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
Druh vykonu: Zalozeni shuntu

Informace pro pacienta:

VaZena pacientko, vazeny paciente,

bylo Vdm navrZeno provedeni vyse uvedeného zdravotniho vykonu. Pfed vlastnim vykonem s Vami lékaf/ka hovofil/a o Ucelu a
mozZnostech 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:

Koneéné staddium onemocnéni ledvin - selhdni ledvin, vyZaduje dialyzacni lécbu. Dialyza¢ni 1é¢ba je ndhrada funkce ledvin
pfistrojem, ktery provadi ,ciSténi krve”. Podrobnéjsi informace k onemocnéni ledvin Vam podd odborny lékaf z oboru
nefrologie.

Béhem dialyzy je krev z krevniho feciSté pacienta odvedena do pfistroje a po ,vyCisténi” vracena zpét do téla pacienta. To je
mozné bud specialni kanylou zavedenou do Zily (dialyzacni kanyla), cozZ je sice dlouhodobé, ale pouze docasné reseni, nebo
cestou tzv. shuntu.

Shunt (AV fistula, spojka, piStél, zkrat) je spojka mezi tepennym a povrchovym Zilnim fecistém, ktera je vytvorena chirurgem,
nejcastéji na hornich koncetinach. Po klinickém a ultrazvukovém vysetfeni je zvoleno vhodné misto. VétSinou se vybird
nedominantni koncetina (zapésti, predlokti, loketni jamka, méné Casto paZe, podpazi, dolni koncetiny) a predpokladem je dobry
stav cévniho fecisté. Priimér vybrané tepny musi byt alespori 2 mm, vybrané Zily 3 mm a pritok minimalné 200 ml krve za
minutu. ZaloZenim shuntu nesmi byt ohroZena vyZiva koncetiny.

Operace se vétSinou provadi v lokalni anestezii. Anestetikum (nejcastéji 1% Mesocain nebo 0,5% Marcain) se aplikuje tenkou
jehlou do kliZze a podkoZi operované oblasti. Po dezinfekci a zarouskovani operacniho pole je koZznim fezem proniknuto k tepné a
Zile, jsou napojeny na sebe mikrochirurgickou technikou. Vykon kondi zasitim kdze. Pobyt v nemocnici trva 1-2 dny.

Po operaci proudi krev z tepny rovnou do Zily, ktera se postupné rozsifuje a je v ni hmatny vir rychle proudici krve, coZ je znamka
dobre fungujiciho shuntu. Sténa Zily se casem méni a zesili (arterializuje). Tento proces trva 6 tydn{. Po této dobé je shunt
vhodny k pouZiti pro dialyzu. Opakovanym pouZivani se vSak shunt nici, nezfidka je potfeba zaloZit novy vstup. Problém lze Fesit
také transplantaci vlastni Zily, Zily jiného pacienta se stejnou krevni skupinou, nebo specidlni protézou vyrabénou pro
hemodialyzu.

Predpokladané disledky a nasledky zdravotniho vykonu nebo sluzby:

ZaloZeni shuntu mezi tepnou a Zilou.

Moina rizika spojena se zdravotnim vykonem nebo sluZzbou:

Obecné komplikace:

Alergie: (obcas) Alergicka reakce na podané léky, na pouzity dezinfekcni prostiedek, Sici material atd. je vétSinou lokalni nebo
celkovd kozni a sama odezni nebo se da fesit Iéky. Velmi vzacna je celkova alergicka reakce charakteru anafylaktického Soku. U
nékterych alergik(l se preventivné poddva protialergicka lécba.

Trombodza: (vyjimecné) Trombdza je vznik krevni srazeniny v Zilnim recisti. Jako prevence vzniku trombdzy v souvislosti s
operacnim vykonem jsou vétsiné pacientll aplikovany injekcéné léky k prevenci vzniku trombdzy, vétSinou pred vykonem a
nékolik dni po vykonu. Na dolni koncetiny se pfed vykonem nasazuji elastické kompresivni puncochy. Jako prevence trombdzy
po operacnim vykonu slouZi i casnd mobilizace a rehabilitace pacienta. U vybranych diagndz je vhodna aplikace injekénich 1ék,
kterou zvladne pacient (po proskoleni sestrou) i vdomdcim prostredi.

Dalsi: Jednd se o komplikace dychacich cest, napf. zanét hrtanu, pridusek nebo zanét plic. Ddle se miZe vyskytnout zanét
povrchovych Zil a podkoZi po aplikaci |éCiv a do¢asna polékova porucha funkce jater a dalsi.

Chirurgické komplikace:

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

Bolesti: (Casto) Bezprostfedné po operaci se nasledkem naplnéni dutiny bfisni plynem pfi laparoskopické operaci mohou objevit
bolesti bficha, ramen nebo v rané, které Ize fesit poddnim analgetik.

Poruchy moceni: (vyjimecné) Po operaci vzniknou potiZze s mocenim, které je nutno vyresit pfechodnym zavedenim mocového
katetru. Mocovy katetr mliZe byt obcas pfi¢inou vzniku mocové infekce.

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




Docasna porucha stievni €innosti: (obcas) Po bfisni operaci mize dojit k doCasné zastavé odchodu plynd 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: MUZe dojit ke krvaceni z operacni rany (obcas), rozestupu okrajd operacéni rany (vzacné), zanétdm klze
a podkozi u operaéni rany (obcas), vzniku hypertrofické keloidni jizvy (obcas). Infekce rany se projevi bolestivosti v ranég,
zarudnutim, nékdy tvorbou hnisu a zvySenou teplotou. Tato komplikace si vyZzada opakované prevazy. Vétsi krvaceni nebo
rozestup rany mize vyZzadovat operacni revizi.

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

Konkrétni komplikace souvisejici s operaci:

Nerozvinuti shuntu: (¢asté) Pokud do Sesti tydnd nedojde k zménam v shuntu (arterializace), neni shunt pouZitelny a je nutné
vytvofit novy shunt na jiném misté.

Trombdéza shuntu: (obcas) Dochazi ke tvorbé srazeniny v shuntu, ucpani a omezeni pritoku, je nutna dalsi operace k
zprachodnéni.

Stendza shuntu: (¢astd pozdni) Stendza znamena zdZeni, nasledkem je omezeny nebo Uplné pozastaveny pritok krve. Resenf je
zprlchodnéni shuntu vykonem zevnitr cévy.

Pseudoaneurysma a aneurysma: (obcas) Neprava vydut (pseudoaneurysma) je prosakovani krve mimo cévu dusledkem
netésnosti sesiti. Problém se sam upravi nebo je nutné operaéni feSeni. Prava vydut (aneurysma) je vyklenuti cévni stény,
vyZaduje chirurgicky zasah.

Celkové komplikace: Ischemie koncetiny nebo nedokrveni je vzacnd komplikace, ale pokud vznikne, je nutné shunt zrusit.
Vzacné mize u pacientli s onemocnénim srdce vzniknout pretiZeni srdce, otoky a dusnost nebo otoky operované koncetiny.
Informace, zda existuje jina alternativa Ci vice alternativ, kromé navrZené zdravotni sluzby ¢i vykonu, jaky je jejich mozny
pfinos, dusledky a rizika a pouceni o moZnosti volby:

Hemodialyzac¢ni kanyla: U nékterych pacientll je jako mozina alternativa zavedeni hemodialyzacni kanyly. Jedna se o
dvoucestnou hadicku, ktera se v lokdlni anestezii zavede nejcastéji do Zil krku a hrudniku. Nevyhody - jedna se o docasné feseni,
implantace cizorodého materidlu do téla, vétsi riziko infekce, komplikace spojené se zavadénim. Vyhody - kanylu Ize pomérné
snadno vyjmout.

Konzervativni lIécba: Pokud pacient odmitne zavedeni kanyly nebo vytvoreni shuntu, existuje jesté moznost t. zv. peritonealni
dialyzy (Cisténi cestou dutiny bfisni). Podrobnosti Vam sdéli nefrolog. Pokud je postizeni ledvin pokrocilé, stav pacienta bez |éCby
neni slucitelny se Zivotem.

Informace 0 moiném omezeni v obvyklém zpiisobu Zivota, v pracovni schopnosti, zdravotni zpusobilosti, po poskytnuti
zdravotni sluzby nebo provedeni zdravotniho vykonu, lé¢ebném reZimu, preventivnich opatrenich, ktera jsou vhodnj,
pfipadné o potiebé poskytnuti dalSich zdravotnich sluzeb:

ReZim - doporucuje se fyzické Setfeni, nezatéZovat operovanou koncetinu, nenosit tisnici odév. Na operované koncetiné neni
vhodné méreni tlaku a odbéry krve. Medikace - jsou doporuceny Iéky na fedéni krve. Kontroly po operaci a pred pouZitim
shuntu probihaji v cévni poradné, dalsi péce probiha pak cestou hemodialyzacniho oddéleni.

Prohlasuji,

- Ze jsem byl/a poucen/a o svém pravu klast otdzky a svobodné se rozhodnout, zda s navrienou zdravotni sluzbou Cci
zdravotnim vykonem souhlasim ¢i nikoli,

- Ze jsem lékafim nezamlcel/a Zadné mné zndmé informace o mém zdravotnim stavu, které by mohly nepfiznivé ovlivnit moji
Ié¢bu nebo ohrozit mé okoli, zejména rozsifenim prenosné choroby,

- Zejsem byl/a informovan/a, Ze svlj souhlas s poskytnutim zdravotnich sluzeb mohu odvolat. Byl/a jsem rovnéz poucen/a, ze
odvolani neni ucinné, pokud jiz bylo zapocato provadéni vykonu, jehoZ preruseni mulze zplsobit vazné poskozeni mého
zdravi nebo ohroZzeni mého Zivota,

- Ze podanym informacim rozumim, nemam Zzadné 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 zakroky, vykony a poskytnuty dalsi zdravotni
sluzby, bude-li to potfebné pro ochranu mého Zivota a zdravi a nebude-li mozné vyzadat si dalsi dodatec¢ny informovany
souhlas. Beru na védomi, Ze provedenim zakroku, byt na nalezZité odborné Grovni, nemusi byt dosazeno predpokladaného

vysledku.

Podpis pacienta (zdkonného zastupce):

Poznamky lékare k rozhovoru s pacientem:

Podpis lékare: Datum:




