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Informovaný souhlas se zákrokem
u zletilého a způsobilého pacienta

	Informovaný souhlas s:  
	S podáním anestézie: Neuroaxiální porodní analgezie

	Pacientka – 
jméno a příjmení:
	
	Rodné číslo 
(číslo pojištěnce):
	

	Datum narození:
(není-li rodné číslo)
	
	Kód zdravotní pojišťovny:
	

	Adresa trvalého pobytu pacienta:
(případně jiná adresa)
	



	Informující lékař:

	





	Zdravotní výkon:
	


	1)
	Epidurální analgézie je jednou z metod používaných ke zmírnění porodních bolestí. Je to metoda velmi účinná a ověřená mnoholetým prováděním. Tuto metodu poskytujeme, až na výjimečné situace, 24 hodin denně. Následující text vám podá o této metodě základní informace.

Epidurální analgezie je tlumení porodních bolestí podáním malé dávky znecitlivující látky a silného analgetika (opioidu) tenkou jehlou přes kůži do epidurálního prostoru páteře. Jinou  možností je podání úvodní dávky silného analgetika (opioidu) přímo do mozkomíšního moku a další dávky znecitlivující látky se podávají hadičkou  zavedenou do epidurálního prostoru. To se nazývá  kombinovaná spino-epidurální analgézie.  Po podání znecitlivující látky nebo silného analgetika  se zmírní vnímání porodních bolestí, ale celkový stav rodičky a plodu se nezmění.

Nejvhodnějším okamžikem je doba  nástupu pravidelných kontrakcí, než začnou nejsilnější porodní bolesti. Dobu zavádění určuje porodník podle dosavadního průběhu porodu, výkon provádí anesteziolog. Při provádění epidurální analgezie je nutná dobrá spolupráce rodičky s anesteziologem.

	2)
	Po běžné porodní přípravě si lehnete na porodní lůžko. Porodní asistentka vám změří krevní tlak a zavede do žíly kanylu (jehlu z umělé hmoty) pro infuzi vhodného roztoku.
Je to pro vaši bezpečnost – toto kanylou můžete kdykoliv dostat léky, které bude vyžadovat průběh vašeho porodu. Pak se na lůžku posadíte nebo uložíte na levý bok a porodní asistentka vám pomůže správným způsobem vyhrbit záda – udělat „kočičí hřbet“ , tj. pokrčit nohy v kolenou, přitáhnout je k břichu a bradu sklonit co nejvíce k hrudníku. Jehla se zavádí v oblasti bederní páteře, kde je i kůže nejméně citlivá. Anesteziolog nejprve natře kůži desinfekčním roztokem a zakryje okolí vpichu sterilním rouškami. Aby vás nebolelo zavádění epidurální jehly, anesteziolog znecitliví kůži a podkoží místním anestetikem. Potom zavede přes znecitlivělou kůži do epidurálního prostoru páteře speciální jehlu.
Tou pak zavede tenkou hadičku z umělé hmoty (epidurální katétr). Katétrem se budou dle potřeby podávat další dávky místního anestetika k prodloužení účinku analgezie. Místo vpichu se zalepí sterilní náplastí a hadička se připevní na rameno. Celý výkon trvá při dobré spolupráci rodičky několik minut. 

	3)
	Již za 5-10 minut ucítíte zmírnění porodních bolestí a děložní stahy budete cítit jen jako tupý tlak v břiše. Úplné znecitlivění (anestézie) není vhodné, protože by zpomalilo průběh porodu. Porod tedy nebude zcela bezbolestný, ale mnohem méně bolestivý a tím pro vás snesitelnější. Délka účinku jedné dávky znecitlivujícího léku je 40-90 minut. Jakmile začne účinek dávky odeznívat, můžete požádat o další dávku. Počet dávek v první době porodní není omezen, v průběhu vlastního porodu dítěte se již další dávka nepřidává, abyste mohla u porodu plně spolupracovat. Během porodní analgezie můžete zvolit jakoukoli polohu,která vám vyhovuje a po 30 minutovém sledování na monitoru můžete s doprovodem chodit po pokoji. Výhodou tohoto způsobu tlumení bolesti je to, že zůstává zachován nutkavý pocit na tlačení  během vlastního porodu, takže můžete s porodníkem aktivně spolupracovat a tím ukončit porod přirozenou cestou. 
Pokud by došlo během porodu k natržení porodních cest nebo by se musely porodní cesty nastřihnout k usnadnění vypuzení dítěte, muže být porodní poranění ošetřeno bez další anestézie přidáním další dávky do katétru. V případě,že by bylo nutné ukončit porod Císařským řezem, lze rovněž operaci provést podáním větší dávky znecitlivující látky do katétru tj. v tzv. epidurální anestézii. Před překladem na oddělení šestinedělí vám porodní asistentka hadičku ze zad vytáhne.

	4)
	Přednosti epidurální analgézie
1. je to velmi účinná a spolehlivá metoda tlumení porodních bolestí
2. neškodí dítěti
3. pomocí epidurální katétru lze ošetřit porodní poranění a provést Císařský řez bez nutnosti dalšího zatížení celkovou anestézií
4. má příznivý vliv na stav rodičky a dítěte a průběh porodu při komplikujících onemocněních matky          ( choroby vnitřních orgánů, vysoký krevní tlak, neurologické choroby, zejména epilepsie, cukrovka, oční choroby, abnormalita duševního stavu, závislost na drogách) a při možných komplikacích    porodu ( předčasný porod, vícečetná těhotenství, nedostatečná funkce placenty, nedostatečně vyvinutý plod,  poloha koncem pánevním, nepostupující porod). Epidurální analgezie příznivě ovlivňuje i další situace jako je umělé přerušení těhotenství v pokročilém těhotenství nebo porod mrtvého plodu.
Možná rizika epidurální analgezie

1. bolest v místě vpichu epidurální jehly
2. mírné brnění a teplo v nohou
3. svědění těla
· všechny tyto komplikace jsou přechodné a odeznívají bez léčby během krátké doby
4. nechtěné proniknutí epidurální jehly tvrdou plenou mozkovou – následkem mohou být po 1-2 dnech  bolesti hlavy, které vyžadují zvláštní léčebná opatření, mohou prodloužit váš pobyt v nemocnici, ale   při správné léčbě nejsou nebezpečné a  nemohou matku poškodit
5. velmi vzácné jsou závažné komplikace jako je krvácení do páteřního kanálu, neurologické  komplikace  nebo infekce v páteřním kanále
Pro koho není epidurální analgezie vhodná ?

1. alergie na léky, které se při analgezii používají.                 5. větší krevní ztráta
2. kožní onemocnění nebo infekce  kůže v místě vpichu       6. nespolupráce rodičky s anesteziologem 
3. poruchy krevní srážlivosti vrozené i získané                      7. překotný porod
4. celkový zánětlivý stav

	5)
	Byl/a jsem informován/a a poučen/a, že během anestézie může dojít k náhlé změně zdravotního stavu, která bude vyžadovat překročení tohoto oprávnění. V těchto případech opravňuji lékaře na základě jeho profesionálního rozhodnutí k provedení všech postupů k záchraně zdraví a života.

	6)
	Budete-li si přát jakékoliv další informace, kdokoliv z lékařů nebo porodních asistentek vám pomůže a poradí.



Pacientka potvrzuje a svým podpisem stvrzuje, že poučení jí bylo výše uvedeným lékařem osobně, srozumitelně, ústně a v dostatečném rozsahu vysvětleno, že měla čas a možnost je uvážit, porozuměla mu a měla i možnost klást doplňující otázky, které se vztahují k jejímu zdravotnímu stavu a navrhovaným zdravotním službám a tyto jí byly srozumitelně a v dostatečném rozsahu zodpovězeny a že již dříve byla seznámena se svým zdravotním stavem.

 Místo podpisu:

Datum a čas:

Podpis lékaře:		     	                                                           Podpis pacientky:

Varianta pro případ pacienta, který se nemůže podepsat nebo se odmítá podepsat:

Pacient odmítl podepsat informovaný souhlas. / Pacient se nemůže podepsat z důvodu, že:
(například: schopnost jemných pohybů ruky a pevného ovládání prstů jsou viditelně podstatně omezeny)


Pacient projevil svůj souhlas tak, že:
(například: ústně potvrdil všechna jednotlivá prohlášení)


Místo podpisu:

Datum a čas:

Podpis lékaře:			  	   

Jméno svědka: 
(není-li svědek pracovníkem zdravotnického zařízení, uvede se adresa a datum narození svědka)


Podpis svědka: 



Platnost tiskopisu od: 20.05.2024	KNL,a.s., Husova 1430/34, Liberec I – Staré Město, 460 01	Strana 1 z 2 



Platnost tiskopisu od: 20.05.2024         KNL,a.s., Husova 1430/34, , Liberec I – Staré Město, 460 01	Stránka 3 z 3

image1.jpeg
I::g:l Krajska nemocnice Liberec, a.s.
i'llé&'b&& Tawrnov ﬁy’p(famﬂ"




