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INFORMOVANY SOUHLAS PACIENTA

s poskytnutim zdravotnich sluzeb a provedenim zdravotnich vykont

_ identifikacni Stitek
Pacient: pacientky

Druh vykonu: poSevni plastiky, ev. zavedeni vaginalni sité (implantatu)

Informace pro pacientku:

Vazena pacientko,

bylo Vam navrieno provedeni vySe uvedeného zdravotniho vykonu. Pfed vlastnim vykonem s Vami
|ékat/ka hovoril/a o Ucelu a moZnostech provedeni zidkroku a seznamil/a Vas s moznymi riziky a
komplikacemi planovaného vykonu, abyste se mohla rozhodnout a dat k provedeni vykonu svdj
souhlas.

Ucel, povaha, predpokladany pfinos zdravotniho vykonu nebo sluiby: Posevni plastiky jsou vykon,
ktery se provadi vaginalné (pochvou) a ma za ukol resit sestup ¢i dokonce vyhrez poSevnich stén (tzv.
posevni kyly). Tyto poruchy mohou byt v oblasti pfedni posevni stény, zadni poSevni stény, poSevniho
vrcholu, popf. kombinaci téchto defektu. Tyto defekty jsou zplsobeny natazenim, pretrzenim ¢i jinou
ménécennosti vaziva a svalll dna panevniho. Kromé vyznamného negativniho anatomického efektu
sestupy zpusobuji také funkéni poruchy v oblasti mocového Ustroji (napf. zadrzeni moce, mozna
tvorba kamend, chronické infekce) i v oblasti traviciho traktu(konecniku).

Vlastni operace se provadi v celkové nebo svodné anestezii. Pfistup je pochvou. Po protéti poSevni
tkané operatér preparuje okolni prostory, zachycuje zbylé vazivo a pfesiva kylni vak. Poté se provadi
zkraceni posevni tkané a jeji sesiti vstfrebatelnymi stehy.

V pripadé velkého defektu, pfi opakovanych operacich operatér misto presivani ménécenné tkané
vklada sitku (implantat, cizorody material), ktera se stejné jako u jinych kyl v chirurgii, vyplni prostor
chybéjiciho vaziva a je kotvena (fixovana) k okrajovym strukturam panve.

Pfinos: odstranéni posevniho sestupu (kyly), feSeni funkcnich poruch panevniho dna, anatomickych
poruch panevniho dna, kosmetickych defektd.

Predpokladané dtisledky a nasledky zdravotniho vykonu nebo sluzby:

Operace se provadi v celkové nebo castecné narkdze, mozné ndsledky narkdzy viz pfedoperacni
pouceni specialistou anesteziologem a anesteziologicky informovany souhlas. Po opera¢nim vykonu




pacientka musi cca 24 hod leZet a je sledovana na pooperacnim pokoji (sledovani TK+P, teploty,
moceni, kontroluji se laboratorni vysledky — tzn. odbéry krve, je tlumena bolest a podavany infuse a
dalsi léky). Druhy nebo tfeti pooperacni den se vétSinou odstrafiuje mocova permanentni cévka,
tamponada posSevni a drén (je-li zaveden pfi operaci). V dalsich dnech jiZ je pacientka hospitalizovana
na standardnim oddéleni, domi odchazi zpravidla 5.-7. pooperacni den. Domaci Setfici reZim a hojeni
probiha dalsich 6-8 tydn(. V té dobé by méla byt pracovni neschopnost.

Nasledky: pacientka mlZe mit pooperacni bolest, zvySenou teplotu, obtize s mocenim, vaginalni
Spinéni az slabé krvaceni. Bolesti bficha a podbrisku, bolesti zad, hlavy. Bolesti mohou pretrvavat i
mnoho tydnl po vykonu. Pacientka jiz nemuzZe otéhotnét a rodit. Nema jiZz menstruacni krvaceni.
MuUZe mit potiZe v sexualni oblasti, zvlasté v prvnich mésicich po vykonu.

Moina rizika spojena se zdravotnim vykonem nebo sluzbou:

Pfinos operace by mél prevazit mozna rizika. Obvykle nepodstoupenim operace se pacientka
vystavuje vétSim zdravotnim rizikdm (trvani pdvodni nemoci). NiZze uvedena rizika jsou popsana
vSsechna mozna (jejich vycet vSak neni konecny, presahuje ramec tohoto formulare, mize se tedy
stat, Ze se u pacientky objevi jesté jiné, méné znamé riziko ¢i komplikace).

Z4adné pracovisté ani Iékaf Vam nemiize zarudit idealni a nekomplikovany pribéh operace.

U zadné operace nelze jednoznaéné vyloucit, Zze nedojde k zdvainé zméné zdravotniho stavu di
komplikaci, ktera si vynuti urgentni, predem nedomluveny zakrok nutny k zachrané Zivota. Nelze
vyloucit ani vyskyt ojedinélych a vzacnych komplikaci, které nejsou uvedené nize.

Vseobecné komplikace provazejici operacni vykon jsou diky pokroku v mediciné velmi ridké a jejich
vyskyt je tedy minimalni, ale i pfes tyto fakta moZna rizika stdle pfetrvavaji a jsme povinni Vas o nich
v ndsledujicim textu informovat.

Vv

Nejcastéjsi rizika operace — plastiky posevni s anebo bez pouziti sité (implantatu)

Krvaceni (nadmérnd krevni ztrata) pfi operaci i po ni, poranéni (pohmozdéni, pferuseni, popaleni)
okolnich organ(l (zevné klize, uvnitf pak zejména pochvy, mocovych cest, stiev a cév), pooperacni
infekce. Hematom (krevni srazenina v operacni rané (nékdy je nutno jej vypustit ¢i ranu vydistit a
presit). Rozpad rany. Alergické reakce (na léky, desinfekci, Sici a cizi material, rouskovani, 1Gzkoviny,

..)

Implantaty: pouZivaji se materialy, které jsou osvédcené, je na né minimum alergickych reakci, dobfe
se hoji, umoznuji prostup makrofagl (bojuji proti mozné infekci). Implantatl v gynekologii se zavede
v CR roéné nékolik tisic. Komplikace simplantaty jsou fidké, presto mezi né patii zejména:
nepfihojeni, protruze materidlu (vyhrez do jiného prostoru, nejcastéji pochvy, méchyre ¢i stfeva),
retrakce (svrasténi), nedostatecnad funkce (posun), nutnost reoperace (bud odstranéni materialu
nebo zavedeni nového).

Dalsi rizika méné casta:

- komplikace v souvislosti s narkézou a znecitlivénim (poruchy dychani, védomi,

aspirace, pooperacni zvraceni, zmény krevniho tlaku, srde¢niho rytmu) - vysvétli

anesteziolog




- poruchy vodniho a elektrolytového hospodarstvi

- poruchy v oblasti operacni rany (krvaceni, hematom, zanét , nekréza okrajli rany, dehiscence-
prasknuti oper. rdny, v dalSim ¢asovém horizontu kyla v rané)

- infekce (operacniho pole a okolnich organ(, mocovych cest, GIT), granulace a pistéle

- poruchy dychaciho Ustroji - aspirace, zanét plic a pradusek, atelaktaza

- poruchy kardiovaskularni - poruchy srdecni funkce, zanéty Zil, trombdza, embolie

- poruchy funkce trdveni - zvraceni, pooper. ochrnuti stfev, Skytavka, dysfunkce Zaludku

- poruchy gynekologické — objeveni se nové kyly ¢i recidiva v misté té operované, zuzeni
pochvy, potize v sexualni oblasti, potize s udrzenim moce

- poruchy moc. Ustroji - zadrzeni moce, zanéty, poruchy funkce ledvin, poruchy udrzeni moce,
poranéni moc¢. méchyre, moc. trubice, mocovod, ledvin.

- poruchy funkce jater, poruchy nervové a psychické, poruchy prokrveni mozku, poskozeni
nervl, psychdzy, deliria

- poranéni pohybového apardtu (zejména pfi manipulaci v narkdze a po vykonu)

- zhorseni ¢i destabilizace jinych plvodnich onemocnéni (napfr. diabetu, neurologickych poruch,
systémovych onemocnéni, a mnohych dalsich)

v

- alergicka a vylucovaci reakce na léky a jiny pouzity biologicky (krevni derivaty) ¢i umé

U

Y

material (naplasti, desinfekce, Sici material, sitky, pasky).

- trvalé nasledky, umrti pacientky

VySe uvedend rizika pak vyZaduji specifickou |éCbu, casto ve spolupraci s dalSimi lékafskymi
odbornostmi, vyzaduji dalsi hospitalizaci, Ié¢eni ¢i operacni zakroky, prodluzuji pracovni neschopnost,
popf. zvysuji moznost trvalych nasledkd.

Informace, zda existuje jina alternativa ¢i vice alternativ, kromé navrzené zdravotni sluzby ¢i
vykonu, jaky je jejich moZny pfinos, disledky a rizika a pouceni o moZnosti volby:

Alternativou pro plastiky poSevni s nebo bez sité jsou starsi metody: vkladani pesaru (nutnost ¢astych
vymén, riziko prolezenin a infekce, nedostatecna funkce), zasiti poSevniho vchodu (metoda, ktera
Zenu v podstaté zmrzaci), z novych metod pak laparoskopické feseni sestupu panevniho dna (delsi
operacni Cas, vétsi zatéz s narkdzou, vhodnéjsi pro mladsi Zeny, vhodné jen pro urcité typy defektd).

Pti spravné lékarské indikaci jsou plastiky pfi urcitém defektu metodou prvni volby.

Informace o moiném omezeni v obvyklém zplsobu Zivota, v pracovni schopnosti, zdravotni
zpusobilosti, po poskytnuti zdravotni sluzby nebo provedeni zdravotniho vykonu




Pti nekomplikovaném pribéhu operace i pooperacniho obdobi je primérna délka hospitalizace po
vykonu 5-7 dni, pracovni neschopnost 6-8 tydnl. Béhem této doby je doporucen Setfici domaci rezim
bez vétsi zatéze, tzn. neni doporuceno — tézsi domaci a zahradnické prdace, delsi vylety, cestovani,
sportovani, pohlavni styk.

Informace o lIécebném rezimu, preventivnich opatienich, ktera jsou vhodnd, pfipadné o potiebé
poskytnuti dalSich zdravotnich sluzeb:

Po vykonu je vdomacim prostfedi vhodné udrZovat v Cistoté operacni rdnu, tzn.do pochvy kromé
predepsanych léc¢iv nic nevkladat ev. Setrné zevné oSetfovat oplachy s fepikem, dostatecné pit a
pfimérené jist, pfimérené se po byté pohybovat + noSeni kompresivnich puncoch (prevence
trombdzy a embolie), neprostydnout, nebyt v kontaktu sinfekéné nemocnymi lidmi. Je vhodné
vkladat do pochvy hojivé a desinfekcni globule (pfedepiSe lékar). Lékarska kontrola obvykle byva za 4
tydny po operaci. V pripadé potizi (nejcastéji vétsi bolesti, krvaceni, teploty) kontrola na nasem
oddéleni kdykoliv, poskytujeme 24 hod provoz.

Prohlasuji,
- Ze jsem byla poucena o svém pravu klast otazky a svobodné se rozhodnout, zda s navrZenou
zdravotni sluzbou ¢i zdravotnim vykonem souhlasim ¢i nikoli,

- e jsem lékafim nezamlcela Zadné mné znamé informace o mém zdravotnim stavu, které by mohly

Vv

nepfiznivé ovlivnit moji Ié¢bu nebo ohrozit mé okoli, zejména rozsifenim prenosné choroby,

- Ze jsem byla informovana, Ze svij souhlas s poskytnutim zdravotnich sluzeb mohu odvolat. Byla
jsem rovnéz poucen/a, ze odvolani neni G¢inné, pokud jiz bylo zapocato provadéni vykonu, jehoz
preruseni mlze zplsobit vaZzné 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 dodateény informovany souhlas. Beru na védomi, Zze provedenim zakroku, byt
na nalezité odborné drovni, nemusi byt dosazeno predpokladaného vysledku.

Pozndmky Iékare k rozhovoru s pacientkou:




