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Anestezia epidurala in
timpul si dupa interventia
chirurgicala

Aceaqsta brosurd va explica la ce sa va asteptati daca alegeti o
anestezie epidurald pentru ameliorarea durerii in timpul interventiei
chirurgicale si dupa aceasta. Brosura a fost scrisd de catre anestezisti,
n colaborare cu pacienti si reprezentanti ai acestora din urma.

Infroducere
Aceastd brosurd explica:

= ce este anestezia epidurald
m cdnd se foloseste

m de ce ar putea fiin beneficiul dumneavoastrd sa va fie administratd in timpul
operatiei

= cum functioneazd si la ce sa va asteptati

m riscuri si luarea unei deciziiin comun.

Ce este anestezia epidurala?

Anestezia epidurald este un tip de anestezie regionald care presupune infroducerea
unui tub subtire si flexibil (cateter) in spate, prin care pot fi administrate anestezice
locale si medicamente pentru calmarea durerii. Anestezia epidurald este adesea
utilizatd pentru ameliorarea durerii in timpul nasterii.

Acest tip de anestezie poate fi utilizatd in timpul unei interventii chirurgicale (cu sau fard
anestezic general) sau pentru ameliorarea durerii dupd interventia chirurgicald, sau in
ambele cazuri.

Cateterul poate sd rdmana in spate dupad interventia chirurgicald si poate fi utilizat
pentru administrarea medicamentelor pentru ameliorarea durerii, fie manual sau prin
intermediul unei pompe automate. De asemeneaq, unele pompe epidurale sunt
prevazute cu un buton pe care il puteti apdsa pentru a va administra singur(a)
medicamentele pentru ameliorarea durerii. Aceste pompe au programate limite de
sigurantd pentru a reduce riscul de a va administra o cantitate prea mare de



medicamente pentru calmarea durerii, iar echipa medicald va va verifica la intervale
regulate de fimp.

Un anestezic epidural poate fi adesea folosit ca atare sau impreund cu un anestezic
general pentru diferite tipuri de interventii chirurgicale; de exemplu, interventii
chirurgicale pentru cancer (in special cancerul pulmonar) si interventii chirurgicale
urologice (ex: rinichi si vezica urinard).

Care sunt beneficiile unei anestezii epidurale?

In cazul unor anumite interventii chirurgicale, anestezia epidurald amelioreazd durerea
mai eficient decdat alte metode, in special atunci cand respirati adanc, tusiti sau va
miscati in pat.

Alte metode de ameliorare a durerii includ morfina sau alte medicamente similare
(opioide). Acestea sunt medicamente puternice pentru calmarea durerii, dar pot avea
efecte secundare care includ greatd, somnolentd, constipatie si dependentd (daca
sunt ufilizate pe o perioadd mai lungd de timp). Unele persoane devin confuze atunci
cand li se administreazd morfind pentru ameliorarea durerii.

De asemeneaq, unele date indica faptul cd administrarea anesteziei epidurale reduce
alte complicatii ale interventiei chirurgicale, inclusiv risc redus de cheaguri de sange la
nivelul picioarelor sau al pldmdanilor, de infectie toracicad, si de necesitatea unei
transfuzii de sGnge.

Anestezia epidurala poate fi administrata oricui?

Anestezia epidurald este indicatd doar pentru anumite operatii, iar pentru unii pacienti
este imposibild administrarea acesteia. Medicul anestezist va discuta despre acest
lucru cu dumneavoastrd, daca este necesar. Anestezia epidurald poate sa nu fie
posibild in cazul dumneavoastrd daca:

= luati medicamente de subtiere a sGngelui, cum ar fi warfarina

» sGngele dumneavoastrd nu se coaguleazd in mod adecvat

= sunteti alergic(d) la anestezice locale

= aveti o deformare semnificativd a coloanei vertebrale

= aveti o infectie in spate

» ati fost supus(a) anterior unei operatii la coloanad si aveti insertii metalice in spate.
Cum este administrata anestezia epidurala?

Anestezia epidurald poate fi administrata:

= cdand sunteti pe deplin constient(a)

m cu sedare (medicamente care va provoacd o stare de somnolentd si relaxare).

Medicul anestezist va discuta cu dumneavoastrd despre cea mai poftrivitd metodad. De
obicei, pasii pentru administrarea unei anestezii epidurale sunt:

= anestezistul sau asistentul va conecta echipamentele utilizate pentru a va masura
ritmul cardiac, tensiunea arteriald si nivelul de oxigen din sGnge si orice alte
echipamente, dupd cum este necesar

m O canuld (perfuzie) va va fiintfrodusa intr-o vend din brat pentru administrarea de
lichide



vi se va cere sa stati in sezut sau culcat(d) pe o parte

veti fi ajutat(d) sa va aplecatiin fatd, indoindu-va spatele cat de mult puteti - vedeti
Mai sus

anestezistul va va curdta spatele cu un medicament antiseptic
vi se va administra o mica injectie cu anestezic local, pentru a va amorti pielea

va fi utilizat un ac pentru a vi se infroduce cateterul in spate. Acul va fiindepartat,
lasGndu-se doar cateterul in spatele dumneavoastrd, fixat cu bandd adeziva. In
unele cazuri, pot fi necesare mai multe incercari

deseori, este necesard infroducerea un cateter urinarin vezicd, pentru a evacua
urina atunci cand vi se administreazd anestezia epidurald. Anestezistul poate discuta
mai amanuntit despre acest lucru cu dumneavoastrad.

Cum se simte?

Injectia in piele cu anestezic local va ustura pentru scurt timp. Apoi se va simti o
senzatie de impingere, dar de obicei nu mai intensd decdt disconfortul simtit in timp ce
acul si cateterul sunt introduse.

Rareori, se simte o intepdturd, ca un soc electric. Dacad se intémpld acest lucru, va fi
observat de medicul anestezist, dar ar trebui sa i spuneti si dumneavoastrd despre
intepdturd. Este posibil sa vaintrebe unde ati simtit acea intepdturad.

Dupd administrarea anestezicului local prin cateter, apare treptat o senzatie de
caldurd si amorteald. In cazul unor anumite tipuri de anestezii epidurale, este posibil sa
va simtiti picioarele grele si poate chiar sa va fie dificil sa le miscati. Acest lucru este
normal.

De obicei, majoritatea persoanelor nu considerd aceste senzatii ca fiind nepldcute.
Capacitatea de a simti stimuli si cea de miscare vor reveni la normal cand este oprita
anestezia epidurald. Tn unele cazuri se poate sa fie nevoie de mai multe incercari
pentru a introduce cateterul in locul potrivit.

Evaluare clinica prealabila (pre-evaluare)

Dacad aveti planificatd o interventie chirurgicald, puteti fi
programat(qd) la o evaluare clinica prealabild cu cateva saptamani
sau zile inainte de interventie. Uneori, pentru o interventie chirurgicald
minorQ, o asistenta va programa un apel telefonic pentru a parcurge
catevaintrebari cu dumneavoastra.

Va rugdm s& aduceti cu dumneavoastra:

o listd a medicamentelor pe care le luati in mod curent sau medicamentele in
ambalajul lor complet

daca luati medicamente pentru subtierea sGngelui, este important ca echipa de
pre-evaluare sa stie despre acest lucru si sa aveti o discutie cu privire la posibilitatea
de ainceta sau nu administrarea acestor medicamente inainte de operatie

orice informatii pe care le aveti despre analizele si tratamentele efectuate in alte
spitale



informatii despre orice probleme pe care le-ati avut, dumneavoastrd sau familia
dumneavoastrd, cu anestezicele

orice masurdtori recente ale tensiunii arteriale.

S-ar putea sa& va intalniti cu medicul anestezist la evaluarea clinica. In caz contrar, va
veti int@lni cu acestain spital, in ziua interventiei chirurgicale.

Riscuri si luarea unei decizii in comun

Anestezicele moderne sunt foarte sigure. Exista unele reactii adverse
frecvente asociate anestezicelor sau echipamentelor utilizate, care
de obicei nu sunt grave sau de lunga duratd. Riscurile vor varia de la
o persoand la alta si vor depinde de procedurd si de tehnica de
administrare a anestezicului.

Exista catevariscuri frecvente asociate cu anestezia epidurald, inclusiv:
tensiune arteriald scazutd
dificultate in eliminarea urinei
mancarimi ale pielii
senzatie de greatd
dureri de cap.

In cazuri rare, anestezia epidurald poate cauza leziuni ale nervilor care pot fi temporare
sQu permanente.

Medicul anestezist va discuta cu dumneavoastrd despre riscurile pe care le considerd
a fi mai semnificative in cazul dumneavoastrd. Va discuta despre riscurile mai putin
frecvente doar dacd acestea sunt relevante pentru dumneavoastra.

Daca doriti sa cititi mai multe detalii despre riscuri asociate anesteziei, va rugdm sa
vizitati:

Luarea unei decizii in comun

Luarea unei decizii in comun garanteazad ca pacientii sunt sprijiniti in luare unor decizii
care sunt potrivite pentru ei. Este un proces colaborativ prin care medicul clinician i
oferd sprijin unui pacient pentru a lua o decizie in legdturd cu tratamentul sau.

Conversatia combind:

expertiza medicului clinician, cum ar fi optiunile de tratament, studiile, riscurile si
beneficiile

ceea ce pacientul stie cel mai bine: preferintele, circumstantele personale,
obiectivele, valorile si convingerile sale.

Aflati mai multe la:

latd cateva instrumente pe care le puteti utiliza pentru a profita la maxim de discutiile
cu anestezistul sau cu personalul de evaluare preoperatorie:



Choosing Wisely UK BRAN framework (Modelul BRAN Alege cu grija pentru
Regatul Unit)
Folositi aceastd brosurd pentru a va aminti sa adresati intrebari despre tratament.

NHS adreseaza trei intrebari
Puteti avea mai multe optiuni c@nd va alegeti ingrijirea medicala.

The Centre for Perioperative Care (CPOC)(Centrul de ingrijire perioperatorie)
CPOC a creat o animatie care explicd luarea unei decizii in comun.

intrebari pe care le puteti adresa

Dacd avetiintrebdri despre anestezic, scrieti-le (puteti folosi exemplele de mai jos sau
puteti s va addaugati propriile intrebdri in spatiul de mai jos). Daca doriti s discutati cu
un medic anestezist inainte de ziua operatiei, contactati echipa de evaluare
preoperatorie, care poate sa va stabileascd o discutie cu un medic anestezist la
telefon sau infr-o clinica.

1. De ce imi recomandati o anestezie epidurala?
2. Care sunt avantajele si dezavantajele unei anestezii epidurale in cazul meu?
3. Care sunt alternativele?

Declinarea responsabilitatii

Depunem toate eforturile pentru a padstra informatiile din acest prospect exacte si
actualizate, dar nu putem garanta acest lucru. Nu ne asteptdm ca aceste informatii
generale sa ofere raspuns la toate intrebdrile pe care le-ati putea avea sau sa trateze
tot ceea poate fiimportant pentru dvs. Trebuie sa discutati cu privire la optiunile dvs. si
orice preocupdri aveti cu echipa dvs. medicald, utilizdnd acest prospect ca ghid.
Prospectul nu trebuie considerat un sfat medical. Nu poate fi utilizat in scopuri
comerciale sau de afaceri. Pentru precizari legale complete, va rugdm sa faceti clic
aici | ).

Toate traducerile sunt furnizate de comunitatea de traducdtori Translators Without
Borders (Traducatori fard frontiere). Calitatea acestor tfraduceri este verificatd pentru a

obtine tfraduceri cat mai exacte, dar exista riscul de inexactitati si de interpretare
gresitd a unor informatii.



Spuneti-ne parerea dumneavoastra

Dacad doriti sa faceti observatii generale, va rugdm sa le trimiteti la adresa de e-mail:
patientinformation@rcoa.ac.uk

Royal College of Anaesthetists - Colegiul regal al anestezistilor
Churchill House, 35 Red Lion Square, Londra WCIR 4SG
020 7092 1500

www.rcoa.ac.uvk
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