Julkalwlszpitalu

Elementarz dla dzieci i rodzicow




Drodzy Rodzice i Opiekunowie

Anestezja, zwana popularnie narkoza, jest konie-
cznym elementem wielu wspoélczesnych badan,
zabiegobw 1 operacji. Dzieci nie toleruja nawet
niewielkiego bolu, braku komfortu i nie potrafia
wspolpracowaé z personelem medycznym
w sytuacjach, ktore dla dorosltych nie stanowig
problemu. Oszczedzenie dzieciom dolegliwosci
1 stresu oraz opieka nad nimi w tym okresie nalezy
do zespohu anestezjologicznego.

Co to jest anestezja?

Anestezja, czyli znieczulenie ogolne polega
na usSpieniu pacjenta na czas zabiegu Ilub
operacji. Jest to postepowanie majace na celu
przerwanie doplywu nieprzyjemnych bodZcow
psychicznych i bolowych do §wiadomosSci dziec-
ka oraz umozliwienie wykonania niezbednego
zabiegu lub operacji.



Czasem zdarza sie tak, ze nawet dzieci muszq odwiedzic szpital. Jest
to miejsce, gdzie leczy sie powazne choroby i wieksze skaleczenia.
Szpital jest czym$ w rodzaju wiekszego przedszkola, chociaz wyglada
i pachnie troche inaczej. Jest tam bardzo duzo dzieci i ich rodzicow,
lekarzy, pielegniarek, a nawet nauczycieli. Dorosli noszq biate ubrania
i fartuchy, zeby zawsze byto ich wida¢ i zeby byli czysci.

W szpitalu dzieci moga by¢ tylko jeden dzien, ale czasem muszq zostaé
troche dtuzej. Na przywitanie Pani Pielegniarka zaktada dzieciom matq
bransoletke z ich imieniem i nazwiskiem; w koncu nie moze zapamietac
od razu wszystkich dzieci, prawda? Jesli poprosisz, Twéj mis albo lalka
tez taka moze dostacl!

Pozniej Pani Pielegniarka zmierzy Cie i zwazy, a Doktor zbada. Badanie
hie bedzie bolato, a rodzice bedq caty czas przy Tobie.



Po badaniu przebierzesz sie w pizamke (swoja lub szpitalna) i péjdziesz
z Mama zobaczy¢ swdj pokdj i t6zko. W pokoju bedq nowi koledzy
i kolezanki, z ktérymi mozna porozmawiaé i pobawié¢ sie. Mama i Tata
beda mogli byé z Tobaq, ale pewnie czasem bedq musieli wyj$¢ na chwile.
Wtedy beda sie Tobq i innymi dzie¢mi zajmowal pielegniarki, ktére
co jakis czas bedq sie zmienialy, zeby sie Wam nie nudzito.

W szpitalu wszystkie dzieci jedza to samo. Jednak gdy czegos nie lubisz,
lub czego$ nie wolno Ci jesSc, popros o co$ innego. Jezeli Doktor pozwoli,
rodzice beda mogli przynies¢ Ci co$ do jedzenia z domu.




Co to jest zespol anestezjologiczny?

ZespoOl anestezjologiczny stanowia wysoko wykwalifikowani lekarz
i pielegniarka, ktorych zadaniem jest przygotowanie dziecka
do znieczulenia, u$pienie go, czuwanie nad jego zdrowiem i zyciem
w czasie zabiegu lub operacji oraz po obudzeniu, jak rowniez zapewnienie
jak najlepszych warunkow po operacji.

Co to jest znieczulenie ogolne?

Znieczulenie ogodlne, zwane tez czasem narkoza, jest postepowaniem
majacym na celu okresowe zniesienie Swiadomosci, czyli uspienie na czas
trwania zabiegu. Dziecko mozna us$pi¢ podaniem leku do zyly lub gazu
usypiajacego do oddychania. Leki te dzialaja krotko, dlatego dziecko budzi
sie po operacji bardzo szybko.

Co to jest znieczulenie miejscowe i przewodowe?

Znieczulenie miejscowe polega na zniesieniu bélu jedynie w miejscu, gdzie
jest przeprowadzana operacja. Taki efekt uzyskuje sie dzieki wstrzyknieciu
w okolice nerwéw lub pod skore lekow okresowo przerywajacych przekazy-
wanie bodzcow bolowych do mozgu.

Znieczulenie przewodowe polega na wstrzyknieciu lekéw do przestrzeni
zewnatrzoponowej lub podpajeczynéwkowej kregoshupa, czyli miejsca,
gdzie z rdzenia kregowego wychodza glowne nerwy organizmu.
Znieczulenie miejscowe 1 przewodowe u dzieci, w odr6znieniu
od dorostych, jest jedynie uzupelnieniem znieczulenia ogoblnego, a jego
podstawowym celem jest eliminacja bolu po operacji.



Na oddziale prawdopodobnie trzeba Ci bedzie pobra krew do badania.
Mozesz powiedzie¢ ,.aul", gdy bedzie Ci sie wydawato ze uktucie boli, ale
nie wyrywaj reki. Pobranie krwi skonczy sie szybko, jesli nie bedziesz
tego robi¢. Po wszystkim Pani Pielegniarka sprawdzi Ci temperature,
tak samo jak w szkole lub w przedszkolu.
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W dzien przed operacja lub badaniem przyjdzie do Ciebie i do Twoich
rodzicow specjalny doktor; nazywamy go Anestezjologiem. Jest to
magik, ktéry umie usypiac i budzi¢ dzieci, a takze przysyta¢ zaméwione
sny. Anestezjolog porozmawia z Twoimi rodzicami i pewnie Cie zba-
da; potem opowie Ci jak bedzie wygladat nastepny, tak wazny dzien.
Jesli czego$ jeszcze nie wiesz, albo sie boisz - powiedz mu koniecznie,
bo on sie Tobg bedzie opiekowat, kiedy zashiesz i bedzie z Tobag, kiedy
sie obudzisz. On Cie takze odda Mamie i Tacie. Anestezjolog powie
Ci takze, ze nastepnego dnia rano nie bedzie mozna jes¢ i pic,
bo przeszkadzatoby to w zasypianiu i przysytaniu zamowionych snow.

Anestezjolog zna rézne sztuki, tak jak magicy. Potrafi wtozy¢ do zytki
plastikowa rurke, tak ze nie zaboli! Zdradzimy Ci tajemnice: jego
pomocnica (magicy zawsze maja pomochice) posmaruje Ci reke
czarodziejska mascia i po cichu powie zaklecie. Mozesz tez dostac sok,
po wypiciu ktérego przestaniesz sie bac i zachce Ci sie spac.



Co sie dzieje przed anestezja?

W dniu poprzedzajacym anestezje lekarz anestezjolog odwiedzi Panstwa
i dziecko. Mozecie by¢ poproszeni o wypelhienie ankiety z pytaniami
dotyczacymi réznych chorob. Nie nalezy pomija¢ odpowiedzi na zadne
z nich. W razie watpliwosci, nalezy z wypelnieniem ankiety zaczekac
na anestezjologa, ktory wyjasni watpliwo$ci oraz zada Panstwu dodatkowe

pytania.

W czasie wizyty anestezjo-
log wyjasni dziecku i Panstwu
planowany sposob us$pienia.
Nalezy tu przypomnie¢, ze
w zadnym wypadku nie nalezy
ukrywaé przed dzieckiem po-
wodu wizyty w szpitalu czy
ambulatorium, bo moze by¢
nieprzyjemnie zaskoczone.
Dzieci dobrze toleruja prawde,
nawet jeSli dotyczy ona
nieprzyjemnych zdarzen, zle
reaguja natomiast na sytuacje
nieoczekiwane.

W czasie wizyty lekarz anes-
tezjolog moze zleci¢ podanie
dziecku premedykacji. Jest
to uspokajajace lekarstwo do
wypicia, ktore pielegniarka
poda na okolo godzine przed
usSpieniem. Nie wszystkie dzie-
ci tego wymagaja, anestezjolog
oceni takg konieczno$¢ w czasie
wizyty. Zostanie tez naklejona
na reke dziecka folia z kremem
znieczulajacym.




Co sie dzieje w sali operacyjnej?

Dziecko usypia sie na terenie bloku operacyjnego lub sali zabiegowe;.
W wiekszosci przypadkéw mozliwa jest Panstwa obecno$¢ w czasie
usypiania (ale nie w czasie zabiegu). Nie jest to jednak konieczne. JeSli
z r6znych powodow obecnos$¢ rodzicow w czasie usypiania nie jest mozliwa,
anestezjolog wyjasni przyczyne w czasie wizyty.

Przed uspieniem dziecku nakleimy na ramiona lub klatke piersiowa
plasterki z wystajacymi koncowkami, stuzace do obserwacji elektrokar-
diogramu (pracy serca) w czasie zabiegu. Do koncéwek tych podlaczone
zostang przewody aparatury monitorujacej. Na palec dziecka zalozymy
przyrzad przypominajacy klamerke do bielizny, $wiecacy na czerwono, a
shuzacy do mierzenia zawartos$ci tlenu w organizmie dziecka.

Po wkluciu sie do zyly dziecku podany zostanie lek usypiajacy.
USpienie nastepuje wowczas bardzo szybko; mozliwe jest nieco szybsze
oddychanie, oraz zjawisko ,uciekania” oczu. S3 to normalne objawy
1 nie nalezy sie nimi denerwowac. Jezeli dziecku zostanie podany gaz
usypiajacy, to moze ono by¢ przez krotki okres czasu, zanim zas$nie,
niespokojne. Jest to réwniez zjawisko catkowicie normalne.

Po zasnieciu dziecka zostang Panstwo poproszeni o opuszczenie sali.
W tym czasie zesp6l anestezjologiczny bedzie prowadzit znieczulenie
tak, aby umozliwi¢ wykonanie zabiegu lub operacji. W wielu przypa-
dkach w czasie zabiegu zajdzie konieczno$¢ zastosowania sztucznego
oddychania poprzez wprowadzong do tchawicy rurke z tworzywa sztu-
cznego (tzw. intubacja), z uwagi na to, ze leki tltumig wlasne oddychanie
pacjenta.

Zespol anestezjologiczny bedzie przez caly czas operacji przy dziecku,
nadzorujac jego czynno$ci zyciowe, podajac odpowiednie leki i
plyny. Jesli zajdzie taka potrzeba, przeprowadzi transfuzje krwi. Za-
dba réwniez o utrzymanie wlasciwego ciSnienia krwi, temperatury ciala,
a w razie potrzeby - poinformuje chirurga o zmianach w stanie dziecka.

Po zakonczeniu operacji dziecko przestanie otrzymywac leki usypiajace i
obudzi sie wkrotce - jeszcze w sali operacyjnej, lub w specjalnym pokoju
wybudzeniowym. Budzenie nie trwa dlugo i dzieci szybko odzyskuja peing
Swiadomo$¢. Personel sali wybudzeniowej zadba o to, aby nie czuly sie one
w tym czasie zle i aby nie odczuwaly bélu.



O ustalonej porze pielegniarki zawiozq Cie do sali operacyjnej, gdzie
dzieci z chorych, stajq sie zdrowe.
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Nie wolno jednak tego podgladaé, bo po pierwsze to tajemnica, po dru-
gie czasem boli, i dlatego trzeba spac. Na sali operacyjnej mozesz sie
poczu jak w kosmosie: wszyscy sa ubrani na zielono, noszq specjalne
czapki i maseczki. Jest tez duzo réznych lamp, kabli i telewizoréw.
Te wszystkie urzadzenia potrzebne sq doktorom, ale wcale nie sq grozne.
Przykleimy Ci trzy znaczki, ktére potaczymy kabelkami z telewizorem,
na ktorym bedzie mozna zobaczyé Twoje serduszko. Na palec reki
zatozymy mata latarke, $wiecaca czerwonym Swiattem, ktéra pozwoli
nam podejrzec¢ Twoje sny.



Przed zasnieciem Anestezjolog wlozy Ci do zytki (posmarowanej
przedtem kremem) plastikowq rurke i zobaczysz, ze wcale nie bedzie
bolato. Przez te rurke, wygladajaca jak maty samolot, dostaniesz
lekarstwo, po ktorym zasniesz! Jesli jednak bardzo nie lubisz rurek,
to powiedz to swojemu anestezjologowi, a on pozwoli Ci przez specjalng
maseczke nadmuchaé usypiajacy balonik. Jak nadmuchasz balonik
do konca - to zashiesz...




Czy moje dziecko bedzie co$ czulo podczas usypiania i w czasie
operacji?

Dla uS$pienia dziecka konieczne jest zalozenie plastikowej kaniuli
do zyly, na og6l na grzbiecie reki (u malych dzieci czasem wykorzys-
tuje sie zyly stopy lub glowy). Przed zalozeniem kaniuli na miejsce
wklucia naklada sie krem znieczulajacy, przykrywany przezroczystg
folig. Folii tej nie nalezy zdejmowa¢, a wklucie w miejscu potozenia kre-
mu jest bezbolesne. U dzieci, u ktérych naklucie zyly moze by¢ trudne,
lub gdy sobie tego kategorycznie nie zycza, mozliwe jest podanie gazu
usypiajacego przez maske do oddychania. Nie jest to bolesne, nie laczy sie
z uczuciem duszenia sie lub innymi nieprzyjemnymi doznaniami.
Po us$pieniu dziecko nic nie czuje do momentu obudzenia. Ewentualne
znieczulenie miejscowe wykonuje sie juz po zasnieciu.

Dlaczego moje dziecko nie moze jeS¢ ani pi¢ przed uSpieniem?

Obecnos¢ plynow i pokarméw w zoladku moze okazaé sie grozna dla
zdrowia i zycia dziecka, gdyz po u$pieniu moglyby sie one przedosta¢ do
phuc. Czas pozostawania na czczo zalezy od wieku dziecka i rodzaju operacji;
anestezjolog podczas wstepnej wizyty poinformuje Panstwa o tych
wymaganiach. U niemowlat na ogo6t wystarcza okres 4-godzinny; starsze
dzieci (powyzej 6 miesigca zycia) nie powinny je$¢ na 6 godzin, a pic
(wody) na 3 godziny przed uspieniem. W sytuacjach naglych zabieg mozna
przeprowadzi¢ bez zachowania tego okresu, jednakze wowczas zespol
anestezjologiczny podejmuje specjalne Srodki ostroznos$ci i stosuje inne
leki.

W zadnym wypadku nie wolno zatai¢ przed zespolem anestezjologicznym
faktu podania dziecku pokarméw i plynéw w zakazanym okresie, gdyz
w ten sposob naraza sie jego zdrowie, a by¢ moze i zycie.






Rozpoznane nazwy zwierzatek wpisz w odpowiednie pola krzyzowki.
Czytajac z gory na dét literki w kolorowych kratkach, dowiesz sie jakie
jest rozwiazanie!




Co czeka dziecko po anestezji?

Moze sie ono czué przez pewien okres
czasu nienajlepiej. Normalnymi ob-
jawami jest drapanie sie po nosie, tar-
cie oczu, uskarzanie sie na drapanie w
gardle. Niektore dzieci, w zaleznoSci od
rodzaju operacji, zastosowanych lekow
anestezjologicznych oraz indywidu-
alnej wrazliwoSci moga odczuwac
mdloSci lub tez wymiotowaé. Zdarza
sie to jednak coraz rzadziej z uwagi na
wprowadzanie nowych lekow.

Zesp6l anestezjologiczny  poswieci
maksimum wuwagi zwalczaniu boélu
pooperacyjnego. W zaleznoSci od
sytuacji Panstwa dziecko bedzie
otrzymywato leki w czopkach, podskor-
nie (przez zalozona we $nie kaniule)
lub dozylnie. Niektore dzieci beda
mialy zalozone cewniki do przestrze-
ni zewnatrzoponowej kregostupa,
przez ktore stale dostawaé¢ beda leki
przeciwbolowe.




Pewnie bedzie Ci sie chciato jes¢ - z tym jednak trzeba troche
poczekaé, az wszystkie sny odejda; inaczej mogtoby Ci sie zrobi¢ troche
hiedobrze: sny i jedzenie przepychatyby sie wzajemnie. Nie bedzie Ci sie
jednak chciato pi¢ - podczas snu bedziesz dostawa¢ picie przez rurke,
podfaczong do miejsca, gdzie wczesniej zrobilismy Ci zastrzyk.







Popatrz, juz po wszystkim - nie byto to takie straszne, prawda? Ale
moze lepiej tu juz nie wracac?
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Czy anestezja jest ryzykowna?

Nie ma postepowania medycznego, ktore nie byloby obarczone w
jakim$ stopniu ryzykiem. Nowoczesna anestezja jednak jest bezpieczna,
a powiklania zdarzaja sie bardzo rzadko. Prawdopodobienstwo takiego
zdarzenia jest znacznie mniejsze niz np. wypadku drogowego. Jesli maja
jednak Panstwo jakiekolwiek obawy, to prosimy przedyskutowaé je
z anestezjologiem, ktory je wyjasni.
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