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Informovaný souhlas se zákrokem
u zletilého a způsobilého pacienta

	Informovaný souhlas:  
	s podáním anestézie u operace krční tepny ( karotická endarterektomie )

	Pacient(ka) – 
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:

	ARO KNL Anesteziologická ambulance, PIO 5. patro, telefon 485 313 500 v pracovní době /7:30-15:00/.





	Zdravotní výkon:
	anestézie


	1)
	Tuto operaci lze provést ve dvou druzích znecitlivění. Jedná se o celkové znecitlivění (anestézii) nebo o blokádu krční nervové pleteně. Obě metody jsou bezpečné, není však dostatek objektivních důkazů, které by jednoznačně rozhodly,  jaký způsob znecitlivění je pro pacienta výhodnější.
 V každém případě se jedná o postupy běžné a často používané. Stále větší popularitu získávají poslední dobou techniky místního znecitlivění a jednou z nich je blokáda krční nervové pleteně. Tato metoda umožňuje provést operaci při plném vědomí pacienta a v kritických fázích operace tak hodnotit okamžitý neurologický stav, který je nejcitlivějším ukazatelem dostatečného prokrvení mozku. Zaručuje také větší oběhovou stabilitu. Na druhé straně však předpokládá vyšší stupeň spolupráce mezi pacientem,operatérem a anesteziologem a může být zdrojem určitého nepohodlí pacienta. Druhou možností je provedení operace v celkové anestézii (narkóze), tedy  provedení operace v řízeném bezvědomí, které je navozeno nitrožilním podáním léků či vdechováním anestetika. 

	2)
	Vlastní operaci předchází zavedení  tenkého katétru do tepny na zápěstí. Získáme tak možnost přesného měření krevního tlaku během výkonu. Dále zajistíme žilní přístup a zavedeme močovou cévku. Tyto kroky jsou stejné bez ohledu na způsob anestézie. 
Při provádění  blokády krční pleteně se pomocí tenké jehly a za použití ultrazvuku, opichují nervové kořeny u krční páteře na boční a zadní straně krku. Do tohoto místa podáme místní anestetikum, které během 15-20 minut způsobí vyřazení citlivosti operačního pole, ale zůstává zachována možnost komunikace s pacientem. Pro zvýšení komfortu pacienta může anesteziolog před provedením blokády podat malou dávku léku na uklidnění či léku proti bolesti, tzv. analgosedaci.
Při celkové anestézii podáváme běžně používaná celková anestetika. Upřednostňujeme ta,  jejichž účinek   po operaci rychle odezní a umožní tak Vaše rychlé zotavení a zhodnocení pooperačního neurologického nálezu. 
 V případě blokády krční nervové pleteně, po kontrole kvality umrtvení, pokračuje chirurg přípravou operačního pole. To je desinfikováno a rouškováno, obličej zůstává po dobu operace odkrytý, pouze je přiložena kyslíková maska. Do druhostranné ruky pacient uchopí pískací hračku. Poté je zahájena operace. I v této fázi může anesteziolog poskytnout lehkou analgosedaci, jen však do té míry, aby nebyla narušena schopnost pacienta spolupracovat. V případě bolestivých vjemů provede chirurg oplach operačního pole roztokem lokálního anestetika. Kritická fáze operace nastává v okamžiku uzávěru operované tepny. Tehdy je pacient vyzýván k počítání a mačkání pískací hračky. Schopnost plnit tyto úkoly svědčí pro dobré prokrvení mozku. Neurolog dále měří průtok krve mozkem pomocí sondy přiložené na Váš spánek. Neustále je prostřednictvím slovního kontaktu hodnocen stav vědomí pacienta. Objeví-li se známky nedostatečného prokrvení, např. oslabení svalové síly v druhostranné horní končetině nebo poruchy řeči, je tepna opět otevřena  a zaveden tzv. shunt, hadička přemosťující  operovaný úsek tepny. Po celý zbytek výkonu je udržován slovní kontakt, sledován krevní tlak, srdeční frekvence, křivka EKG a sycení krve pacienta kyslíkem. Během operačního výkonu můžete pociťovat z operační rány tah nebo tlaky, ale ne bolest a můžete také pociťovat horko. Místní anestézie není vhodná pro pacienty trpící klaustrofobií nebo pro pacienty neschopné udržet delší dobu úklon hlavy. Případné komplikace jsou okamžitě řešeny.
V případě nedostatečného účinku místního znecitlivění kdykoliv v průběhu operace je možno přejít na celkovou anestézii, tedy k uspání.

	3)
	Závažné komplikace se, při provádění krční blokády zkušeným anesteziologem a při respektování všech pravidel, vyskytují výjimečně. V určitém procentu případů může dojít k současné blokádě dalších nervů probíhajících v blízkosti krční nervové pleteně. To se projeví například chrapotem, obtížným polykáním nebo poklesem očního víčka. V důsledku těžkého aterosklerotického postižení Vašich tepen a nezvyklé polohy hlavy může v průběhu provádění blokády dojít k přechodné poruše vědomí. Stejná komplikace se může objevit také v okamžiku uzavření operované tepny, ale stav se ihned upraví po jejím uvolnění. Tato komplikace se vyskytuje zřídka a nemá trvalé následky stejně jako ostatní uvedené komplikace.

	4)
	Po skončení operace je pacient umístěn na jednotku intenzivní péče neurochirurgického oddělení, kde je sledován. Při nekomplikovaném průběhu je po 24-48 hodinách po operaci přeložen na standardní oddělení.

	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)
	
Celková anestézie                            Blokáda krční nervové pleteně    




Pacient potvrzuje a svým podpisem stvrzuje, že poučení mu bylo výše uvedeným lékařem osobně, srozumitelně, ústně a v dostatečném rozsahu vysvětleno, že měl čas a možnost je uvážit, porozuměl mu a měl i možnost klást doplňující otázky, které se vztahují k jeho zdravotnímu stavu a navrhovaným zdravotním službám a tyto mu byly srozumitelně a v dostatečném rozsahu zodpovězeny a že již dříve byl seznámen se svým zdravotním stavem.

 Místo podpisu:

Datum a čas:

Podpis lékaře:		     	                                                           Podpis pacienta:






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: 
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