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Estimados pacientes, estimados pais, 

Para podermos realizar com êxito e sem dor, em 
si (ou na sua filha ou no seu filho), a operação 
planeada, é necessário aplicar o respetivo método 
anestésico (narcose). Um ou uma anestesista irá 
definir, pessoalmente, consigo, qual a anestesia 
que melhor se adequa ao seu caso e menos per-
turbações lhe poderá causar. Também irá receber 
informações sobre o decurso da anestesia e sobre 
as vantagens e desvantagens dos diversos méto-
dos de anestesia. Pedimos-lhe que faça todas as 
perguntas em que tiver dúvidas sobre a anestesia, 
anotando as suas perguntas no verso desta folha.

Os métodos anestésicos
Todos os métodos anestésicos têm riscos especiais, sobre 
os quais queremos informá-la/o. De uma maneira geral, 
é muito raro ocorrerem graves complicações. Apesar 
disso, temos de lhe chamar a atenção para riscos gerais e 
específicos.

Riscos gerais: complicações das vias respiratórias ou do 
sistema cardiovascular, reações alérgicas, danos de posicio-
namento (afeções nervosas), retenção urinária, náuseas, vó-
mitos, prurido, tremuras de frio, equimose, dores de costas.

Anestesia geral
Mediante uma anestesia geral são desligados as sensações 
de dor e a consciência por meio de diversos medicamentos 
durante tanto tempo até a intervenção cirúrgica estar 
concluída. Neste caso, regra geral, é preciso ajudar artifici-
almente a respiração, o que você não sentira porque está 
adormecida/o.

Riscos específicos: náuseas e vómitos, com problemas 
pulmonares (aspiração), problemas nos dentes, nos olhos e 
danos de posicionamento e nas mucosas, na laringe e nas 
cordas vocais, rouquidão, dificuldade na deglutição, tre-
mores de frio, dificuldades em urinar. Falha de um método 
anti-concepcional hormonal (pílula ou similar).

Anestesia
Explicação e autorização

Anestesia local
Em muitas operações, existe a possibilidade de ser 
anestesiada somente a parte do corpo onde tem de ser 
realizada a operação. Durante esta anestesia local, você 
pode permanecer acordada/o, ouvir música através dos 
auscultadores ou dormitar após ter tomado soporíferos. 
Se o efeito da anestesia local for insuficiente podem ser 
adicionados em qualquer altura analgésicos ou também 
recorrer a uma anestesia geral.

Anestesia regional central: anestesia espinhal,  
epidural ou peridural
Um medicamento para anestesia local (agente anestésico 
local) é injetado no líquido que se encontra à volta da 
medula espinhal (anestesia espinhal) ou no espaço livre 
entre a medula espinhal e o canal da vértebra (anestesia 
epidural ou peridural). Durante um determinado espaço 
de tempo são aquecidas as partes do corpo assim torna-
das indolores que depois ficam insensíveis, podendo só 
mover-se muito limitadamente ou não podendo mesmo 
mover-se. A anestesia epidural ou peridural pode ser 
combinada com uma anestesia geral.

Riscos específicos: hematoma, danos nos vasos sanguíneos, 
problemas pulmonares e danos neuronais, complicações 
respiratórias, cardíacas, circulatórias, reações alérgicas, 
infeções, abcesso, paraplegia, vómitos com problemas 
pulmonares (aspiração), dores de cabeça, dificuldades em 
urinar, fracasso do método e recurso a anestesia geral.
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Anestesia local periférica: anestesia de bloqueio de 
nervos
Isto são atordoamentos de nervos isolados ou de troncos 
nervosos de nervos com um agente de anestesia local, por 
exemplo, o atordoamento para o braço e a mão mediante 
sobre-injeção dos nervos na axila (bloqueio do plexo axilar).

Riscos específicos: hematoma, danos nos vasos sanguíneos, 
problemas pulmonares e danos neuronais, complicações 
respiratórias, cardíacas, circulatórias, reações alérgicas, 
infeção, abcesso, paraplegia, fracasso do método e recurso 
a anestesia geral.

Anestesia combinada (anestesia local e geral)
Nas intervenções cirúrgicas maiores e em operações em 
crianças são frequentemente combinados os dois métodos 
de anestesia e simultaneamente utilizados, para facilitar o 
tratamento da dor no período pós-operatório.

Aplicação de tranquilizantes (sedação) assim como 
anestesia local aplicada por cirurgiã ou cirurgião
São poucas as operações realizadas por cirurgiãs ou cirur-
giões só com atordoamento local. A equipa de anestesistas 
manter-se-á a controlá-la/lo como se tivesse sido aplicada 
uma anestesia geral ou local, para que lhe possam ser da-
dos, se for necessário, analgésicos ou tranquilizantes.

Outros instrumentos de controlo suplementar
• Catéter central venoso: introdução na maior parte dos 
 casos no pescoço ou por baixo da clavícula.
 Riscos: danos nos vasos sanguíneos, nervos, coração,  
 diafragma, pneumotórax com rara necessidade de  
 introdução de um dreno, infeção, abcesso, septicémia,  
 trombose, embolia

• Catéter arterial: introdução efetuada na maior parte dos  
 casos na artéria do pulso (a. radialis)
 Riscos: danos nos vasos sanguíneos e nos nervos,   
 perturbações vasculares, infeção, abcesso

• Catéter das vias urinárias 
 Riscos: infeção, ferimento das vias urinárias,  
 estreitamento dos ureteres

• Transfusão de sangue: indicação correta rigorosa!
 Riscos: infeções, reações de rejeição, febre, confusões e  
 transfusões erradas

• Unidade de cuidados intensivos: depois da operação está  
 planeada uma estadia na unidade de cuidados intensivos, 
 ou é possível dependendo de como tenha decorrido a   
 operação.

Perguntas, observações   

 

   

   

Autorização
Confirmo que fui detalhadamente informada/o sobre o método 
de anestesia planeado, assim como eventualmente sobre medidas 
necessárias alargadas numa conversa de esclarecimento. Durante 
isso, tive oportunidade de fazer as perguntas que me pareciam 
importantes sobre os riscos especiais e possíveis complicações, 
assim como sobre outras medidas e acompanhamento (por ex., 
transfusão de sangue) e os seus riscos assim como métodos 
alternativos. Não tenho mais perguntas a fazer, sinto que estou su-
ficientemente informada/o e autorizo por este meio a intervenção 
cirúrgica planeada com o método de anestesia discutido. Declaro 
estar igualmente de acordo com qualquer alteração que seja 
necessária do ponto de vista médico ou um prolongamento do 
método de anestesia combinado ou com outras medidas e acom-
panhamento necessários. Sobre riscos que só muito raramente 
podem ocorrer, não falamos com a ou o paciente numa conversa 
normal de esclarecimento a não ser que isso seja pedido especi-
ficamente pela ou pelo paciente. Além disso, confirmo que con-
cordo que meus dados possam ser passados de acordo com os 
requisitos legais para fins estatísticos e de qualidade para o Banco 
de Dados de Qualidade de Anestesia da Suíça de forma anónima 
(tipo de procedimento, tipo de anestesia, tempos requeridos).
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