Priloha €. 1 nariadenia &, 1/2015

POSTUP

pri predoperaénych vysetreniach, poziadavky k elektivnej anestézie

a pravidla jednodnovej anestézie

Kategoria vySetreni:

1. Kategdria
Zdravi pacienti, alebo pacienti s lahkym celkovym ochorenim bez obmedzenia
funkénej vykonnosti (ASA I, 11)
a) Pacienti do jedného roka: zakroky bez operaéného traumatizmu, nekrvavé vykony
b) Pacienti vo veku od jedného roka: zakroky bez operaéného traumatizmu,
s malym alebo strednym operaénym traumatizmom:

1. Diagnostické vykony: CT, MR vysetrenie, USG vySetrenie,
ocné vysSetrenie, endoskopie, fibroskopie ..

2. Chirurgické vykony: Biotické vySetrenie, extirpacia
znamienka, herniotomia, malé rezné rany, malé
ortopedické vykony, orchiopexia, hydrokéla cirkumcizia,
variokokeéla, TMD, adenotémia, tonzilektémia ...

3. Traumatologické a ortopedické vykony: osteosyntéza
dihych kosti, extirpacia osteosyntézy, ...

4. ORL vykony: TMD, adenotémia, tonzilektomia, ...

Oc¢née vykony: korekgia stabilizmu, ...
6. Stomatologické vykony: sandcia chrupu, extrakcia zubov,

o

Zakladom predoperaéného vySetrenia je dbsledné odobratie rodinnej anamnézy, osobnej
anamneézy, alergickej anamneézy, gynekologickej anamneézy, liekovej anamnézy, terajsieho
ochorenia a objektivne vySetrenie pacienta. Pri krvavych operaénych vykonoch (ORL,
stomatoldgia) je potrebné vypinit ,Dotaznik na zistenie poruchy zrazania krvi.

Laboratérne vySetrenia, zobrazovacie a konziliarne vySetrenia st indikované len pokial to

vyplyva z odobratej anamnézy, celkového vySetrenia a d ,Dotaznika na zistenie zZrazania
krvi“ — podla priloZene; tabulky €. 1.

2. Kategoria
a) Pacienti vo veku do jedného roka s operaénym traumatizmom, krvavé vykony
b) Pacienti vo veku od jedného roka s velkym operaénym traumatizmom, krvavé vykony

Zakladom predoperaéného vysetrenia je dosledné odobratie rodinnej anamnézy, osobnej
anamnezy, alergickej anamnézy, dlhodoba pravidelna medikacia, terajSie ochorenie
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a celkove vysetrenie pacienta. Stuéastou vysetrenia je aj laboratérne vySetrenie v rozsahu:
KO, biochemické vySetrenie séra (minimalne glykémia, urea, kreatinin, ALT, Na, K)
a orientacné hemokoagulaéné vySetrenie. Zobrazovacie, konzilidrne vySetrenia a dalSie

laboratérne vySetrenia su indikované len ak to vyplyva z anamnézy, objektivneho vysetrenia
a odobratych laboratérnych parametrov.

Platnost’ predoperaéného vysetrenia

ASA 1-2 ASA 34 Deti do 1 roka
Pediatrické vysSetrenie 1 mesiac 7 dni 7 dni
Odborné vysetrenie 6 mesiacov 1 mesiac 1 mesiac
Laboratérne vySetrenie | 3 mesiace 7 dni 7 dni
Zobrazovacie vySetrenie | 1 rok 2 tyzdne 2 tyzdne u

u indikovanych

u indikovanych

indikovanych

PozZiadavky k elektivnej anestézie

- Pediatrické predoperaéné vysetrenie minimalne v rozsahu nasich poziadaviek
- Preliecena febrilna infekcia dychacich ciest pred viac ako troma tyzdhami (potreba

ATB)

Prelie¢ena lahsia infekcia dychacich ciest pred viac ako dvoma tyzdiami (bez

potreby ATB)

- Ockovanie Zivou vakcinou (osypky, mumps, rubeola, polio, BCG, rotavir) viac ako tri
tyzdne pred planovanou anestéziou,
- Ockovanie inaktivhou vakcinou (difteria, tetanus, pertusisi, inaktivne polio, HIB, men.
C) viac ako jeden tyzden pred planovanou anestéziou

V pripade, Ze sa jednd o pacienta, u ktorého nie je mozné spinit tieto kritéria je potrebny

zapis o tejto skutoénosti a pacient méze postupit planovany vykon.

Pravidla jednodnovej anestézie

1. Rodi¢ musi byt pouéeny o jednodnovej starostlivosti a musi s fiou sthlasit
2. Transport z nemocnice musi byt zabezpeceny autom, taxikom, sanitkou (nie autobus,

viak)

3. Transport do zdravotnickeho zariadenia musi byt do 60 mint cesty autom

4. Odchod z nemocnice musi byt v sprievode dvoch dos

osoba je vodig)

pelych 0sob (jedna dospela

5. Musi byt zaru€ena 24 hodinové starostlivost po vykone zodpovednou dospelou

osobou




o

Musi byt zabezpegeny pristup k telefonu alebo mobilu

7. Rodi¢ musi dostat telefonicky kontakt, na ktorom méze konzultovat pripadné
zdravotné komplikacie

8. V pripade potreby musi byt moznost okamzite previest dieta do nemocnice

Hladovanie pred planovanou anestéziou

Cielom hladovania pred anestéziou je minimalizovat nebezpecenstvo aspira¢nej prihody
pocas anestézie a tak zabezpecit maximalnu bezpecnost podavanej anestézie.

Dizka hladovania

- Hypotonickeé tekutiny — 2 hodiny pred operaciou
- Materské mlieko, mlieéne formuly — 4 hodiny pred operaciou
- Pevna strava - 6 hodin pred operéaciou

Je délezité minimalizovat neodévodnené hladovanie pred anestéziou, ako potencialny

stresujuci faktor. Tento ciel je mozno dosiahnut spravnym zosuladenim &asu anestézie
a posledného jedla.

Podavanie jédovej kontrastnej latky p.os

Indikacia Koncentracia Objem Poznamka

Pazerak 300 mg I/ml 2-4 mi/kg Max. davka 50 ml.
alebo 350 mg I/ml 2-4 ml/kg Max. davka 50 ml.

Pasaz 140 mg I/ml 4-5 ml/kg

Predéasne 350 mg I/ml 2-4 ml/kg

narodené deti J

Kontrastnu latku prestaneme podavat 1 hodinu pred zobrazovacim vySetreni
v analgosedacii.

Vypracoval:
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