Karlovarska krajska nemocnice a. s. Bezriova 1190/19, 360 01 Karlovy Vary
Zapsana v OR, vedeném Krajskym soudem v Plzni oddB, viozka 1205

1 Karlovarska
H krajska
O nemocnice ICO: 263 65 804, tel: 354 225 111, fax: fax; 353 118

Informovany souhlas pacienta s operénim vykonem

Nefroureterektomie

Jméno, gijmeni:

Datum narozeni:
Bydlisté:
Cislo zdravotni poji&ovny:

Vazena pani, Vazeny pane,

vzhledem k tomu, Ze jako osobaigpbila k pravnim Gkaim se podilite vyznamnym
zpisobem na diagnostickém acédném postupu navrzeném u Vasi osoby, mate
nezadatelné pravo bytigd VaSim rozhodnutim oédhto postupech podrobn
informovan (a).

Na zaklag@ VaSeho aktualniho zdravotniho stavu Vam byl #éka indikovan
oper&ni vykon — nefroureterektomie.

Co je nefroureterektomie:
Odstrarni ledviny, ledvinné panvky a celého méovodu! Veetns jeho vyastni do
mocového ngchyre.

Jaky je diavod (indikace) tohoto vykonu:

Zhoubny nador pandky nebo maéovodu, vzacsi tuberkul6zni zaét ledviny. Tato
onemocgni seiesi chirurgicky, odstramim postizené ledviny, celého tmvodu s
vytétim ¢asti stny masového néchyie v €sné blizkosti jeho vyUsti.

Alternativy vykonu:
Alternativou, je mozny pouze jinyiistup - laparoskopicky t.j. operace #kalika
vpichi do kiSni dutiny pod kontrolou zraku pomoci tenkych jradch néastradj .
DalSi postupy vzdy kombinuji metodu laparoskopickotewenou i endoskopickou.
tvorbe testosteronu.

Jaky je rezim pacienta g‘ed vykonem:
O rezimu ped vykonem budete informovan (a) pdjgti na oddleni.
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Jaky je postup pfi provadéni vykonu:

Vykon se provadi v celkové anestezii, v poloze vidta vieze na boku, vyjimmé

vleZze na zadech, iezu v podzed na postizené stranpripadré s odstrasinim ¢asti

12. Zebra. Postuprse pronika k ledvias jejimi obaly, uvaluje se ledvina od jejiho

okoli a m@ovod v celém pibéhu az k mdovému ndchyki, prerusi se obnazené

cévy vyzivujici ledvinu (tepna i zila).

Spojeni moovodu a nichyfe je jen vyjimené dosazitelné z jrodnihofezu, k jeho

bezp&nému oSéeni jsou dva mozné apoby:

v uvolnéni masovodu elektrickym noZzemips m@ovou trubici a méovy mchyf
(endoskopicky) a jeho odstrar pres m@&ovy mEchyk, nebo fivodni ranou, tedy
bez dalSihdezu na siné brisni, nebo

v’ ze samostatnéhiezu v podkiSku na stejné strans uvolrénim potebné, zbylé
¢asti m@ovodu, filehlé ¢asti stny maiového néchyie.

Nasleduje zalozZeni zpravidla dvou diéto mist po odstranych organech, kikku

ledviny a do malé panve a cévka docamaeho néchyre, sesiti, uzayr operdéni rany.

Jakeé jsou mozné komplikace a rizika:

Jako kazdy opetai zakrok i tato operace je spojena s rizikem ofelerkomplikaci.

Zde je uveden et nejlgzngjSich komplikaci:

> Alergicka reakce - se iwe vyskytnout na kterékoliv &0 nebo dezinfedni
prostedek. A to i tehdy, pokud jste v minulosti zadndergii nikdy nepozoroval
(a). Zpravidla se objevi ihned po aplikactil@a ¢i za rekolik desitek minut.
Mutize mit formu pouhé kdivky, zarudnuti nebo déni kize, ale téz dechovych
obtizi, astmatu, slabosti, nizkého krevniho tladkti Sokového stavu. Pokud tato
reakce vznikne, ihned o ni informujte vaSehoingieiho 1ékae.

» Krvaceni — Bhem vykonu nebo v bezprostinim pooperamim piibéhu. Mize se
jednat o krvaceni v opefiai raré. To se projevi zstSujicim se hematomem
(modkinou) v okoli operéniho mista neboifmo vytékanim krve z opetai rany.
Je nutné ihned o tomto informovat d&gtiho Iékde. V pipact nevelkého
krvaceni postd vymeénit obvaz a krvaceni ustane, vzécsi vyzada novou
operaci. Podstatinzavazijsi je krvaceni do dutinyi$ni. To se projevi pocitem
slabosti, poklesem krevniho tlaku a zrychlenim puRokud je krvaceni&tsiho
rozsahu, je nutné ho zastavit dalSi operaci. TgtofKikace jsou vzacné.

> Infekce operéni rany - projevi seiptrvavajici bolesti trvajici déle jak 48 hodin
od operace¢i znovuobjevenim se bolesti v #nVétSinou je doprovazena
teplotou. Rana je zarudla, na pohmat bolestigligdy se sekreci tekutiny z rany.
Pti objeveni sedchto obtizi je nutné @ uvedomit oSetujiciho I€kae.

> Infekce ma@ovych cest. Krvava niopo vykonu, Unik moée mimo mgovy
maEchyr.

> Teplota - v prvnich hodinach po operadiza byt reakci organizmu na opéméa
vykon. | bez |éby spontané odezni Bhem 12-48 hodin.

» Zvraceni nebo nevolnost, se mohou objevit v prv2i¢odinach po operaci a to
jako nésledek anestezie nebo poruchigvsti ¢innosti. Ovlivrénim nervového
zasobeni $eva a Zaludku anestézii a opgrian vykonem dochézi k oslabeni az
ztra€ strevni a zaludéni cinnosti. Ta se projevi pocitem plnosti, plynatoesti
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vzedmutim Bicha. V tomto pipad Vam bude zavedena nazogastricka sonda,
jako prevence zvraceni.

» Zanrét hlubokych Zil nize nastat po jakékoliv operaci. Meziznaky zagtu
hlubokych Zil dolnich kotetin pati: pocit nagti nebo bolesti v lytkach, otoky
Iytek. Pokud se krevni sraZzenina z takto postizenkitubokych Zzil dolnich
korgetin utrhne a zilnintetisttm se dostane az do Zil v plicich, dojde k tzv.
embolizaci do plic. B velké srazenititoto mize vést az ke smrti.

> Plicni komplikace - z&tt priduSnice, akutni z&h priduSek, nebo zéhn plic.
Tyto komplikace se projevi kaSlem, bolestmi za pissti, teplotou, pocitem
kratkého dechu.

> Srdeini komplikace - vzhledem k tomu, Ze tato operaceejky operéni zakrok
s vyraznou celkovou i srdei za&zi pro pacienta, fize dojit ke zhorSeni
piitomného onemoa@mi srdce. Srdmi komplikace mohou mit podobu poruch
srdeniho rytmuci zhorSeni prokrveni srdeiho svalu (aZ infarktu myokardu).

» Keloidni jizva neni komplikaci v pravém slova smyslledna se o tvorbu
vyvysené, napadné, é&mavé jizvy. Tvorba takovychto jizev je geneticky
podmiréna, u jedind s touto poruchou se budou jakékoliv jizvy hojintd
zpasobem. K jeji korekci je nutna spoluprace s plagtic chirurgem.

> Kyla v jizvé - k této komplikaci dojde, pokud je jizva vyrég&znamahana jest
pred jejim Uplnym zhojenim. TéZz sethe objevit pi poruchach hojeni rany
(infekce, poruchy tvorby vaziva). Viipadt objeveni se kyly v jiz& je vhodn&
jeji oper&ni l&ba s gkolikamésicnim odstupem od prvniho zékroku.

Nelze ani jednozrimé vylowcit, Ze dojde k tak zavaZzné 2n¢ zdravotniho stavdi
komplikaci, ktera povede k dalSi operaci nebo aikti pacienta. Dale nelze vylau
ani vyskyt ojediglych a vzacnych komplikaci, které nejsou &aati tohoto v§tu.

Jaky je rezim pacienta po provedeni vykonu:

Po vykonu budete ipvezeni na jednotku intenzivni @ Po operaci budete mit
zavedenou infuzi, drény, které bude odit&dini sekrety a méovou cévku (katétr z
mocové trubice).Bolestivost opefiai rany je firozenym jevem a da se tlumit 1éky,
méla by se den ode dne zmen3owihnost stev se obnovuje za 2-3 dny. Poopieka
je nutno dodrzovat relativni klid. #em hospitalizace s vami bude rehabilitovat
fyzioterapeut. Odstrani dréri se provadi 2. - 4. den po operaci nastadrdstragni
cévky z m@ového néchyre. Odstra#éni stelii po zhojeni rany,ifjpadré i ambulants.
Délka hospitalizace je cca 5 - 14 dni v zavislostizdravotnim stavu. V domacim
oSetovani je pak nutné dodrZovat et rezim, vyvarovat se velké fyzické nebo
sportovni namahy. S odstupem cca 2-3 tyddndete pozvani na poopéna kontrolu,
kdy vam bude sden vysledek histologického vy$ehi, podle shoz se bude dale
odvijet nasledna, eventudln i onkologickd pée. Ve vyjim&nych gipadech
(napiklad Spata fungujici druh& ledvina, chyjici ledvina v rdmci vrozené vady
nebo odstratni druhé ledviny v fedchéazejicim obdobi) ime byt poteba pechodi

¢i trvale nahradit funkci ledvin pomoci ,uflé ledviny“. Omezeni v obvyklém
zpisobu zivota a v pracovni schopnosti je u kazdérmepta individualni, a to s
prihlédnutim k povaze onemaari, hojeni a spotenskému a pracovnimu zapojeni
po zakroku. JednotlivA omezeni s Vami po provedékioku probere 1éka
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Predpokladany prosgéch vykonu:

Definitivni vyléceni (odstraéni nefungujici, malo fungujici ledviny), odstism
tumoru vychazejiciho z vystelky kalichopatkdvého systému postizené ledviny
nebo odstraii zdroje infekce, Uprava vysokého krevniho tlakeytyvoreni lepSich
podminek pro dalSi (i onkologickou)éldu a tim zlepSeni vyhlidek naeziti i
nadorovém postizeni ledvinné patky anebo mdovodu.

Byl (a) jsem svym os#aijicim l|ékdem poden (a) o vyznamu geni
audiovizualnich zaznaimpribéhu mé Ié€by, které, v pipads mého souhlasu, mohou
byt pouzity pro ¥decké a studijni dely a mohou byt prezentovany na sertiicia
Karlovarské krajské nemocnice a. s., na kongresa@mt. publikovany v odbornych
¢asopisech. Zaznamy budouifzeny jenom z &h ¢asti mého da, které pimo
souvisi s 1&bou. Byl (a) jsem paten (a), Ze P jejich jakékoliv prezentaci nebudou
zveejiiovany osobni Udaje o mé osoméno, gijmeni) a citlivé osobni Udaje

v

osoby: ANOGO NEo

Dopliiujici Udaje Iékare:
Lokalizace vykonu (zakroku) ..................... Strana ...o.covvvveeie e,

J4, nize podepsany pacient (zakonny zastupce, opawnik) prohlaSuji, Ze jsem
byl/a Iékafem srozumitelrg informovan/a o (kelu a povaze, pedpokladaném
prospéchu, nasledcich a moznych rizicich planovaného opmmiho vykonu
uvedeného vySe. M/a jsem moznost klast Iék#i dopliujici dotazy a veSkeré mé
dotazy byly srozumitelné zodpowzeny.

Jsem si ¥dom/a toho, Ze i provadéni operaéniho vykonu mize nastat
nectekavanda situace, ktera si vyzada rozEni pivodné planovaného vykonu
nebo provedeni dalSiho nutného vykonu pro zachranmého zdraviéi zivota. Na
zakladé tohoto pouéeni prohlasuji, Ze souhlasim s uvedenym opafaim vykonem
i s podanim anestezie.

Jsem srozunén/a s tim, Ze oper#éni vykon nemusi byt proveden lékéem,
ktery mne doposud oSatoval.

Souhlasi zaznamenané misto a lokalizace vykonu kzéku).

ProhlaSuji, Ze jsem vys¥tlil podstatu operaéniho vykonu pacientovi zpisobem
ktery byl podle mého soudu pro pacienta srozumitelbe zfisobem planované
anestezie/sedace byl seznameniéhkea— anesteziologem.

Rovréz jsem pacienta seznamil éstedky tohoto vykonu a s moznyrsasgjSimi
komplikacemi,zejména s riziky uvedenymi vyse v tomto pateni.

Strana 2 (cetkd)



Jméno lékae: .........ocoevvvii i POAPISE
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