La trasfusione di sangue

La necessita di eseguire una trasfusione dipende da molti
fattori, soprattutto dal tipo di intervento chirurgico.

Potra discutere i Suoi dubbi sulla trasfusione con il
chirurgo e con 'Anestesista, dopo aver letto accuratamente

le informazioni riportate nel modulo di consenso dedicato

Il dolore postoperatorio

Esistono diversi modi di trattare il dolore postoperatorio,
che deve essere assolutamente evitato o ridotto. Si
possono utilizzare diversi farmaci analgesici e diverse
vie di somministrazione (orale, endovenosa, ...). Le
chiediamo collaborazione per aiutare I'Anestesista e il
personale curante a trattare nel migliore dei modi il
sintomo dolore, grazie alla Sua segnalazione del valore
di dolore, con l'utilizzo di una scala del dolore.

SCALA DEL DOLORE
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Per ulteriori informazioni & possibile contattare:

I'Ambulatorio Anestesiologico

tel. 0532 236343
dalle 8.00 alle 14.00 dal Lunedi al Venerdi

SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
EMILIA-ROMAGNA

Azienda Ospedaliero - Universitaria di Ferrara

Dipartimento di Emergenza
Direttore Prof. Leo Massari
Servizio di Anestesia e Rianimazione
Tel: 0532/236591- Fax : 0532/236902
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L’anestesista & un medico specialista in Anestesia Rianimazione
e Terapia del dolore, con competenze specifiche, sviluppate
grazie ad uno studio durato diversi anni. L’anestesista ha il
compito di non farLe sentire dolore durante I’intervento chirurgico;
e presente in tutte le sale operatorie, controlla e mantiene
le Sue funzioni vitali per tutta la durata dell’intervento, fino
al Suo risveglio e alla dimissione dal blocco operatorio.

La visita preoperatoria

Programmato l'intervento, Lei seguira un percorso
preoperatorio, che la portera, previo appuntamento,alla
visita anestesiologica presso 'ambulatorio di Anestesia.
La visita permettera all'anestesista di conoscere il Suo
stato di salute, le eventuali patologie passate e attuali
(diabete, malattie cardiache, respiratorie....), il nome e
la dose dei farmaci che ha assunto e/o assume e tutto
quello che riguarda eventuali interventi chirurgici
precedenti. La visita preoperatoria sara la migliore
occasione per rispondere a tutti i Suoi possibili quesiti.
Qualora, fra la data della visita e il ricovero, insorgano
alterazioni importanti del Suo stato di salute (febbre,
tosse, raffreddore, bronchite, disturbi gastrointestinali...)
dovra informare I'Anestesista, che valutera la Sua idoneita
all'intervento per evitare un aumento del rischio.

Prima dell’intervento chirurgico
I'alimentazione:

in condizioni normali 'organismo possiede un meccanismo
di difesa che, in caso di vomito, impedisce
automaticamente al materiale gastrico di passare nei
polmoni. Durante |'anestesia, quando si & incoscienti,
questo meccanismo di difesa non funziona
adeguatamente. Per evitare gravi danni alla respirazione,
per il passaggio nei polmoni del materiale contenuto
nello stomaco, dovra avere lo stomaco vuoto prima di
essere sottoposto a qualsiasi tipo di anestesia.

Nelle 8-10 ore che precedono l'intervento, pertanto, non
dovra assolutamente assumere cibi solidi e liquidi (caffé,
cioccolata, latte, succhi di frutta...); acqua e té sono
permessi, in piccola quantita ,fino a 4-5 ore prima.

le norme comportamentali:

non devono essere usati cosmetici per il viso e smalto alle
unghie. Deve essere eseguita una pulizia personale accurata
per ridurre i rischi infettivi.

I vari tipi di anestesia

La scelta dell'anestesia dipende dal tipo di intervento
chirurgico, dal Suo stato di salute, e dalle Sue preferenze.
Potra essere sottoposto a diverse tecniche anestesiologiche.

La sedazione: ¢ una tecnica che comporta la
somministrazione di farmaci sedativi o ipnotici che inducono
una parziale abolizione della coscienza. Possono essere
somministrati in associazione farmaci per ridurre o abolire
il dolore, e/o anestetici locali

L’anestesia generale: € una tecnica che comporta la
perdita di coscienza grazie all'utilizzo di farmaci ipnotici
iniettati in vena. Spesso € necessario ricorrere
all”intubazione tracheale per permetterLe di respirare
durante I'anestesia generale.

L'anestesia regionale rende insensibile una parte del
corpo. Le tecniche di anestesia loco-regionale sono diverse
e si possono realizzare attraverso un’iniezione:

> in corrispondenza della zona da operare (anestesia
per infiltrazione)

> in vicinanza di un tronco o plesso nervoso garantendo
un‘area di anestesia ampia, ad esempio un arto (anestesia
tronculare o plessica)

> nel liquido spinale (anestesia subaracnoidea) o nello
spazio adiacente (anestesia peridurale), determinando
perdita della sensibilita e paralisi temporanea delle parti
del corpo interessate. La durata dell'anestesia puo essere
aumentata se viene posizionato, nello spazio interessato,
un catetere, per continuare nel tempo la somministrazione
di farmaci analgesici.

Le fasi dell’Anestesia

Prima di andare in sala Operatoria Le potranno essere
somministrati farmaci per ridurre I'ansia e la paura.
L'’Anestesista sara presente in tutte le sale operatorie, e
monitorera le Sue funzioni vitali per tutta la durata
dellintervento, fino alla Sua dimissione dal blocco
operatorio.

Alla fine dell'intervento potra avere la sensazione di bocca
asciutta e di sonnolenza. Se sara dimesso nella stessa
giornata, non dovra guidare, o usare strumenti pericolosi
e dovra essere accompagnato a casa da persona
maggiorenne.

I rischi dell’Anestesia

Complicanze ed effetti collaterali molto gravi sono rari.
Comunque ogni tipo di anestesia, come ogni manovra
medica, pud comportare dei rischi.

Il personale che opera nella sala operatoria (chirurghi,
anestesisti, infermieri..), prendera tutte le precauzioni
possibili per assicurare lo svolgimento del Suo intervento
nelle migliori condizioni di sicurezza.

Il consenso informato

Le sara chiesto di firmare un consenso specifico per
I’'Anestesia, dopo una adeguata, puntuale e condivisa
informazione.



	pieghevole ANESTESIAB.pdf
	pieghevole ANESTESIA_2

