
LAPSEVANEMA VÕI HOOLDAJA ANESTEESIAST TEAVITAMISE JA NÕUSOLEKU VORM

Nimi
Isikukood
Haigusloo number

Lugupeetud lapsevanem!
Valu äravõtmiseks operatsiooni või valuliku uuringu ajal kasutatakse narkoosi (üldtuimastust) ja/või regio-
naaltuimastust. Tuimastust viib läbi anestesioloog e narkoosiarst. Enne operatsiooni antakse Teie lapsele 
vajadusel rahusteid. Lapse veresoonde pannakse plastmassist kanüül, mille kaudu saab manustada vaja-
likke narkoosiaineid ja ravimeid.
Narkoos e üldtuimastus lülitab välja teadvuse ja valutundlikkuse kogu kehas. Narkoosi ajal viibib Teie laps 
rahulikus unetaolises seisundis. Lühiaegse operatsiooni teostamiseks pannakse Teie lapse näole hapni-
kumask ning veenikanüüli süstitakse narkoosiaineid (veenisisene narkoos). Pikemad operatsioonid teos-
tatakse masknarkoosis. Masknarkoosi puhul hingab Teie laps nina ja suu peale asetatud maski kaudu 
hapniku ja gaasiliste narkoosiainete segu. Intubatsioonnarkoosi puhul pannakse peale uinumist ja lihaste 
lõõgastamist Teie lapse hingamisteedesse toru, mille kaudu viiakse hapnik ja narkoosiained otse kopsu-
desse. Intubatsioonitoru tagab vajaliku hingamise ja ühtlasi väldib maosisu sattumist hingamisteedesse 
oksendamise korral.
Operatsioonijärgseks valutustamiseks kasutatakse teatud operatsioonide puhul sakraal- või epiduraaltui-
mastust. Epiduraaltuimastuse korral jäetakse seljaaju närvijuurte juurde peenike toru, mis kleebitakse 
plaastri abil seljale. 
Igal tuimastusmeetodil on omad eelised. Sõltuvalt Teie lapse organismi omapärast ja operatsiooni kulust 
võivad ilmneda ka mõned puudused. Teie lapel võib esineda allergia (ülitundlikkus) tuimastuseks kasu-
tatud ainete või vahendite (nt plaaster, puhastusvahendid) suhtes. Peale narkoosi võib Teie laps kogeda 
halba enesetunnel, uimasust, neelamise valulikkust, hääle kähedust, iiveldust lihaste valulikkust.
Kogu operatsiooni ajal tegeleb Teie lapsega narkoosiarst, keda abistab narkoosiõde. Kaasaegsete aparaa-
tide abil jälgitakse ja säilitatakse Teie lapse elutähtsad funktsioonid - hingamine, vereringe, kehatempera-
tuur. Operatsioonijärgselt taastub Teie laps tuimastusest ärkamisruumis. Sõltuvalt operatsiooni raskusast-
mest võib olla vajalik operatsioonijärgne ravi intensivravi osakonnas. Narkoosi- ja tuimastuse labiviimiseks 
kasutatakse meie haiglas kaasaegseid ravimeid, millel on vähe kõrvaltoimeid. Ometi peaksite teadma, 
et iga operatsioon on seotud riskiga. Riski suuruse hindamiseks ja riski vähendamiseks on väga oluline 
teiepoolne koostöö narkoosiarstiga. Te peaksite andma võimalikult täpset teavet oma lapse kaasnevate 
haiguste, üldseisundi, eluviiside, kasutatud ja praegu kasutatavate ravimite ning ülitundlikkuse esinemise 
kohta. On äärmiselt oluline, et Te täpselt järgiksite narkoosiarsti ettekirjutusi.
Teie lapse turvalisuse tagamiseks narkoosi ajal ja sellele järgneval perioodil on Teil vaja täita järgnevaid 
juhiseid:

• Teie laps ei tohi 6 tundi enne planeeritavat operatsiooni süüa ja 3 tundi juua ega närida närimiskummi. 
Toit võib narkoosi ajal sattuda hingamisteedesse ja põhjustada lämbumise.

• Te peate vibima lapse läheduses 24 tunni jooksul pärast päevakirurgilist operatsiooni. 

Narkoosiarst vestleb Teiega operatsiooni eel, temaga koos saate valida Teie jaoks kõige sobilikuma tuimas-
tusmeetodi ja temalt saate täpsemad vastused tekkinud küsimustele. Et valida sobivaim tuimastusmee-
tod, vajame võimalikult täpseid ja põhjalikke andmeid Teie lapse tervisliku seisundi kohta. Selleks palume 
Teil täita juuresolev küsitlusleht. Narkoosiarstiga vestlemise järgselt palume Teil oma allkirjaga küsitlusle-
hel kinnitada nõusolekut anesteesia läbiviimise kohta.
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Narkoosieelne küsitlusleht

Kui vajate abi vastamisel, palume pöörduda arsti või õe poole!

Lapse vanus:     a    ja kehakaal:         kg.

1. Kas Teie laps on olnud haige viimase 12 kuu jooksul
2. Kas Teie laps on olnud varem haiglaravil?
  Millal? Miks?
3. Kas Teie laps saab praegu mingeid ravimeid?
  Milliseid?
4. Kas Teie last on varem opereeritud?
  Mida? Millal?
5. Kas Teie laps on varem saanud narkoosi?
  Millal?
6. Kas narkoosi ajal või peale seda ilmnes midagi erilist?
  Mida?
7. Kas lapse veresugulastel on seoses operatsiooni ja narkoosiga olnud raskeid tüsistusi?
  Mida? Millal?
8. Kas Teie lapsel on olnud ülitundlikkust (allergiat) ravimitele?
        toiduainetele?
        muudele ainetele?
  Millele?
  Milles see väljendus?
9. Kas Teie lapsele on varem tehtud vereülekannet?
  Millega seoses?
  Kas on olnud erilisi reaktsioone vereülekandele?
10. Kas Teie lapsel on esinenud pikenenud veritsust (kergelt tekivad sinised plekid, 
  ninaverejooksud?
11. Palun vastake, kas Teie laps on põdenud või põeb loetletud haigusi:
      hingamisteede haigusi?
      südamehaigusi?
      Kas Teie lapel on diagnoositud südameriket?
      lihasnõrkust või lihashaigusi?
      närvisüsteemi haigusi?
      suhkurtõbe?

 Jaatava vastuse puhul kirjutage, mis haigus, millal on põdenud ja kui teate, siis, mis ravi on saanud või mida saab 
praegu?

12. Mida Te veel peate vajalikuks teatada meile oma lapsest?

13. Soovin vastuseid järgmistele küsimustele
  

Lapsevanemat informeeris:    Kuupäev:             Allkiri:

Olen aru saanud narkoosiarsti poolt selgitatud tuimastuse olemusest. Olen teadlik narkoosi riskiteguritest 
ja võimalikest tüsistustest. Nõustun arsti pool valitud tuimastusmeetodiga.

Kuupäev:    Lapsevanema (või hooldaja) nimi

      Lapsevanema (või hooldaja) allkiri

ei        jah
ei        jah

ei        jah

ei        jah

ei        jah

ei        jah

ei        jah

ei        jah
ei        jah
ei        jah

ei        jah

ei        jah

ei        jah
ei        jah
ei        jah
ei        jah
ei        jah
ei        jah


