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INFORMOVANY SOUHLAS

VFN PRAHA

Jméno a pfijmeni: r.c.

Zakonny zastupce pacienta (jméno, pfijmeni):

Oznaceni zdravotniho vykonu (popfipadé nékolika vykoni):
ODSTRANENI ZLUCNIKU - CHOLECYSTEKTOMIE

[ ] KLASICKY
[ ] MINI-INVAZIVNE (LAPAROSKOPICKY, ROBOTICKY)

Ucel, povaha, predpokladany prospéch, nasledky a mozna rizika zdravotniho vykonu:

Ucelem vykonu je odstranéni zlu¢niku véetné Zlu¢ovych kamenl v ném obsazenych. V nékterych pfipadech je
soucasti vykonu revize (kontrola) zluCovych cesta docasna drenaz téchto cest (zavedeni trubicek) pres dutinu
brisni.

Rizika operacniho vykonu:

- Rizika spojena s celkovou anestézii (pouceni provede anesteziolog).
- Obecna rizika mini-invazivniho vykonu:

- poranéni organl dutiny brisni pfi zavadéni laparoskopickych vstupt (portd) - vzacné;

- pooperacni krvaceni z bfisni stény v mistech zavedeni laparoskopickych vstupl - vzacné;

- infekce operacnich ran nebo kolekce (ohranic¢eny prostor vyplnéni tekutinou) tekutiny v operacni rané
(hematom) - pomérné casté, ale vétSinou nezavazné a snadno fesitelné komplikace, infekce v rané
prodluzuje hojeni a zvysuje riziko kyly v jizvé i u klasického vykonu;

- kyla v jizvé po zavedeni laparoskopického vstupu (portu) - vzacna.

- Specificka rizika mini-invazivni a klasické cholecystektomie:
- poranéni Zlucovych cest, zavazna komplikace, < 1 % operovanych;

- protrzeni stény zlu¢niku béhem operace a Unik obsahu Zlu¢niku do dutiny bfi$ni, astd, ale nezavazna
a snadno resitelna komplikace;

- poranéni jater, casta ale vétSinou nezavazna a snadno resitelna komplikace;
- poranéni stieva (zejména dvanactnik a tracnik) - vzacné;

- poranéni vratnicove Zzily a jaterni tepny, zavazné komplikace - velmi vzacné;
- poranéni Zlu¢nikové tepny nebo krvaceni ze zlu¢nikové tepny po operaci;

- vycestovani kamenu do zlu¢ovodl béhem operace - vzacné;

- pooperacni zanét slinivky bfisni (pankreatitis) - vzacné;

- poranéni branice - velmi vzacnég;

- hluboka zilni trombdza - vzacné.

V pripadé nemoznosti dokonceni operace laparoskopickou cestou (cca 5 % pfipadll) v rdmci zajisténi maximalni
bezpecnosti vykonu (napf. z dlvodd tézkych srlstl, neprehledného operacniho pole, velké krvaceni, podezieni
na poranéni zlucovych cest) dokonceni operace otevienou cestou (nejcastéji fezem v pravém podzebfi).

Béhem operacniho vykonu muze byt za Gcelem kontroly postupu pouzivan rentgenovy pfistroj pfi revizi zlu¢ovych
cest. Davka rentgenového (ionizujiciho) zareni predstavuje pouze minimalni riziko v porovnani s pfinosem

diagnostické informace z provedeného vysetreni. Postupy vysetreni jsou nastaveny tak, aby davka ionizujiciho
zareni
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Jméno a pfijmeni: r.c.

evvs

jen v oblasti velmi nizkych davek.

Téhotenstvi je relativni kontraindikaci provedeni vykonu, a proto je nutné o pfipadném téhotenstvi informovat
|ékare poskytujiciho toto pouceni.

Jiné moznosti, jejich vhodnost, pfinosy a rizika:

Nechirurgicky (neoperacni) postup:

- rozpousténi kamenl pomoci Iékl, ma pouze prechodny Gcinek, kameny se bud’ nerozpusti zcela, nebo se
opét rychle vytvori po vysazeni |éky;

- rozbijeni kamenl ultrazvukem ma prechodny ucinek, kameny se rychle tvofi znowvuy, riziko ucpani zlu¢ovych
cest drobnymi kaménky (drti).

Zdravotni vykon bude probihat takto:
Vykon se provadi v celkové anestezii na operacnim sale.

Mini-invazivni operace: na zacatku operace se naplni dutina bfisni oxidem uhlicitym, aby se vytvofil prostor
k operovani. Operace se provadi pomoci nékolika malych vstupl (portt), kterymi se do dutiny brisni zavadi
videokamera a specidlni operacni néastroje (instrumenty). Tyto nastroje jsou bud ovladany pfimo chirurgem
(laparoskopicka operace) nebo chirurg ovldda nékteré nastroje prostrednictvim robotického systému (roboticka
operace). Roboticky systém sam o sobé vsak nikdy neoperuje. Veskeré pohyby operacnich nastrojli v dutiné brisni
jsou vzdy provadény pod kontrolou chirurga. Robotickou operaci Ize v pripadé potreby dokoncit jako
laparoskopicky vykon. Odstranéni zlu¢niku probihd nejcastéji v nasledujicich krocich: identifikace a preruseni
vyvodu Zluéniku, preruseni cév zluéniku, oddéleni Zluéniku od Zlucovych cest a od jater. Zlu¢nik s kameny se
odstranuje z dutiny brisni jednim ze vstupl. Na konci operace je do podjaterni krajiny na prechodnou dobu
zaveden drén (trubicka). V pripadé neprehledného operacniho pole, anatomickych odchylek, pfipadné jiného
rizikového nalezu mdze byt operace kdykoliv zménéna na klasickou operaci.

Klasickd operace: podstatnym rozdilem klasické operace je pfistup do dutiny brisni. Nejcastéji se pfi klasické
operaci zlu¢niku pouziva fez bfisni sténou pod pravym zebernim obloukem, vzacnéji pak ve stfedni ¢are nad
pupkem. Vlastni odstranéni zlucniku probiha ve stejnych krocich jako pfi mini-invazivnim pfistupu (viz. vyse). Na
zavér klasické operace je potreba provést rekonstrukci brisni stény jeji suturou (sesitim). Vyhodou klasické operace
je lepsi vizualizace a identifikace jednotlivych anatomickych struktur. Klasicka operace je také indikovana
v pfipadé vyskytu kament ve Zlucovych cestach s nutnosti jejich odstranéni a pfi drenazi zlu¢ovych cest.

Omezeni a doporuceni ve zpusobu Zivota s ohledem na zdravotni stav a pfipadné zmény zdravotni
zpusobilosti po provedeni uvedeného zdravotniho vykonu:

Pramérna délka hospitalizace se pohybuje v rozmezi 3-5 dnt u laparoskopickych vykond a 7-10 dnt u otevienych
operacnich vykonU. Tekutiny Usty mohou pacienti zacit prijimat obvykle 5-8 hodin po operacnim vykonu. K
normalnimu pfijmu stravy (zlucnikova dieta) se pacienti zpravidla vraceji 3. pooperacni den (u otevienych
operacnich vykon(i o néco pozdéji).

3-4 tydny po laparoskopické operaci je doporucovano fyzické Setfeni (véetné sportu a narocnéjsich rekreacnich
¢innosti) a prisna zlu¢nikova dieta (po otevrenych operacich dvojnasobnéa doba). Po dobu zhojeni operacnich ran
neni vhodné koupani a to jak ve vané, tak v bazénech ¢i koupalistich.

Dalsi potirebna lécba:
Docasna pracovni neschopnost trva v priméru 2-4 tydny v zavislosti na povaze zaméstnani (fyzicky narocna
zaméstnani vyzaduji delsSi pracovni neschopnost).
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Poznamka:

Zeny v reprodukénim véku svym nize uvedenym podpisem vylucuji graviditu.

Prohlasuji, ze lékaF, ktery mi poskytl pouceni, mi osobné vysvétlil vSe, co je obsahem tohoto pisemného
informovaného souhlasu a mél/a jsem moznost klast mu otazky, na které mi radné odpovédél. Prohlasuji,
Ze jsem shora uvedenému pouceni a informacim plné porozumél/a a vyslovné souhlasim s provedenim
tohoto zdravotniho vykonu:

V pripadé, ze pacient je nezletily/a nebo s omezenou svépravnosti a je pfimérené rozumove a volné vyspély/a:
Prohlasuji, ze jsem byl/a poucen/a v rozsahu, ktery je uveden vyse.

Pokud pacientovi nebyly takové Udaje poskytnuty, uvede se dlivod jejich neposkytnuti:

V Praze dne

podpis pacienta / zakonného zastupce jméno, pfijmeni a podpis lékare

podpis nezletilého pacienta / pacienta s omezenou svépravnosti

Pokud pacient / zakonny zastupce se nemiiZze s ohledem na svuij zdravotni stav podepsat:
Duvod, pro néz pacient / zakonny zastupce neni schopen/a se podepsat:

ZpUsob, jak pacient / zakonny zastupce projevil/a svou vdli:

jméno, pfijmeni a podpis svédka

Tento formula¥ je k dispozici také pfimo v NIS.




