatashoz a légcsdbe helyezett tubus
okozza, par oran, napon belul megszinik, fajdalomcsillapitoval enyhithetd.

- Szédulés, ajulasérzés: altalaban az altatashoz/érzéstelenitéshez hasznalt gydgyszerek
mellékhatasaként kialakult alacsony vérnyomas okozza, mely gyégyszerrel, illetve infuzié adasaval
kezelhetd.

- Remegés, hidegrazas: szintén az érzéstelenitéshez hasznalt gyogyszerek mellékhatasa,
melegitéssel, gyogyszeresen enyhithetd.

- Fejfajas: a mitéttel, folyadékhiannyal, pszichés hatasokkal magyarazhatd; a gerinc kozeli
érzéstelenitéssel kapcsolatban fellépé fejfajas esetén fajdalomcsillapitas mellett mas gyégyszeres,
sulyos esetben egyéb kezelésre is sziukség lehet.

- Tudégyulladas: mellkasi, nagy hasi mditéteknél, dohanyzé betegeknél, sirgés mitéteknél
gyakoribb, gerinc kdzeli érzéstelenités esetén a szdvédmeény kialakulasanak veszélye kisebb.
Altalaban antibiotikus kezelést igényel, sulyos esetben intenziv osztalyos kezelés, gépi lélegeztetés is
szUkségessé valhat.

- Viszketés: altalaban a fajdalomcsillapité gyogyszerek mellékhatasa, de okozhatja allergia is.

- Fajdalmak, hatfajas: tartésan egy helyben valé fekvés, bizonyos gyégyszerek adasanak
kovetkeztében kialakult izomfajdalom okozhatja.

- Fajdalom gyogyszerbeadasakor

- Vénagyulladas

- Zavartsag, memoriazavar

- Vizelési nehézség

- Atmeneti lataszavar

- Nehéz légut biztositas

Nem gyakori szovédmény:

- Légzési nehezitettség: kdzvetlenll ébredés utan fordul el gyengébb, fellletesebb l1égzés, aminek
rendez6déseéig a beteget a mitében fellgyeljuk.

- Fog, ajak, nyelv sériilése: a légzést biztositd tubus légcsébe vald behelyezésekor sérilhetnek,
féleg a laza, mozgé fogak. Kis szaj, merev nyak esetén nagyobb eséllyel.

- Véletlen ébrenlét

- Szemsérilés: a m{téti tertilet elklldnitéséhez hasznalt textilia, illetve mas eszkdzdk a szaruhartya
sérulését, nem zart szemhéj esetén kiszaradasat okozhatja, amit a szemhéjak leragasztasaval,
szemcseppel el6zink meg.

- Gégegorcs

- Légut biztositas kivitelezhetetlensége

- ldegsérilés

- Gerinckortli talyog kialakulasa

- Gépek meghibasodasa

- Meglévd betegség rosszabbodasa

Ritka és nagyon ritka szovédmény:

- Sulyos gyogyszer allergia

- Gerinchartya bevérzése

- Tartos idegsérilés (bénulas; mozgas-, érzészavar)
- Szivmegallas

- Halal
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4./ A BEAVATKOZAS KORULI IDOSZAKJELLEMZOI

4.1. A beavatkozas el6tti torténések
A mitét elbtt az altatdorvos az Anesztezioldgiai ambulancian kikérdezi, megvizsgélja Ont annak
érdekében, hogy felmérje egészségi éallapotat, az érzéstelenités kockazatat és megallapitsa az On
szamara legkedvezébb érzéstelenitési modot és felvilagositsa arrdl.
Ehhez kikérdezi Ont eddigi betegségeirél, mitéteirél, gyogyszereirdl.
Labor -, mellkas rontgen, EKG vizsgalatot, illetve egyéb specidlis vizsgalatokat (pl. szivultrahang, nyaki
verdér ultrahang) kérhet, illetve ezek eredményét értékeli.
Szikséges lehet a mitét el6tt és/vagy utan szedett gydgyszerek, illetve azok adagjainak
modositasara. A mitét idépontjat bizonyos allapotok (pl. 1az, védboltas, gydgyszerhatas, menstruacio)
befolyasolhatjak.

Mitét elétt 6 oraval a betegek mar nem ehetnek. Tiszta, attetszé folyadékot még fogyaszthatnak, de
csak a mitét el6tt 2 oraig (ezt mas szempontok is befolyasolhatjak).

A nyugodt alvas biztositasara altatot javaslunk. Sziikség lehet bedntésre, vizeletelvezeté katéter
behelyezésére, a vérrog képz6dés megelézésére - alsé végtagi rugalmas fasli felhelyezésével
és/vagy gyogyszeresen.

A kivehet6 fogprotézisét, kontaktlencséjét javasolt kivenni, az ékszereket és kordmlakkot
eltavolitani,mert azok zavarhatjak miszereink mikodését, illetve sérulést okozhatnak.

4.2. A beavatkozas utani torténések

Altatasban végzett mitét végén altalaban felébresztjik betegeinket, majd kell§ éberséggel és kielégitd
altalanos allapotban a felvételkor kijeldlt helyére szallitjuk vissza. Ha ezt allapotuk nem teszi lehetéve,
vagy érdekik ugy kivanja, ébredében folytatjuk a beteg megfigyelését, kezelését.

A gerinc kozeli érzéstelenités hatdsa a mitét utan fokozatosan sziinik meg, és tér vissza az érzékelés
és a mozgas képessége.

A mitét utan el6fordulhat émelygés, hanyas, amit gydgyszerekkel igyekszink megelézni és kezelni.
Altaldban hosszabb - révidebb ideig infuzidkat adunk a folyadék és egyéb életfontos anyagok
potlasara, amig az ivas és evés képessége helyre nem all. A mitéti fajdalom csillapitasara mar a
m{tét alatt adunk Onnek gyogyszereket, majd az ébredés utan sziikségletei szerint folytatjuk azok
adagolasat.

A mitét utani fertézést, vérrogképzddeést vagy tudégyulladast megfelel6 gydgyszeres és egyéb
kezeléssel igyeksziink elharitani.

5./ A FELVILAGOSITAST ADO ORVOS NYILATKOZATA

A fenti beavatkozasra vonatkozd teljes korl tajékoztatast — kitérve a beavatkozassal
kapcsolatos valamennyi fenti kérdésre — a legjobb tudasom szerint adtam meg. A részletes
tajékoztatd, illetéleg felvilagositd beszélgetés soran a kevésbé érthetd részeket megvitattuk, illetéleg
megbeszéltik, lehetéséget adva a betegnek/térvényes képviseldjének /hozzatartozojanak a
beavatkozassal kapcsolatos kérdései feltevésére, melyeket megvalaszoltam.
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Kérdések és az arra adott valaszok:

felvilagositast ado orvos alairasa

6./ BELEEGYEZO NYILATKOZAT

A fenti beavatkozasra vonatkozd betegtajékoztatdt elolvastam, az abban foglaltakat és a
személyes orvosi szbbeli tajékoztatast — amely kitért a beavatkozassal kapcsolatos valamennyi fenti
kérdésre — megértettem és elfogadom. A szébeli tajékoztatas, illetbleg részletes felvilagositéd
beszélgetés soran az altalam feltett kérdésekre kielégité valaszt kaptam és elegendé gondolkodasi
id6 utdn a beavatkozas elvégzésébe beleegyezem, és a jelen nyilatkozat alairasaval kifejezetten
kérem annak elvégzését. A beavatkozas Kkiterjesztéséhez és valtoztatasokhoz, amelyek a
beavatkozas soran elére nem lathaté okbdl szikségesek vagy célszeriinek mutatkoznak, mar most
hozzajarulok. Az erre vonatkozo tajékoztatas alapjan sem egyezem bele a beavatkozas soran esetleg
szlkségessé valo kiterjesztések kozil az alabbi(ak)ba:

Jelen nyilatkozat alairasaval kijelentem, hogy betegségemmel, az eddigi kezelésemmel
kapcsolatosan informaciét nem hallgattam el. Amennyiben a betegfelvétel kapcsan barminemi
betegségemet eltitkoltam, annak kévetkezményeit magam viselem. Kijelentem tovabba, hogy
tudomasom van arrdl, hogy a felajanlott orvosi ellatast — a vonatkozé jogszabalyokban meghatarozott
esetekben és modon — visszautasithatom, illetve beleegyezésemet barmikor visszavonhatom.
Tudomasul veszem, hogy ha a beleegyezésem visszavonasara alapos ok nélkll kerdl sor,
kotelezhetb vagyok az ennek kdvetkeztében felmerdlt és indokolt kdltségek megtéritésére.

Budapest, ........ €V it ho ....... nap......... ora........ perc

beteg/torvényes képvisel6/hozzatartoz6 alairasa
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7./ ELUTASITO NYILATKOZAT

A kezel6orvos részletes felvilagositdsa - amely a beavatkozas elmaradasa esetén el6forduld
lehetséges kovetkezményeket is tartalmazta - ellenére a beavatkozas elvégzését megtagadom.
Tudomasul veszem, hogy az ellatas visszautasitdsa miatt esetlegesen bekdvetkezd karos
kovetkezményekért orvosaimat felel6sség nem terheli. (Ha a beteg olyan beavatkozast utasit el,
amelynek elmaradasa esetén egészségi allapotaban varhatéan sulyos, vagy maradandé karosodas
kovetkezne be, az elutasitd nyilatkozat érvényességéhez két tanu alairdasa szikséges, akik
alairasukkal igazoljak, hogy a beteg a nyilatkozatot el6ttik irta ala, vagy alairasat el6ttlik sajat kezl
alairasanak ismerte el. A beteg irasképtelensége esetén a beavatkozast két tanu egyuttes
jelenlétében utasithatja vissza. Ez esetben a visszautasitast az egészségugyi dokumentacidban
rogziteni kell, amelyet a tanuk alairasukkal hitelesitenek.)

Budapest, ........ €V i, ho ....... nap ......... ora........ perc

felvilagositast ado orvos alairasa beteg/térvényes képviselé/hozzatartozé alairasa
Tanuk:

NEV: (o NV

Lakcim: ... Lakcim: ...

AlAiras: ..o AlGIras: ..o
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