
Przygotowanie pacjenta do znieczulenia w trybie ambulatoryjnym 

1. Kwalifikacji do znieczulenia w trybie ambulatoryjnym dokonuje anestezjolog. 
Pacjent musi mieć wyniki aktualnych badań (do 14 dni wstecz):  

• Elektrolity (potas , sód) 

• Morfologia 

• Układ krzepnięcia – czas protrombinowy, czas kaolinowo-kefalinowy 

• W przypadku chorób tarczycy wyniki ostatnich badań TSH, T3, T4 
(ważne przez 6 miesięcy)  lub aktualną konsultację endokrynologiczną. 

2. Leki zażywane „na stałe” przyjmowane są w dniu zabiegu tak jak dotychczas 
lub według zleceń konsultującego anestezjologa. 

3. Pacjent przed znieczuleniem musi wstrzymać się od spożywania posiłków 
stałych na minimum 6 godzin i picia płynów na minimum 4 godziny przed 
zabiegiem. 

4. Obowiązuje zakaz palenia tytoniu 6 godzin przed zabiegiem. 

5. O wypisie pacjenta do domu decyduje anestezjolog. Przez 24 godziny po 
znieczuleniu pacjentowi nie wolno prowadzić pojazdów, obsługiwać urządzeń 
mechanicznych, podejmować ważnych życiowo decyzji oraz spożywać 
alkoholu. 

6. Przez 24 godziny po znieczuleniu pacjent musi być nadzorowany przez inną 
dorosłą osobę. 

7. Powrót do domu nie może odbywać się miejskim środkiem lokomocji, a 
pacjentowi w trakcie powrotu do domu musi towarzyszyć odpowiedzialna 
osoba dorosła. 

Jednym z warunków wypisu do domu jest obecność odpowiedzialnego 
opiekuna. 


