NEMOCNICE
PISEK

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

INFORMOVANY SOUHLAS PACIENTA

s poskytnutim zdravotnich sluZzeb a provedenim zdravotnich vykonti

_ identifikacni Stitek
Pacient: pacienta

Druh vykonu: hysterectomia supracervicalis cum adnexectomia bilat. (SLH +
AE bilat.) (odstranéni délohy, vejcovodu a vajecnik(i s ponechanim hrdla
délozniho)

Informace pro pacienta:

Vazenad pacientko, paciente,

bylo Vam navrieno provedeni vySe uvedeného zdravotniho vykonu. Pfed vlastnim vykonem s Vami
|ékat/ka hovofil/a o Ucelu a moZnostech provedeni zdkroku a seznamil/a Vas s moznymi riziky a
komplikacemi planovaného vykonu, abyste se mohl/a rozhodnout a dat k provedeni vykonu sv(j
souhlas.

Ucel, povaha, predpokladany ptinos zdravotniho vykonu nebo sluzby: Operacni odstranéni délohy,
vejcovodU a vajecnik( jako feseni nemoci délohy nebo vajec¢nik(l (zejména nadmérné krvaceni nebo
zbytnéni délohy ¢i myomy délohy nebo sestup ¢i vyhfez délohy nebo vnitfni endometriéza ¢i bolest
nebo nebo polyp délohy nebo zhoubny nador, popf. jiny diivod uvedeny v indikaci — souédst
chorobopisu.) Odstranéni délohy a vajec¢nik( trva obvykle 45-90 minut a provadi se na velkém
operacnim sale (COS), operuji 2-3 lékafi a to nékolika moznymi zpUsoby (zplsob, predem navrzeny,
muze byt béhem vykonu zménén na jiny, proto uvadime vsechny):

1/ AH- laparotomicky abdominalné (z fezu ve sténé bfisni), fez je veden vétsinou v podbf¥isku a je 10-
15 cm dlouhy

2/ LAVH — laparoskopicky asistované + vaginalné, kombinuje se miniinvazivni pfistup (laparoskopie,
specialni technika operovani za pomoci dlouhych a tenkych nastrojd, na bfise pak zistanou 3 drobné
vstupy-ranky, které jsou osetfeny zpravidla kazdy jednim stehem), ¢ast operace se provadi vaginalné-
pochvou, zde pacientce zlstane po vykonu zasity posevni vrchol, stehy se vstiebaji

3/ TLH (totalni laparoskopicka hysterektomie) — celd operace se provede laparoskopicky, tzn. pfes
sténu brisni, ale pomoci velmi tenkych, dlouhych nastroju, pacientce pak zistanou na bfise 3-4
drobné vstupy-ranky, které jsou kazdy oSetfen zpravidla jednim stehem, ktery se za tyden odstranuje
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4/ SLH (supracervikalni laparoskopicka hysterektomie)— celd operace se provede
laparoskopicky (jako TLH), v téle Zeny se vSak ponechdava Cipek délozni. Vyhody: kratsi a Setrné;jsi
operace (s uvedenych zplsobu je nejsetrnéjsi) , ponechani ¢ipku jako ev. budouciho zavésného
organu panevniho dna, nékdy vyhoda pro pohlavni styk, neporuseni pochvy. Nevyhody: nutnost
dalsSiho sledovani ¢ipku délozniho u obvodniho gynekologa s ohledem na moznost vzniku
prednadorovych a nadorovych stavi (stejné jako pred operaci). Incidence nadort Cipku délozniho je
méné nez 20 Zzen/100 000 Zen/rok. Nutnost morcelace (nékdy v ochranném obalu — endobagu), velmi
vzacné moznost morcelace nepoznaného zhoubného nadoru.

5/ VH — cely operacni postup je proveden vaginalné- pres pochvu. Pacientce po vykonu zbyva celd
pochva se zasitym(slepym) posSevnim vrcholem (smérem do panve, zvenku neni nic poznat), vnitini
stehy se vstiebaiji.

Pfi kazdém z téchto rozdilnych pfistupt se vlastni operace provadi technicky obdobné: operatér
musi odpojit a oSetfit (podvazat) pfivodné tepny a vazy, musi odfiznout délohu od vrcholu pochvy, po
odstranéni délohy musi pochvu zasit. Nékdy je zapotiebi pfi vykonu odstranit staré srlisty nebo
endometridzu. Velké délohy se pred samotnym vyjmutim musi zmensovat (rozfezdvat, morcelovat).

Odstranéni zdravych vajec¢nikll a vejcovodu pfi operaci délohy:

U Zeny, které je 50 a vice let je védecky dokazano, Ze soucasné odstranéni vajecnikl pfi operaci
délohy (pro onemocnéni délohy) je benefitem (pfinosné). Vajecniky v tomto véku jiz nemaji nebo
témér nemaji svoji funkci (neprodukuji hormony nebo jen zbytkové). Jejich odstranénim se snizi
vyznamné riziko vzniku nador( a zanétl vajecnik( a vejcovod(l. Toto odstranéni neprodluzuje
operaéni €as, nezvysuje operaéni rizika a neprodluzuje hospitalizaci a dobu hojeni. Zena se m(ze
svobodné rozhodnout, zda si zdravé vejcovody a vajecniky necha pfi operaci délohy odstranit.

Predpokladané duisledky a nasledky zdravotniho vykonu nebo sluzby: Operace se provadi v celkové
nebo ¢astecné narkdze, mozné ndasledky narkézy viz pfedoperacni pouceni specialistou
anesteziologem a anesteziologicky informovany souhlas. Po operacnim 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 I1éky). Prvni
pooperacni den se vétsinou odstrafiuje mocova permanentni cévka a drén (je-li zaveden pti operaci).
V dalsich dnech jiz je pacientka hospitalizovana na standardnim oddéleni, domU odchazi zpravidla 5.
pooperaéni den. Domaci Setfici rezim a hojeni probiha dalsich 4-6 tydn(. V té dobé by méla byt
pracovni neschopnost.

Nasledky: pacientka miZe mit pooperacni bolest, zvySenou teplotu, obtiZze s mocenim, vaginalni
Spinéni az slabé krvaceni. Bolesti bricha a podbfisku, bolesti zad, hlavy.. Bolesti mohou pretrvavat i
mnoho tydnd po vykonu. Pacientka jiz nemuZe otéhotnét a rodit. Nema jiz menstruacni krvaceni.
MUZe mit potiZe v sexualni oblasti, zvlasté v prvnich mésicich po vykonu.

Mozna rizika spojena se zdravotnim vykonem nebo sluzbou:
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PFfinos operace by mél prevazit mozna rizika. Obvykle nepodstoupenim operace se pacientka
vystavuje vétsim zdravotnim rizikim (trvani pavodni nemoci). NiZe uvedena rizika jsou popsana
vSechna mozna (jejich vycet vsak neni konecny, presahuje ramec tohoto formulare, mlze se tedy
stat, Ze se u pacientky objevi jeSté jiné, méné zndmé riziko Ci komplikace). Hysterektomie (odstranéni
délohy) je operace bézné provadénd u velkého poctu Zen a s komplikacemi se potkavame zfidka.

Zadné pracovisté ani lékar Vam nemuize zarudit idealni a nekomplikovany pribéh operace.

U Zadné operace nelze jednoznacné vyloucit, Ze nedojde k zdvainé zméné zdravotniho stavu Ci
komplikaci, ktera si vynuti urgentni, pfedem nedomluveny zakrok nutny k zachrané Zivota. Nelze
vyloucit ani vyskyt ojedinélych a vzacnych komplikaci, které nejsou uvedené nize.

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

Nejcastéjsi rizika hysterektomie (odstranéni délohy):

Krvaceni (nadmérna krevni ztrata) pfi operacii po ni, poranéni (pohmozdéni, preruseni, popaleni)
okolnich organ( (zevné klze, uvnitf pak zejména modovych cest, stfev a cév), pooperacni infekce.
Alergické reakce (na léky, desinfekci, Sici a cizi materidl, rouskovani, lGzkoviny,..)

Rizika odstranéni vajecnikl: zhorseni klimakterickych pfiznakd (ndvaly, poceni, nespavost, zmény
nalady,..), osteopordza, srdecni onemocnéni.

Dalsi rizika méné casta:

- komplikace v souvislosti s narkdzou 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 okraji rany,
dehiscence-prasknuti oper. rany, v dalsim ¢asovém horizontu kyla v rané)

- infekce (operacniho pole a okolnich organ(i, mocovych cest, GIT) , granulace a pistéle
- poruchy dychaciho Ustroji - aspirace, zanét plic a pradusek, atelaktaza

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

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

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

- poruchy funkce jater, poruchy nervové a psychické, poruchy prokrveni mozku, poskozeni
nervd, psychézy, deliria

- poranéni pohybového aparatu (zejména pti manipulaci v narkdze a po vykonu)
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- zhorseni ¢i destabilizace jinych plvodnich onemocnéni (napf. diabetu, neurologickych poruch,
systémovych onemocnéni, a mnohych dalsich)

- alergicka a vylu€ovaci reakce na léky a jiny pouzity biologicky (krevni derivaty) ¢i umély
material ( naplasti, desinfekce, Sici material, sitky, pasky).

- trvalé nasledky, umrti pacientky

Vyse uvedena rizika pak vyzaduji specifickou Ié¢bu, ¢asto ve spolupraci s dalSimi Iékafskymi
odbornostmi, vyZaduji dalsi hospitalizaci, Ié¢eni ¢i operacni zakroky, prodluzuji pracovni neschopnost,
popf. zvysuji moznost trvalych nasledk.

Informace, zda existuje jind alternativa ¢i vice alternativ, kromé navriené zdravotni sluzby ¢i
vykonu, jaky je jejich mozZny pfinos, dlsledky a rizika a pouceni o mozZnosti volby: U vétsiny divodu
pro odstranéni délohy je operacni feseni nejlepsim mozinym, popt. jedinym (zejména zhoubné
nadory, mnohocetné myomy,..). V nékterych pfipadech je mozna tzv. konzervativni Iécba (napf.
nadmérného krvaceni) Ci Setrnéjsi operacni lécba (odstranéni polypu hysteroskopicky, zavés
sestupujici délohy). Operacni feSeni (hysterektomie) se vétSinou nabizi Zenam, u kterych
konzervativni ¢i méné invazivni metody selhaly nebo nebylo mozno je provést. U Zen, které si jiz
nepreji téhotenstvi, popf. jiz nemohou rodit (vétsSinou vékové dlvody), je odstranéni délohy vétsinou
lécbou prvni volby. Nejen z dlivodu zakladniho onemocnéni, ale i z dlvodu preventability moznych
déloznich komplikaci v budoucnosti (nadory, zanéty, sestupy).

Ponechani vajecniki a vejcovod(i: u mladsSich Zen (pod 50 let) vyhoda ze zbytkové produkce
vajecnikovych hormont, neni skokovy ubytek hormont (ten se vsak vétSinou, v ptipadé potizi, da
fesit poddvanim hormonalnich [ékd). Riziko ponechani vejcovodd a vajecnikl je pak zejména
v moznosti vzniku zhoubného nadoru v oblasti vejcovod( a vajecnikd.

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

Pfi nekomplikovaném pribéhu operace i pooperacniho obdobi je primérna délka hospitalizace po
vykonu 5 dni, pracovni neschopnost 4-6 tydnd. BEhem této doby je doporucen Setfici domaci rezim
bez vétsi zatéze, tzn. neni doporuceno — tézsi domaci a zahradnické prace, delsi vylety, cestovani,
sportovani.

Informace o lécebném rezimu, preventivnich opatfenich, ktera jsou vhodna, pfipadné o potiebé
poskytnuti dalSich zdravotnich sluzeb:

Po vykonu v domacim prostiedi je vhodné udrZovat v Cistoté operacni ranu, ev. Setrné osetfovat
desinfekci Ci fepikem, dostatecné pit a pfimérené jist, prfimérené se po byté pohybovat + noseni
kompresivnich puncoch (prevence trombdzy a embolie), neprostydnout, nebyt v kontaktu s infekéné
nemocnymi lidmi. Lékarska kontrola obvykle byva na gynekologické ambulanci po prvnim tydnu
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(odstranéni steh(i) a pak za 4 tydny po operaci. V pfipadé potiZi (nejcastéji vétsi bolesti, krvaceni,
teploty) kontrola na nasem oddéleni kdykoliv, poskytujeme 24 hod provoz.

Prohlasuji,
- Zze jsem byl poucen o svém pravu klast otdzky a svobodné se rozhodnout, zda s navrZenou zdravotni
sluzbou ¢i zdravotnim vykonem souhlasim ¢i nikoli,

- Ze jsem lékarim nezamlcel/a Zadné mné znamé informace o mém zdravotnim stavu, které by mohly

v v

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

- Ze jsem byl/a informovéan/a, Ze svlij souhlas s poskytnutim zdravotnich sluzeb mohu odvolat. Byl/a
jsem rovnéz poucen/a, ze odvolani neni Gc¢inné, pokud jiz bylo zapocato provadéni vykonu, jehoz
preruseni mlze zplsobit vazné poskozeni mého zdravi nebo ohroZeni mého Zivota,

- ze podanym informacim rozumim, nemam Zziadné dalsi otazky, ani nejasnosti, a vyslovuji svij
svobodny informovany souhlas s uvedenymi zdravotnimi sluzbami a vykony.
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