NEMOCNICE
PISEK Nemocnice Pisek, a.s., Karla Capka 589, 397 01 Pisek

INFORMOVANY SOUHLAS PACIENTA

s poskytnutim zdravotnich sluZzeb a provedenim zdravotnich vykont

Identifikacni Stitek
Pacient:
pacienta

Operace zaludku nebo

Druh vykonu:
Y dvanacterniku

Informace pro pacienta:

Vazend pacientko, vaZeny paciente,

bylo Vdm navrZeno provedeni vyse uvedeného zdravotniho vykonu. Pfed vlastnim vykonem s Vami lékaf/ka hovofil/a o Ucéelu a
moznostech provedeni zakroku a seznamil/a Vas s moznymi riziky a komplikacemi planovaného vykonu, abyste se mohl/a
rozhodnout a dat k provedeni vykonu sv(j souhlas.

Uéel, povaha, predpokladany pfinos zdravotniho vykonu nebo sluzby:

Akutni operace Zaludku nebo dvanacterniku se nejcastéji provadi pro komplikace viedové choroby (praskly vied nebo velké
krvaceni, které nelze zastavit endoskopicky).

Planované se operuje nejcastéji pro nadorové onemocnéni z cilem odstranit nador i s ¢asti Zaludku nebo konstrukce spojky mezi
Zaludkem a tenkym stfevem s ponechanim nadoru pokud neni mozné jej vyndat cely. Pfed akutnim vykonem je nutno odcerpat
obsah Zaludku tenkou hadickou, ktera se ponechava i nékolik dni po operaci. V celkové anestezii se vétsinou stfedocarovym
fezem pronika do dutiny brisni. Na Zaludku se provede vykon dle zakladniho onemocnéni (sesiti prasklého viedu, zastaveni
krvaceni opichem vldknem, odstranéni nddoru a ¢asti Zaludku, napojeni Zaludku na tenké stfevo). Podrobnosti Vam vysvétli
Iékar. Do dutiny bfisni se nékdy zavede drén, ktery se ponechd nékolik dni po operaci. Pooperacné je témér vidy nutna
monitorace na JIP (jednotka intenzivni péce). Prvni dny je pacient pouze na ¢aji, tekutiny a vyZivu dostava infuzni formou.
Nékdy se pfi operaci zavede do stfeva pres brisni sténu tenka hadicka k aplikaci vyZivy pfimo do tenkého stfeva (jejunostomie),
kterd se ponecha i vice tydn(, pacient mizZe byt propustén do domaci péce a po ukonceni lécby je hadicka ambulantné
vytazena. Pobyt v nemocnici trva 1-2 tydny.

Cerstvé praskly vied Ize nékdy operovat i laparoskopicky. V celkové anestezii se drobnym fezem v pupku do dutiny bfigni
zavede specidlni jehla, kterou se dutina bfiSni naplini oxidem uhli¢itym. Poté se dalSimi ranami zavede kamera a pracovni
nastroje. Operatér se mlZe rozhodnout vykon prevést (konvertovat) na klasicky otevieny pokud je operacni pole neprehledné.
Nejedna se o komplikaci, nybrz o uvazlivé rozhodnuti operatéra, které slouzi predevsim pro bezpecnost nemocného. Vyhody
laparoskopické operace - malé fezy, rychlejsi pooperaéni zotavovani, mensi pravdépodobnost vzniku kyly v jizvé. Nevyhody
laparoskopické operace - horsi prehlednost dutiny bfisni, snadnéjsi a rychlejsi nalezeni viedu a krvaceni.

Predpokladané disledky a nasledky zdravotniho vykonu nebo sluzby:

Odstranéni ¢asti nebo celého Zaludku. Osetreni krvaceni nebo prasklého viedu Zaludku nebo dvanacterniku. Napojeni Zaludku
na klicku tenkého stfeva. Vytvoreni vyZivné jejunostomie (hadicka do tenkého stfeva k podani vyzivy).

Moina rizika spojena se zdravotnim vykonem nebo sluZzbou:

Obecné komplikace:

Alergie: (obcas) Alergicka reakce na podané léky, na pouZzity dezinfekéni prostfedek, Sici material atd. je vétSinou lokalni nebo
celkova koZni a sama odezni nebo se da resit Iéky. Velmi vzacna je celkova alergicka reakce charakteru anafylaktického Soku. U
nékterych alergik(l se preventivné podava protialergicka Iécba.

Trombodza: (vyjimecné) Trombdza je vznik krevni srazeniny v Zilnim tecisti. Jako prevence vzniku trombdzy v souvislosti s
operacnim vykonem jsou vétsiné pacientl aplikovany injekéné Iéky k prevenci vzniku trombdzy, vétsinou pred vykonem a
nékolik dni po vykonu. Na dolni koncetiny se pred vykonem nasazuji elastické kompresivni puncochy. Jako prevence trombdzy
po operacénim vykonu slouZi i ¢asna mobilizace a rehabilitace pacienta. U vybranych diagnéz je vhodna aplikace injekénich [éka,
kterou zvladne pacient (po proskoleni sestrou) i vdomacim prostredi.

Dalsi: Jedna se o komplikace dychacich cest, napf. zanét hrtanu, priddusek nebo zanét plic. Dale se mizZe vyskytnout zanét
povrchovych Zil a podkozi po aplikaci Ié¢iv a docasna polékova porucha funkce jater a dalsi.

Chirurgické komplikace:

Zvraceni: (obcas - reakce na anestezii). Problém sam odezni nebo se da zvladnout léky.

Bolesti: (Casto) Bezprostiedné po operaci se mohou objevit bolesti bficha, v rdné nebo ramen nasledkem naplnéni dutiny brisni
plynem pfi laparoskopické operaci, které Ize fesit podanim analgetik.

Poruchy moceni: (vyjimecné) Po operaci vzniknou potize s mocenim, které je nutno vyresit pfechodnym zavedenim mocového




katetru. Mocovy katétr mliZe byt obcas pfi¢inou vzniku mocové infekce.

Zvysena teplota: (Casto) Pfechodné zvysena teplota po dobu 12-48h se vétSinou sama upravi.

Docasna porucha stfevni ¢innosti: (obcas) Po bfisni operaci miZe dojit k doCasné zastavé odchodu plyn( a stolice, ktera se
vétSinou sama upravi nebo se da snadno ovlivnit Iéky. Vzacné je nutna reoperace.

Krvaceni: (vzacné) Jedna se o krvaceni z vétsich cév v dutiné bfisni nebo z cév v blizkosti operovaného organu. Nékdy je nutné
prevést laparoskopicky vykon na otevieny. Vyjimecné je nutné pro pokracujici krvaceni provést dalsi operacni vykon k zastaveni
krvaceni. PFi vétsi ztraté krve je €asto nutné podani krevni transfuze.

Komplikace hojeni rany: MizZe dojit ke krvaceni z operacni rany (obcas), rozestup okrajd operacéni rany (vzacné), zanétlm klze
a podkozi u operacni rany (obcas), vznik hypertrofické keloidni jizvy (obcas). Infekce rany se projevi bolestivosti v rané,
zarudnutim, nékdy tvorbou hnisu a zvySenou teplotou. Tato komplikace si vyZzada opakované prevazy. Vétsi krvaceni nebo
rozestup rany miZe vyZadovat operacni revizi.

Kyla v jizvé po bfisni operaci: (obcas) Pokud jsou jizvy vyrazné namahany jesté pred Gplnym zhojenim, mGze dojit k rozestupu
okraju svalové povazky a k vzniku kyly. Kyla v jizvé se zpravidla fesi operacné.

Konkrétni komplikace souvisejici s operaci:

Porucha hojeni Zaludeé¢ni stény: (obcas) Jednd se zavaznou komplikaci zpUsobenou vice faktory (vék, stav vyZivy, celkovy stav,
porucha imunity, cukrovka, zhoubny nador aj). Dojde-li k poruse hojeni, prosakuje obsah Zaludku a stfev do dutiny bfisni,
zpUsobuje zanét pobfisnice a mlzZe zpUsobit celkovy zanét organismu s nasledkem smrti. Vétsinou je potfeba dalsim operacénim
vykonem nezahojenou ¢ast oSetfit. Vyjimecné Ize tuto komplikaci resit endoskopicky nebo konzervativné (bez nutnosti dalsiho
vykonu, napf. omezeni pfijmu Usty, zavedeni sondy atd.)

Recidiva (znovuobjeveni) nadoru: Odstranéna ¢ast se odesle k histologickému rozboru. Na zakladé vysledk(l se stanovi stupen
postiZeni. Ve spolupraci s onkology je navrZena dalsi Iécba k potlaceni.

Informace, zda existuje jind alternativa Ci vice alternativ, kromé navriené zdravotni sluzby &i vykonu, jaky je jejich moiny
pfinos, dusledky a rizika a pouceni o moznosti volby:

Konzervativni postup: Bez operace se |é¢i krvaceni z Zaludecniho viedu, které bylo ovéfeno, oSetfeno endoskopicky a reaguje
na podani protiviedovych [ékQ, infuzi. Praskly vied Ize vyjimecné také léCit bez operace obdobnym zplsobem, je vsak nutné
vyrazné omezit pfijimani potravy na 3 tydny. Nevyhody konzervativniho postupu - endoskopicky neosetfitelné krvaceni zpUsobi
vykrvaceni do Zaludku s rychlou smrti. Neosetfeny praskly vied mizZe zpUsobit zanét pobfisnice, celkovy zanét organismu s
moznym nasledkem smrti. NeléCeny tumor se muiZe rozsitit do okoli a komplikace celkového stavu jsou vétSinou pricinou umrti.

Informace 0 moZném omezeni v obvyklém zplsobu Zivota, v pracovni schopnosti, zdravotni zpusobilosti, po poskytnuti
zdravotni sluzby nebo provedeni zdravotniho vykonu, lééebném reZimu, preventivnich opatienich, ktera jsou vhodn3g,
pfipadné o potiebé poskytnuti dalSich zdravotnich sluzeb:

Dieta - dostatek tekutin, Setfici a nedrazdiva strava. ReZimova opatieni — primérna doba pracovni neschopnosti v souvislosti s
operaci je 3-4 tydny (dle vykonavaného povolani). MlzZe vsak byt delsi v souvislosti se zakladnim onemocnénim a dalsi 1é¢bou
(nddor). 2 mésice se nedoporucuje zatéZovat brisni sténu a zvedat bfemena nad 5 kg. Do vyblednuti jizev neni vhodné je
vystavovat slunec¢nimu zareni nebo dochazet do soldria. Pooperacné jsou vhodné masaze jizev a promazavani. Pfed operaci se
doporucuje prestat koufit ke zlepSeni prokrveni tkani a hojeni. Po operaci probéhne nékolik ambulantnich kontrol, stehy se
odstranuji 8. - 12. den ambulantné a pacient je pfedan do pfislusné poradny, pokud se jedna o nadorové onemocnéni, nebo do
poradny gastroenterologické, pokud je pficina obtizi viedova choroba.

Prohlasuji,

- ze jsem byl poucen o svém prdvu klast otdzky a svobodné se rozhodnout, zda s navrzenou zdravotni sluzbou ¢i zdravotnim
vykonem souhlasim ¢i nikoli,

- Ze jsem lékaflim nezamlcel/a Zddné mné znamé informace o mém zdravotnim stavu, které by mohly nepfiznivé ovlivnit moji
|éCbu nebo ohrozit mé okoli, zejména rozsirenim prenosné choroby,

- Zejsem byl/a informovéan/a, Ze svij souhlas s poskytnutim zdravotnich sluzeb mohu odvolat. Byl/a jsem rovnéz poucen/a, ze
odvolani neni G¢inné, pokud jiZ bylo zapocato provadéni vykonu, jehoZ pferuseni mizZe zpUsobit vazné poskozeni mého
zdravi nebo ohroZeni mého Zivota,

- Ze podanym informacim rozumim, nemam Zadné dalsi otazky, ani nejasnosti, a vyslovuji sviij svobodny informovany
souhlas s uvedenymi zdravotnimi sluzbami a vykony.

- Soucasné vyslovuji souhlas s tim, aby byly provedeny i dalsi zde neuvedené zdkroky, vykony a poskytnuty dalsi zdravotni
sluzby, bude-li to potfebné pro ochranu mého Zivota a zdravi a nebude-li mozné vyZadat si dalsi dodatecny informovany
souhlas. Beru na védomi, Ze provedenim zakroku, byt na naleZité odborné Urovni, nemusi byt dosazeno predpokladaného
vysledku.

Podpis pacienta (zakonného zastupce):

Pozndmky lékare k rozhovoru s pacientem:

Podpis lékare: Datum:




