indikovano i u pacieiit s paratonsilarnim abscesem = hnisava kapsa, V¥ okol
mandle (komplikace anginy) a to duhned — pokud se z&nneddi zal&it
konservativijSim postupem anebo odloZen po zaléeni akutniho stavu, jako
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Informovany souhlas pacienta s operé&im vykonem

Odstranéni kr énich mandli — tonsilektomie,
zmensSeni k&nich mandli - tonsilotomie

Jméno, gijmeni:

Datum narozeni:
Bydlisté:
Cislo zdravotni poji&ovny:

Vazena pani, vazeny pane, vazenitedi

vzhledem k tomu, Ze se jako osoba¢mrépravna podilite vyznamnymigmbem na
diagnostickém a t&bném postupu navrzeném u VasSi osoby (VaSektedimate
nezadatelné pravo bytigd VaSim rozhodnutim oédhto postupech podrobn
informovan (a).

Na zaklad VaSeho aktualniho zdravotniho stavu (zdravotnthousVaseho diéte)
Vam (Vasemu déti) byl Iékarem indikovan opekai zakrok:

O odstragni krenich mandli — tonsilectomie
O zmenseni kmich mandli — tonsilotomie

Co je tonsilektomie, tonsilotomie:

Kréni mandle (tonsily) jsou lokalizovany mezitednim a zadnim patrovym
obloukem. Kiéni mandle jsou s@asti imunitniho systému a jejich hlavni tloha e p
vyzravani imunitniho systému a to do obdobi puberty

Tonsilectomieje operani zakrok, ktery sptiva v odstra#ni krénich mandli.
Tonsilotomie je operé&ni zakrok, ktery spidva v jejich zmenseni.

Jaky je diavod (indikace) tohoto vykonu:

» KUuplnému odstranéni _(tonsilectomii) jsou pacienti indikovani vifpad
nékolikrat do roka se opakujicich akutnich &#@n(angin), které hrozi zavaznymi
vzdalenymi komplikacemi — zejména revmatické pestisrdénich chlopni, cév,
kloubi ¢i ledvin. Dale u chronického zém (piitomnost hrudek €epi - hnisu
v mandlich), které se projevuji pachuti a zapacheist. Odstratni mandli je
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prevence mozné recidivy abscesu. Tonsillectomidaje l&ebnym postupem i u
nadorovych onemoeéni mandli.

» Ke zmenSeni_(tonsilotomii) mandli sahame wipac nadnérného zétSeni
mandli, projevujiciho se zejména ttidpolykacimi nebo dechovymi obtizemi
(obZujici chrdpani az dechovymi pauzami).

Alternativy vykonu :

Alternativou je dlouhodobé ¢éa injekcemi antibiotik. L&a je mozna u akutnich a
chronickych nekomplikovanych zé&, potize se vSak &Sinou pouze mirni a
neodstrani, na rozdil od chirurgického vykonu, rzeesi komplikaci z trvaléhcti
opakovaného z&tu.

Poskozeni imunitniho systému po odstrarmandli se nemusime obavat!

Jaky je rezim pacienta g‘ed vykonem:
O rezimu ped vykonem budete informovan (a) pidjgti na oddleni.

Jaky je postup pfi provadéni vykonu:

Vykon — provadime v celkové anestezii a za hospéeé.

1. Tonsilectomii provadime v mirném zaklonu afipstlateni jazyka Gstnim
rozwracem. Keni mandle jsou po idnuti gedniho patrového oblouku tip
Skrabkou odstramy ze svéhotizka.

2. Tonsilotomii — @i stejném pistupu je kéni mandleostite séiznuta elektronozem
¢i klasickym skalpelem zhruba v Urovriigginiho patrového oblouku.

Jaké jsou mozné komplikace a rizika:
Jako kazdy opetai zakrok i tato operace je spojena s rizikem kakapi.

Zde je uveden wet nejlkzrgjSich komplikaci.

> Alergie na léky nebo dezinféki roztok.

» Pooperani stav je provazen pammé silnymi bolestmi krku fi polykani
(zejména u tonsilektomie), které tlumime dostatepodavanymi analgetiky.

> NejcastjSi komplikaci byva krvaceni z tonsilarnihtzka ¢i rezidua mandle,
které dle sily zvladneme v lglch pipadech medikamentdZnv zavazjSich
pripadech revizi opetai rany; ¢etnost této komplikace snizujeme ¢fpeou
kontrolou krvaceni &hem operace — tato komplikace séze vyskytnout az 14
dni po vykonu (n&astji 5. a 10. poopekai den).

> Nelze vylouit pooperaéni zart vlazku ¢ reziduu mandle, kdy je nutné
podavani antibiotik.

» Velmi ziidka je mozné i manévrovani s rozvacem i elektrokauterem dhem
vykonu poranit jazyk, #kké patro gipek (uvulu) a skdy predni zuby.

» Tlak rozwraée mize zidka zpisobit otok nebo bimi jazyka — odezniétSinou
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spontana.

> Ve vyjimetnych @ipadech nelze vyla@it ani znenu chuti pacienta — Upravu
podporujeme podavanim vitaniiskupiny B.

» Dlouhodobou komplikaci pouze u tonsilectomigizea byt rozvoj chronické
faryngitidy (&tSinoutradu let po operaci), projevujici pocity suchaiziho €lesa
v krku (tzv. parestezie); jejich vzniku l|zefgulejit vylowenim koueni, piti
tvrdého alkoholu a horkych napgj vyloutenim palivych jidel, pobytu
v pietopenych, suchych a praSnych piedich atp.

> Pri vykonech v celkové anestezii sddka mohou vyskytnougtké komplikace
ohrozujici zZivotg dilezité organy, jako jsou n&pporucha srdmi a dechové
¢innosti ¢i poruchacinnosti ledvin, vychazejici z celkové anestezigni@ma u
starSich a celkavnemocnych paciefy.

» Ze vSeobecnych opetnaich rizik je teba zminit i moznost vzniku trombdzy
(uzawr cévy srazeninou krevni) rejstji cév dolnich kogetin a eventualni
nasledné zaneseni srazené krve do jingliich orgari (embolie) — nejastji
plic. Tyto komplikace jsou u tohoto kratkého vykorelmi zZidkavé.

Nelze ani jednozrimé vylowdit, Ze dojde k tak zavaZzné Zn¢ zdravotniho stavdi
komplikaci, ktera povede k dalSi operaci nebo amkti pacienta. Déle nelze vyldit
ani vyskyt ojedigilych a vzacnych komplikaci, které nejsou &&sii tohoto vitu.

Jaky je rezim pacienta po provedeni vykonu:

Vzhledem ktomu, Ze riziko krvaceni trvd do l4adpo provedeni vykonu, je
pacientovi podavana ¢kka vyhradg (kasSovitd) strava a tekutiny, je zakazéana kéava,
alkohol, koueni, nevhodné jsou vyragzikyselé ovocnétdvy, sycené vody &isténi
zubi zubni pastou. Dovoleno jen sprchovani ve vilaznésvie zakaz myti vlas
Doba hospitalizace je individualni a zavisla nautyykonu a poopetaim piibéhu,
pramérné byva 7 dni. Po tydnu jsou jiz k dispozici vysledkigtologického vySéeni.

Pri netekaném vysledku (nadlez zhoubného nadoru) gedy zvazovana vhodnost
dalSich operaci. Po prop&st je pedpokladana doba pracovni neschopnosti 2 tydny
(plati i pro Skolni dochazku). Trva omezeni fyzicddivity, podavani pouze #kké
nedrazdivé stravy a myti jen ve vlazné &o@ckovani dti by melo prokéhnout az za

6 tydni po vykonu. Omezeni v obvyklémigmobu Zivota a v pracovni schopnosti je u
kazdého pacienta individuélni, a to shgdnutim k povaze onemaam, hojeni a
spol&genskému a pracovnimu zapojeni po zakroku. Jedhotimezeni s Vami po
provedeni zakroku probere léka

Predpokladany prosgéch vykonu:
Zamezeni opakovanych angin, odstrdan loZiska
prichodnosti dychacich a polykacich cest.

infekce, zlepSeni

Byl (a) jsem svym os#aijicim l|ékdem poden (a) o vyznamu geni
audiovizualnich zaznaimpribéhu mé I€by, které, v pipads mého souhlasu, mohou
byt pouzity pro ¥decké a studijni dely a mohou byt prezentovany na sertiicia
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Karlovarské krajské nemocnice a. s., na kongresa@nt. publikovany v odbornych
¢asopisech. Zaznamy budouifzeny jenom z &h ¢asti mého da, které pimo

souvisi s l&8bou. Byl (a) jsem paten (a), Ze P jejich jakékoliv prezentaci nebudou
zverejiiovany osobni Udaje o mé osoffméno, gijmeni) a citlivé Gdaje ani dalsi

ANO o NEoO

Dopliujici tdaje Iékare (nutno doplnit nebo proskrtnout):

J4, nize podepsany pacient (zakonny zastupce, opatnik) prohlasuiji, ze
jsem byl Iékafem srozumitelrg informovan o (€elu a povaze, pedpokladaném
prospéchu, nasledcich a moznych rizicich planovaného Iékského vykonu
uvedeného vyse. Ml/a jsem moZnost klast Iék#i dopliujici dotazy a veSkeré mé
dotazy byly srozumitelné zodpowzeny.

Jsem si ¥dom/a toho, Ze i provadéni operaéniho vykonu mize nastat
nectekavand situace, ktera si vyzada rozEni pivodné planovaného vykonu
nebo provedeni dalSiho nutného vykonu pro zachranmého zdraviéi zivota. Na
zakladé tohoto poweni prohlasuji, Ze souhlasim s uvedenym opeafaim vykonem
i s podanim anestezie.

Jsem srozunén/a s tim, Ze oper#éni vykon nemusi byt proveden lékéem,
ktery mne doposud oSatoval.

ProhlaSuji, ze jsem vys¥tlil podstatu operaéniho vykonu pacientovi zpisobem
ktery byl podle mého soudu pro pacienta srozumjtelBe zgisobem planované
anestezie/sedace byl seznameniigke— anesteziologem.

Rovréz jsem pacienta seznamil &stbdky tohoto vykonu a s moznymiasgjSimi
komplikacemi,zejména s riziky uvedenymi vyse v tomto pateni.
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