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Servicio de Anestesiologia y Reanimacion
CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA SEDACION / ANESTESIA

Por indicacién de sus médicos especialistas, va a someterse a uno de estos procedimientos
diagnostico y/o terapéutico que se realiza fuera del area quirurgica:

« TAC diagndstico, resonancia magnética diagndéstica, radiologia invasora diagnéstica y
terapéutica, cateterismo cardiaco diagndéstico y terapéutico, radioterapia terapéutica, litotricia
terapéutica, TEC terapéutico, terapia electroconvulsiva, inmovilizacién precisa debido a
patologia afiadida, procedimientos digestivos: endoscopias (gastroscopia, colonoscopia, CPRE),
procedimientos diagnésticos pulmonares (fibroscopia) y procedimientos quirurgicos.

- Actualmente estos procedimientos pueden realizarse contando con la presencia de un médico
anestesiélogo, ademas de los médicos especialistas encargados de realizar su exploracién. La
presencia del anestesidlogo en estas areas se debe a la necesidad de aplicar técnicas de sedacion,
anestesia locorregional o general para el bienestar de los pacientes y la correcta realizacién de
algunos de estos procedimientos sin dolor ni recuerdo desagradable para el paciente Asimismo, es
necesario la vigilancia hemodinamica, respiratoria y neuroldgica para la seguridad de los pacientes,
ademds de prevenir y tratar de forma inmediata las complicaciones que puedan presentarse.

- Dado que este tipo de exploraciones pueden ser prolongadas, o realizarse en posturas incobmodas, 0
ser dolorosas y molestas, a veces ocasionan respuestas indeseables en la frecuencia cardiaca, el
pulso, y la tension arterial del paciente. Otra de las finalidades de la sedacion / anestesia es evitar
estas respuestas y facilitar la labor del médico que realiza la exploracion.

- Los farmacos necesarios para conseguir la sedacion / anestesia pueden administrarse por via
intravenosa (para lo que sera necesario que se le canalice una vena, generalmente en la mano o el
brazo), por via inhalatoria (en cuyo caso usted debera respirar por los dispositivos que le indicara el
anestesiélogo mientras se queda dormido gradualmente), o por via intramuscular. Con esto se
consigue un estado del paciente que puede variar entre la sedacion consciente (el paciente puede
conversar siempre que la exploracién lo permita), la sedacion profunda (el paciente permanece en
una situacion parecida al suefio fisioldégico), o la anestesia general. Ademas de administrarle
farmacos anestésicos, el anestesidlogo se encargara de vigilar al paciente durante el tiempo que
dure la exploracion diagnéstica, para tratar la posibles complicaciones que pudieran surgir durante
ella o inmediatamente después. Para ello, utiliza una serie de dispositivos que coloca sobre el
paciente y que permiten el control de sus constantes vitales (pulso, frecuencia cardiaca, tension
arterial, respiracion...) en funcion del tipo y duracién de la exploracion a realizar, asi como del estado
de salud previo del paciente. Estos dispositivos consisten en monitores y pueden incluir la colocacién
de un tubo en la trdquea que asegure la respiracion del paciente. Debemos contar con su permiso
para, si fuese necesario, poder realizar estas intervenciones.

RIESGOS E INCONVENIENTES DE LA ANESTESIA / SEDACION.

¢ Inherentes al procedimiento que se realice o que, por dificultad para toser y expulsar secreciones,
precise una anestesia general con ventilacion mecéanica.

e En raras ocasiones, el paso del contenido gastrico a los pulmones puede cursar sin repercusion
alguna o tener consecuencias mas graves (dificultad respiratoria, neumonia y precisar respiracion
asistida durante dias). Esto es mas frecuente si no ha existido ingesta de alimentos o liquidos entre
las 6 - 8 h previas a la exploracién o padece alguna enfermedad del aparato digestivo.
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¢ La administraciéon de farmacos puede desencadenar, si es alérgico o no, reacciones adversas y
ocasionar complicaciones graves, respiratorias y circulatorias, e incluso la muerte del paciente a
pesar de ser tratadas.

Riesgos personalizados: En su caso personal, dada su patologia asociada, las condiciones que
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La mejor manera de contribuir a la disminucién de estos riesgos es aportar toda la informacién sobre su
estado de salud y cumplir la indicaciones que se le den sobre horas de ayuno y vuelta a su domicilio.

Alternativas posibles ala sedacidn anestesia en estas exploraciones:
¢ No realizar la exploracién si se puede.
¢ Realizarla con un analgésico menor o ansiolitico por via oral.

Declaro que ha leido / comprendido la informacién precedente, que he sido informado por el médico de
los riesgos del procedimiento, que se me han explicado las posibles alternativas y que sé que, en
cualquier momento, puedo revocar mi consentimiento sin dar explicacién alguna.

Estoy satisfecho con la informacion recibida, he podido formular toda clase de preguntas que he creido
conveniente y me han aclarado todas las dudas planteadas.

En consecuencia, solicito y consiento que se me realice una SEDACION / ANALGESIA destinada a
disminuir el dolor y el recuerdo desagradable al realizar la exploraciéon o técnica diagnostica indicada:
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