Karlovarska krajska nemocnice a. s. Bezriova 1190/19, 360 01 Karlovy Vary
Zapsana v OR, vedeném Krajskym soudem v Plzni oddB, viozka 1205

1 Karlovarska
H krajska
O nemocnice ICO: 263 65 804, tel: 354 225 111, fax: fax; 353 118

Informovany souhlas pacienta s operénim vykonem

Radikalni nefrektomie

Jméno, gijmeni:

Datum narozeni:
Bydlisté:
Cislo zdravotni poji&ovny:

Vazena pani, Vazeny pane,

vzhledem k tomu, Ze jako osobaigpbila k pravnim Ukoim se podilite vyznamnym
zpisobem na diagnostickém acdédném postupu navrzeném u Vasi osoby, mate
nezadatelné pravo bytigd VaSim rozhodnutim oédhto postupech podrobn
informovan (a).

Na zaklag@ VaSeho aktualniho zdravotniho stavu Vam byl i#éka indikovan
opera&ni vykon — radikalni nefrektomie.

Co je nefrektomie:

Jednd se odstrami ledviny, ledvinné panvky a ¢asti m@&ovodu, gistupem pes
dutinu KiSni. Pokud jsou ziSené lymfatické uzliny, odsttaji se také uzliny. V
piipact nadorového postizeni horniho pélu ledvinyjiize byt odstragna také
nadledvina na operované stéan

Jaky je diavod (indikace) tohoto vykonu:

NejcastjSi pricinou je nadorové onemoémi ledviny, které, pokud nebud&as a
Gcinné Iéceno, Vas mze ohrozit na zivet dalSim fistem nadoru nebo vytienim
metastaz (ddmé lozisko) a celkovym wWerpanim organismu.

Alternativy vykonu:

Laparoskopickd nefrektomie

v vyhody: giznivjsi rekonvalescence, mensi poogefdolestivost,
v nevyhody: technicky nasogjsi vykon,

Roboticka nefrektomie

v" vyhody: obdobné vyhody jako u laparoskopie,

v" nevyhody: neni hrazena paji@/nami,
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Jaky je rezim pacienta g‘ed vykonem:
O rezimu ped vykonem budete informovan (a) pdjgti na oddleni.

Jaky je postup @i provadéni vykonu:

Operace probiha na op&ném saleRez je volen podle umisii nadoru na ledviha
celkového stavu nemocného: na boku (mezi zebry,pdieby ev. | s¢ast&nym
odstragnim Zebra) nebo v poloze na zadéehem na HiSe pod Zebernim obloukem.
B&hem operace jsou nejprve podvazany cévy zasobegicinu, poté je ledvina spolu
s tukovym pouzdrem odstr&ma. Dle umisini a velikosti nadoru se fipadré
pfipojuje odstraténi nadledviny. Pokud je trombem (nddorovou masaittivény)
postizena i dolni duta zila, operujeme i na tét@ @nadorova masa je pokud mozno
odstragna. Ri vétSim rozsahu nadoru nebo nadorového trombu spaujgr@e s
cévnimi chirurgy nebo kardiochirurgy.

Jaké jsou mozné komplikace a rizika:

Jako kazdy opetai zakrok i tato operace je spojena s rizikem opelekomplikaci.

Zde je uveden et nejlgzngjSich komplikaci:

> Alergicka reakce - se e vyskytnout na kterékoliv &0 nebo dezinfedni
prostedek. A to i tehdy, pokud jste v minulosti zadndergii nikdy nepozoroval
(a). Zpravidla se objevi ihned po aplikacEil@ ¢i za rekolik desitek minut.
Mutize mit formu pouhé kdivky, zarudnuti nebo déni kize, ale téz dechovych
obtizi, astmatu, slabosti, nizkého krevniho tladkti Sokového stavu. Pokud tato
reakce vznikne, ihned o ni informujte vaSehoiogieiho I1ékae.

» Krvaceni - po kazdé operacitde dojit v bezprogednim pooperaim pribéhu
ke krvaceni. Mze se jednat o krvaceni v op@rarare. To se projevi zstSujicim
se hematomem (méidou) v okoli operéniho mista neboifmo vytékanim krve
z oper&ni rany. Je nutné ihned o tomto informovat h§étiho 1ékde. V pipac
nevelkého krvaceni posfavyménit obvaz a krvaceni ustane, vz&ai vyzada
novou operaci. Podstatrzavazgjsi je krvaceni do dutinyi$ni. To se projevi
pocitem slabosti, poklesem krevniho tlaku a zryeimiepulsu. Pokud je krvaceni
vétSiho rozsahu, je nutné ho zastavit dalSi opefgtd. komplikace jsou vzacné.

> Infekce oper&ni rany - projevi sefptrvavajici bolesti trvajici déle jak 48 hodin
od operace¢i znovuobjevenim se bolesti v #nVétSinou je doprovazena
teplotou. Rana je zarudla, na pohmat bolestigligdy se sekreci tekutiny z rany.
Pti objeveni sedchto obtizi je nutné @ uvedomit oSetujiciho Iékae.

» Infekce m@ovych cest

» Teplota - v prvnich hodinach po operadiza byt reakci organizmu na opé&méa
vykon. | bez Iéby spontané odezni Bhem 12-48 hodin.

» Zvraceni nebo nevolnost, se mohou objevit v prv2i¢odinach po operaci a to
jako nésledek anestézie nebo poruchigvsti ¢cinnosti. Ovlivrénim nervového
zasobeni $eva a Zaludku anestézii a opgrian vykonem dochézi k oslabeni az
ztra€ stevni a Zaludéi ¢innosti. Ta se projevi pocitem plnosti, plynatosti
vzedmutim Bicha. Ve WtSiné pripadi je zavedena nazogastrickd sonda, jako
prevence zvraceni jiz na op&ném séle.

» Zargét hlubokych Zil nize nastat po jakékoliv operaci. Meziznaky zagtu
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hlubokych Zil dolnich kotetin pati: pocit nagti nebo bolesti v lytkach, otoky
Iytek. Pokud se krevni sraZzenina z takto postizenkitubokych Zzil dolnich
kongetin utrhne a ZzilninmreciSttm se dostane az do Zil v plicich, dojde k tzv.
embolizaci do plic. B velké sraZzenititoto mize vést az ke smrti.

» Plicni komplikace - zé&#t pridusnice, akutni z&h praidusSek, nebo zé&hn plic.
Tyto komplikace se projevi kaSlem, bolestmi za plssti, teplotou, pocitem
kratkého dechu.

> Srdeni komplikace - vzhledem k tomu, ze nefrektomiegéky oper&ni zakrok
s vyraznou celkovou i srdei zatzi pro pacienta, f@re dojit ke zhorSeni
pritomného onemoemi
srdce. Srd@i komplikace mohou mit podobu poruch smBo rytmuéi zhorSeni

prokrveni
srdéniho svalu (az infarktu myokardu).

» Keloidni jizva neni komplikaci v pravém slova smyslledna se o tvorbu
vyvysené, napadné, &mavé jizvy. Tvorba takovychto jizev je geneticky
podmiréna, u jedind s touto poruchou se budou jakékoliv jizvy hojintd
zpisobem. K jeji korekci je nutna spoluprace s plagtit chirurgem.

> Kyla v jizvé - k této komplikaci dojde, pokud je jizva vyrég&znamahana jest
pred jejim Uplnym zhojenim. TéZ sethe objevit pi poruchach hojeni rany
(infekce, poruchy tvorby vaziva). Viipadt objeveni se kyly v jiz& je vhodn&
jeji oper&ni l&ba s gkolikamésicnim odstupem od prvniho zékroku.

Nelze ani jednozrimé vylowdit, Ze dojde k tak zavaZzné Zng zdravotniho stavdi
komplikaci, ktera povede k dalSi operaci nebo amkti pacienta. Dale nelze vyl&u
ani vyskyt ojediglych a vzacnych komplikaci, které nejsou &aati tohoto vtu.

Jaky je rezim pacienta po provedeni vykonu:

Po vykonu budete ipvezeni na jednotku intenzivni g@ Po operaci budete mit
zavedenou infuzi, drén, ktery bude odst&t#ini sekrety. Zavedenad rova cévka
(katétr z mgové trubice) se odstiiaje prevazi za 2-4 dny.

Bolestivost opereni rany je pirozenym jevem a da se tlumit [ékygka by se den ode
dne zmen3ovatinnost stev se obnovuje za 2-3 dny. Poogeaje nutno dodrzovat
relativni klid. Béhem hospitalizace s vami bude rehabilitovat fyzepeut. V
domécim oSébvani je pak nutné dodrzovat 8et rezim, vyvarovat se velké fyzické
nebo sportovni namahy. S odstupem cca 2-3ityuidete pozvani na poopérd
kontrolu, kdy vdm bude gtbn vysledek histologického vy$eni, podle 8hoz se
bude déale odvijet nasledna, eventgaironkologicka pée.

Ve vyjimetnych g@ipadech (nafiklad Spatd fungujici druha ledvina, chygfici
ledvina v ramci vrozené vady nebo ods#r@ndruhé ledviny v fedchazejicim
obdobi) nfize byt poteba pechode ¢i trvale nahradit funkci ledvin pomoci wié
ledviny“. Omezeni v obvyklém Zgobu Zivota a v pracovni schopnosti je u kazdého
pacienta individualni, a to sfiplédnutim k povaze onemoam, hojeni a
spol&genskému a pracovnimu zapojeni po zakroku. Jedhotimezeni s Vami po
provedeni zakroku probere léka

Predpokladany prosgéch vykonu:
Radikalni odstrani ledviny postizené nadorem (spolu s tukovym poeiy
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spadovymi miznimi uzlinami akdy i nadledvinou). Vytvieni lepSich podminek pro
dalSi onkologickou kbu a tim zlepSeni vyhlidek nagditi.

Byl (a) jsem svym os#éijicim l|ékdem poden (a) o vyznamu geni
audiovizualnich zaznaimpribéhu mé Ié€by, které, v pipads mého souhlasu, mohou
byt pouzity pro ¥decké a studijni dely a mohou byt prezentovany na servicia
Karlovarské krajské nemocnice a. s., na kongresa@nt. publikovany v odbornych
¢asopisech. Zaznamy budouifzeny jenom z &h ¢asti mého da, které pimo
souvisi s 1&bou. Byl (a) jsem paten (a), Ze P jejich jakékoliv prezentaci nebudou
zveejiovany osobni Udaje o mé osoméno, gijmeni) a citlivé osobni Udaje

v

osoby: ANOC NEo

Dopliujici Udaje |ékare:

Lokalizace vykonu (zakroku) .....................

Ja, nize podepsany pacient (zakonny zastupce, opawnik) prohlasuji, Ze jsem
byl/a Iékafem srozumitelr® informovan/a o elu a povaze, pedpokladaném
prospéchu, nasledcich a moznych rizicich planovaného opsmiho 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 miZze nastat
nectekdvana situace, ktera si vyzada roz&ni pivodné planovaného vykonu
nebo provedeni dalSiho nutného vykonu pro zachranmého zdraviéi zivota. Na
zakladé tohoto pouéeni prohlasuji, Ze souhlasim s uvedenym opafaim vykonem
i s podanim anestezie.

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

Souhlasi zaznamenané misto a lokalizace vykonu kzéku).

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

Rovnsz jsem pacienta seznamil gstedky tohoto vykonu a s moznyrsasgjSimi
komplikacemi,zejména s riziky uvedenymi vySe v tomto pateni.

Jméno lékae: ........oevvviii i POPISE
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