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INFORMOVANY SOUHLAS

Uretrorenoskopie (URS)

Vazena pacientko, paciente,

vysetieni, ke kterému jste se dostavili na naSe pracovisté je specializovany vykon, ktery slouzi
k vySetireni mocovodu a ledvinné panvicky optickym nastrojem a nasledné provedeni
endoskopického zakroku (drceni a vytazeni konkrementu (kamene), odbér biopsie, profiznuti
zuzeniny aj.)

Pred vykonem:

e Bude potieba provést pripravu stiev, a to podanim klyzmat.

e Vecer pied operaci vam bude podana injekce k zabranéni Zilni trombozy.

e Réno pted operaci Vam budou zabandaZovany dolni kondetiny také jako prevence zilni
trombozy.

e Na opera¢nim sale dostanete antibiotika, jako prevence mozné infekce.

Popis vykonu:

Vykon se provadi pii hospitalizaci v gynekologické poloze v celkové nebo svodné anestézii.
Jde o endoskopicky vykon, tj. pfes mocovou trubici, bez poruseni integrity kiize. Po zavedeni
endoskopického nastroje do mocového méchyte a lokalizaci isti moc¢ovodu se zavede vodic¢
pod rentgenovou kontrolou do ledvinné panvicky, po ném zavadime ureterorenoskop —
opticky pfistroj rigidni — tvrdy, kovovy, nebo flexibilni — ohebny a prohlizime mocovod,
ledvinnou panvicku a u flexibilnich pfistroji 1 ledvinné kalichy. Podle mistniho nélezu
V dutém systému muze nasledovat endoskopicky zékrok (odbér biopsie, profiznuti ziizeniny,
odstranéni nadoru ¢i drceni a vytazeni konkrementu - kamenu).

Alternativa vykonu:

Alternativou je vykon neprovadét, v ptipadé ze se jednd o krvaceni muzete byt ohroZen
nadorem, nebo konkrementem, ktery vadm miiZze zpUsobit kolikovité zachvaty bolesti.
Vylucovaci urografie, CT vySetfeni nebo magneticka resonance nam ne vzdy davaji pfesnou
informaci o problému. Ascendentni a retrogradni pyelografie (vySetfeni ledvinné panvicky
pomoci kontrastu) také nejsou tak presné jako ureterorenoskopie, pii které mame moznost
prohlednout cely mocovod, extrahovat konkrement (vytdhnout kdmen) nebo odebrat vzorek
sliznice k histologickému vySetteni.

Péce po vykonu:

Po operaci budete umistén na standardni oddéleni.

V piipad¢ potieby Vam budou podévany 1éky na tlumeni bolesti.

Antibiotika dostanete jen v den operace.

Infuze vam budou podavany podle potieby.

Po operaci miizete mit zavedenou cévku na 1-2 dny.

Pooperacné budeme pokracovat v podavani injekci k zabranéni Zilni trombdzy, s touto
1é€bou budeme pokracovat do doby, kdy budete pIné¢ mobilizovan. Bude potieba
pravidelné procvicovat dolni koncetiny.
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Dieta - jist budete moci normalné po odeznéni anestézie.

Komplikace po vykonu:
Casné nebo pozdni po vykonu:

(@]

(@]

krvava mo¢ - ve 2% - pti vykonu se podrazdi sliznice mocovych cest s naslednym
krvacenim (omezte télesnou namahu a zvyste pfijem tekutin).

potiZe s mocenim - Casté nuceni - podrazdéni mocovych cest vykonem, vétSinou se
upravuje spontanné (pokud se neupravi do n€kolika dni, pfijd’te na kontrolu).

kolika, bolest - v 5% - na Iécich potlacujicich bolest vétSinou spontanné ustupuje, pii
déletrvajicich nebo urputnych obtizi typu koliky vétSinou pro otok sliznice a
zpomaleni odtoku moci zavadime stent

teploty, infekce mocovych cest — ve 2% - vétSinou jsou doprovazeny potizemi pii
moceni (pfijd’te na kontrolu, nutno ptelécit antibiotiky).

poranéni mocovych cest endoskopickym nastrojem — méné nez 1% (nutné zajiSténi
drenaze mocCovych cest stentem nebo nefrostomii).

zuzZenina mocovych cest — 0,5% - pozdni komplikace (1écba operacné endoskopicky
¢i otevienou cestou).

Operacni vykon je vzdy velké zatéz pro organismus. Prestoze veskera vysetieni prokéazala,
Ze operace je pro vas bezpe¢na, mize nastat n¢ktera z obecnych komplikaci, které nemayji
souvislost s typem vasi operace, jako napiiklad:

o

Alergicka reakce — Tato reakce se muzZe objevit pii piipraveé k operaci béhem operace
i vV poopera¢nim prubéhu. Jedna se o precitlivélost na podany 1ék nebo desinfekéni
prostfedek. Muze se projevit jako kopfivka, zarudnuti, svédéni kiize, ale mize mit i
podobu zavazngjsi jako jsou dechové obtize, celkova slabost, pokles krevniho tlaku
s rozvojem Sokového stavu. Projevuje se nejcastéji do nékolika vtefin nebo minut po
podani 1éku nebo desinfekénim prostfedku (pii desinfekci opera¢niho pole). Tato
reakce se muze vyskytnout také kdykoli i u pacientli, kteti dosud nejsou na nic
alergi¢ti. Pokud budete podobnou reakci pozorovat ihned informujte zdravotni
personal.

Trombéza hlubokych Zil dolnich konéetin — Tato komplikace se miiZze objevit
béhem operace a v pooperatnim obdobi. Jednd se o vytvofeni krevni srazeniny
Vv Zilnim systému dolnich koncetin. Nejvétsim rizikem je odtrZeni této sraZeniny, kdy
je krevnim feciStém odplavena do plicnich cév, které miize ucpat. Zavaznost této
komplikace zavisi na velikosti této srazeniny a mistu, kde k ucpani doslo. V kone¢ném
disledku pak muize zplsobit dechové obtize, Sokovy stav nebo pfi velkém objemu i
smrt. Riziko trombozy se zvySuje s nehybnosti po operaci, nehybnosti koncetin,
dehydrataci, dale u pacientl, ktefi trpi onemocnénim zil dolnich koncetin nebo u
takovych, ktefi jiz podobnou komplikaci prodélali. Jako prevenci vzniku této
komplikace podavame latky na fedéni krve po dobu imobilizace.

Plicni komplikace — Tato komplikace mize vzniknout béhem opera¢niho vykonu a
V pooperacnim obdobi. Miize se vyskytnout zanét hrtanu, pradusnice, pridusek i zanét
plic (zapal plic). Nejvice rizikovi jsou pacienti s jiz dfive pfitomnym onemocnénim
plic. Prevenci je v€asna mobilizace a uprava polohy pacienta. V pooperacnim obdobi
po rozsahlych vykonech v bfi$ni dutiné se mize objevit pohrudni¢ni vypotek. Je to
pritomnost tekutiny mezi pohrudnici a plicemi. Zanét 1é¢ime podanim antibiotik,
pokud to vyzaduje stav pacienta, velky hrudni vypotek je nutno vydrénovat — vypustit.
Srde¢ni komplikace — Vyskytuji se béhem operace nebo v pooperacnim obdobi.
Operace i pooperacni stav je pro cely organismus velmi narocnd zatéz, kterd muize
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zpusobit srde¢ni nepravidelnost (arytmii), infarkt nebo srde¢ni selhavani, zejména u
pacienttl s jiz zndmym srde¢nim onemocnénim.

o Selhani ledvin nebo jater — Miuze se vzacné vyskytnout pii operaci nebo
V pooperac¢nim pribehu. Jednd se o vzacnou komplikaci po rozsahlych vykonech, kdy
po dlouhé operaci a nark6ze muze dojit ke zhorSeni funkce jater nebo ledvin.

o Riziko zavazného postiZeni a smrti po operaci — Kazda operace i pooperacni pribéh
muze ve vyjimecnych pripadech mit zadvazné komplikace, které mohou vést k trvalé
invalidité nebo ke smrti pacienta.

VSem ziavaznym komplikacim se snaZime piedchazet a v pripadé jejich vyskytu je ihned
co nejucinnéji resit.

Doporuceni po vykonu:

e Operace pro vas nebude znamenat zménu v dietnim rezimu.

Hygiena — neomezené sprchovani.

Je potieba zvysit prijem tekutin.

Fyzicky rezim — v prvych 2 tydnech je nutné se vyvarovat nadmérné télesné namahy.
Kontrola urologem je dle nalezt a vlastniho vykonu cca za 8 tydnd, neurci-1i 1ékaf jinak,
Vv ptipadé¢ vzniku komplikaci je kontrola v urologické ambulanci diive samoziejmosti.

Souhlas pacienta:

Pan/pani MUDr. ... me v rozhovoru podrobné informoval/a o
planovaném zakroku a 1é¢ebném vykonu. Téz jsem byl/a informovan/a o moznych variantach
zakroku, jeho nasledcich a komplikacich. V§e mi bylo sdéleno srozumitelné, bylo mi
umoznéno si vSe fadné zvazit a mél/a jsem t€Z moznost se zeptat na vSe, co povazuji za
podstatné a bylo mi umoznéno klast dopliiujici otazky. Byl/a jsem upozornéna na eventudlni
nutnost zékrok rozsifit nebo modifikovat v zavislosti na mistnim nalezu a celkovém stavu
organismu.

Povazuji pouceni za dostate¢né, nemam dalSi otazky a souhlasim s navrhovanym vykonem.
V piipadé nutnosti souhlasim i s nutnym rozSifenim nebo modifikaci vykonu, v ptipadé

potieby 1 s podanim transfuze krve.
Datum .....................ell Podpis pacienta L

Podpis zdkonného zastupce............oeveiiiiiina..

Podpis I€kafe ...



