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Informovany souhlas pacienta (tky) s vykonem

Artroskopie kolenniho kloubu

Jméno pacienta:

Datum narozeni:

Prijimajici lékar:

Vazena pani, vazeny pane,

rozhodl (a) jste se podrobit chirurgickému zakroku. Pred touto operaci budete osetrujicim lékarem
podrobné informovan (a) o povaze a zplUsobu provedeni operace a o moznych pooperacnich
komplikacich a nasledcich. Tento material by Vam mél podat zakladni informaci o planované
operaci.

Cil navrhované |écby:
1. oSetreni poranénych nitrokloubnich struktur,
2. zlepseni funkce kloubu,
3. minimalizace trvalych nasledkd,
4. odstranéni nebo snizeni nestability kolene.

Popis operac¢niho vykonu:

Artroskopie je v soucasné dobé metodou volby v diagnostice a osSetreni poranéni nitrokloubnich
struktur kolenniho kloubu. Tato operace je provadéna miniinvazivné. Pomoci dvou 1-2 cm ran po
stranach kolene je zavedena operacni kamera a nastroje. Dle typu poranéni je mozno provést
nasledujici vykony:

1. poranéni menisku: Ve vétsiné pripad( je poranéna cast menisku odstranéna, coz umoznuje
casnou rehabilitaci a postupnou zatéZz béhem 1-2 tydnd. Nevyhodou je chybéni odstranéné c¢asti
menisku jako dynamického stabilizatoru kolenniho kloubu. Méné Casto je mozna sutura (sesiti)
menisku, kterd nabizi lepSi progndzu stran dlouhodobych nasledkd, ale vyZaduje delSi dobu
chlize o berlich (2-3 mésice), uzivani lékl k prevenci Zilni trombosy a dlouhodobou rehabilitaci.

2. poranéni zkfiZenych vazl: Pri artroskopii pro akutni Uraz je poranéni zkfizenych vaz( pouze
diagnostikovano a pripadné osetfeno jen v nezbytném rozsahu, coz je vétSinou odstranéni
volnych zbytkd vazd. Nahrada zkfizenych vaz( (pokud je potreba) se provadi odlozené, az po
odeznéni akutniho stavu. Tento postup ma dolozené lepsi vysledky.

3. poranéni chrupavky: pri zjisténi defektu chrupavky je tento oSetfen zarovnanim okraji defektu
a navrtanim 1 mm kanalkl do kosti na spodiné defektu, coz urychluje jeho prehojeni.
V indikovanych pripadech (dle velikosti defektu a stavu okolni chrupavky) je odebran vzorek ze
zdravé chrupavky a prenese do mista defektu.

4. poranéni postranich vaz(: Dle rozsahu poranéni je reseno budto primym sesitim (ze zvlastni
operacni rany po strané kolene velikosti cca 10 cm) s naslednou imobilizaci v ortéze na 6 tydnu
nebo je mozno postupovat konzervativné tj. pouze fixaci v ortéze na 6 tydna.

5. nestabilita ¢ésky: Nestabilita césky ve skloubeni s kosti stehenni je vétsinou spojena s vrozenou
asymetrii ¢ésky. Projevuje se tendenci ¢ésky vyskakovat na zevni stranu kolene a je vétSinou
hmatné jako preskoceni pri ohybu kolene. Tento stav vede k opotfebovavani chrupavky, coz se
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nasledné projevi bolestmi v tomto kloubu. Tento nalez je indikovan k tzv. ,lateralnimu
releasingu spocivajicimu v protéti zevnich Uponl ¢ésky z cca 5 cm fezu na zevni strané kolene.
Nékdy je tento vykon nutno doplnit zfasenim vnitfnich Gpond ¢ésky ze zvlastnich fezl na vnitfni
strané kolene.

6. nitrokloubni sristy: pri nalezu vazivovych srlstl v kolennim kloubu provadime tzv. shaving, kdy
pomoci specialniho pristroje tyto struktury odstranujeme z kolenniho kloubu. Tento vykon se
vzhledem ke krvaceni z odstranénych srustd doplriiuje podtlakovou drenazi kolenniho kloubu.
Drén se vyvadi jednim z pristupovych rezli, vétsinou na zevni strané, a napojuje se na odsavaci
lahev s podtlakem. DrenazZ se ponechava po dobu nezbytné nutnou, dokud je drén funkcni.

Rezim pacienta pred artroskopii:

Zhruba tri tydny pred operaci je predevsim nezbytné, aby pacient neprodélal zanétlivé onemocnéni
(napf. angina, chripka, zanét cest mocovych, zanét pridusek Ci jiné onemocnéni provazené
teplotou). V pripadé dlouhodobé (éCby nékterymi léky je nutna konzultace a pripadné Uprava této
medikace (napriklad léky na snizeni srazlivosti krve - Warfarin, Pelentan, pokud lze vysadit nékteré
protizanétlivé léky typu lbuprofen, Surgam, Anopyrin apod., rovnéz nutno upravit diabetickou
lécbu). Konkrétni opatreni vyplyvajici z jinych nez ortopedickych onemocnéni je nutno konzultovat
v ramci predoperacniho vysetreni s praktickym lékarem, event. se specialistou v daném oboru. Pred
nastupem do nemocnice je nutné vynechat tézko stravitelna a drazdiva jidla, véetné alkoholu a
omamnych latek.

Postup pri provadéni vykonu:

Rano pred operaci Vam bude oholeno koleno. Po anestesii nasleduje desinfekce a zarouskovani. Je
proveden vpich na zevni strané kolenniho kloubu a zaveden artroskop. Nasleduje zbézna prohlidka
kolene a za kontroly zraku vnitrni vpich (pripadné jiny dle potfeby a povahy operacniho vykonu)
pomoci kterého se pak provadi vlastni osetreni.

Rezim pacienta po provedeni vykonu:

Pacient je po operaci prelozen zpravidla na odd. POP. V pripadé spinalni anestesie je doporucovano
do nasledujiciho dne pouze lezet na lizku a nezvedat se! Je ale mozno prakticky ihned po operaci
jist. U celkové anestesie toto opatreni neplati, nicméné klidovy rezim je vhodny alespon 4 hodiny od
operace a prvni postaveni a chlze vzdy v doprovodu sestry! Jidlo nejdrive 4 hodiny od vykonu,
vhodné nejprve tekutiny po malych douscich. Tato opatreni jsou modifikovana i dle typu operacniho
vykonu. Od prvniho pooperacniho dne se zahajuje rehabilitace v zavislosti na typu vykonu. Po
nékterych typech operaci se pouziva fixace operované koncetiny sadrou, nebo castéji ortézou.
Dodrzeni jak rehabilitacniho postupu, tak fixace i ostatnich opatfeni je nezbytnou podminkou
Uspéchu operace!

Komplikace léceni:

| pres perfektni provedeni operace a preventivni opatreni nelze stoprocentné vyloucit vyskyt

komplikaci. Tyto komplikace se vyskytuji ojedinéle do 1 % operovanych pacientl. Podle druhu

zvoleného operacniho postupu se mohou vyskytnout nasledujici komplikace:

1. poranéni senzitivniho (cit vedouciho) nervu: K poranéni dochazi v oblasti kozniho rezu. Tuto
komplikaci nelze preventivné ovlivnit, protoZe tyto nervy probihaji velmi variabilné a tésné pod
kazi. Projevuje se vypadem citlivosti v malém okrsku kolem a pod opera¢ni ranou nebo
palcivymi pocity ve stejném rozsahu. Vétsinou spontanné odezniva do jednoho roku.

2. trombembolicka nemoc (zanét Zil): Pri prijeti je zhodnoceno riziko vzniku trombozy a event.
zahajena prevence. Presto existuji ojedinélé pripady, kdy i pres nalezitou prevenci trombdza
vznikne. Tito pacienti jsou nasledné podrobné vysetreni na hematologii. Stav se projevuje
narGstajicim otokem a bolestmi lytka. Diagndza je provadéna pomoci ultrazvuku. Lécba spociva
v klidu na lizku a nasazeni lékU snizujicich srazlivost krve, které se dle zavaznosti uzivaji 3-6
mésicl. Vzacné muZe dojit k embolizaci sraZzeniny do plic, kterd mGze vést k Zivot ohrozujicimu
stavu.

3. infekce: | pres preventivni podani antibiotik (v indikovanych pripadech) mize dojit k infekci
operacni rany nebo kolenniho kloubu. Vétsinou se jedna o infekci béZné se na kizi vyskytujici
bakterie Stafylococcus epidermidis, ktera po adekvatni léCbé rychle odezniva. Pri infekci rany je




- B Nemocnice Oblastni nemocnice Nachod a.s., nemocnice Rychnov nad Knéznou
N p Nichod  Ortopedie - lizkové odd&leni
Jiraskova 506, 516 23 Rychnov nad Knéznou, tel. ¢. 494 502 111

nutné jeji rozpusténi a opakované prevazy na ambulanci aZ do odeznéni infekce. Pri infekci
kolenniho kloubu je nutna hospitalizace a reoperace v celkové anestesii s vyplachem kolenniho
kloubu a zavedenim poplachové drenaze (na nékolik dntl) a celkovym podavanim antibiotik. Po
probéhlém zanétu se v kloubu mohou tvorit sriisty omezujici pohyb.

Prognoéza:
Prabéh écby je ovlivnén zejména typem zranéni a zvolenou lé¢bou. Po diagnostické a jednoduché

operacni artroskopii je nutné Setfeni operované koncetiny po dobu 1-2 tydn( chizi o berlich se
zatézi do 1/3 vahy a doba pracovni neschopnosti je cca 2-4 tydny. Podle typu provedeného vykonu
mlze byt doba léCby del$i a doplnéna imobilizaci v ortéze (viz vyse). Stejné tak i délka
rekonvalescence a rehabilitace se lisi v zavislosti na tizi zranéni i zvolené lécbé. Dlouhodoba
progndza zavisi na tizi poranéni, stavu kolenniho kloubu pred Grazem i na celkovém zdravotnim
stavu. Po oSetreni castecné ruptury menisku a drobného (do 1 cm2) defektu chrupavky lze
predpokladat zhojeni bez trvalych nasledk(. Pri odstranéni vétsi casti nebo celého menisku dochazi
k vyssSimu opotrebeni chrupavky a je mozny postupny Ubytek chrupavky Cili rozvoj artrézy kolenniho
kloubu. Vétsi defekty chrupavky nez 1 cm2 se hoji ménécennou vazivovou chrupavkou, coz se
projevuje chronickymi bolestmi zejména po zatézi a vypotky v kloubu. V indikovanych pripadech je
proto provadéno prekryti téchto defektd auto-transplantatem (viz vyse). PretrZeni zkfizenych vaz(
(nejCastéji predni zkrizeny vaz) je v zavislosti na stupni nestability kolenniho kloubu, celkovém
zdravotnim stavu a sportovnich aktivitach indikovano k planované nahradé.

Pouceni, zda ma zdravotni vykon néjaké alternativy a zda ma pacient moznost zvolit si jednu
z alternativ:

Jedinou operacni alternativou artroskopie je oSetfeni nitrokloubnich struktur otevrené tj.
z artrotomie, ktera se provadi z cca z 5-10 cm fezu na predni strané kolenniho kloubu s protétim
Uponl ¢ésky a kloubniho pouzdra. Pristup je vyrazné invazivnéjsi, neposkytuje lepsi prehled nez
artroskopie, zvysuje pravdépodobnost ranych komplikaci a je spojen s delsi imobilizaci a
rekonvalescenci kolenniho kloubu. V nékterych pripadech (nitrokloubni zlomeniny, transplantace
chrupavky apod.) je vsak nezbytny k nalezitému provedeni vykonu. Dalsi alternativou je postup
konzervativni. PFfi odmitnuti navrhované operace mlze dojit ke zhorSeni obtizi a k trvalému
poskozeni nitrokloubnich struktur. Dochazi zejména ke vzrlstajicimu poskozovani chrupavky, jejiz
zmény jsou nevratné a mohou vést k rozvoji artrozy i pres dodatecny operacni zasah. Nasledkem
jsou trvalé bolesti, opakované vypotky a omezeni funkce kloubu.

Udaje o pripadném moZném omezeni v obvyklém zplisobu Zivota a v pracovni schopnosti,
pripadné zmény zdravotni zpUsobilosti:

Po operaci stravite urcity ¢as v nemocnici. Délka pobytu bude zaviset na hojeni, coz je individualni
a nelze predem odhadnout, jak dlouhy pobyt v nemocnici bude. Nebude-li dalsi chirurgické péce
treba, budete propustén/a/ do domaciho léceni, v pripadé nutnosti delSiho Ustavniho doléceni
budete prelozeni na lizka nasledné péce do nékterého ze zarfizeni, které bude nejblize Vasemu
trvalému bydlisti.

Udaje o lécebném rezimu a preventivnich opatfenich (edukace) o provedeni kontrolnich
zdravotnich vykoni:

Lécebny rezim v nemocnici stanovuje osetrujici lékar ve spolupraci s primarem oddéleni, dale se na
rozhodovacim procesu podili rehabilitacni sestra a oSetrujici sestersky personal, event. jesté
odbornici z jinych obord (tzv. konsiliari), ktefi byvaji obcas pfizvani k lizku pacienta. Tyka se
dietnich opatreni, pohybového rezimu a rehabilitace. PFfi ukonceni hospitalizace budete vybaveni
propoustéci zpravou, ktera bude obsahovat pokyny a doporuceni, jak se béhem doléceni chovat,
které léky uzivat a kdy chodit na kontroly nebo k prevaziim. Tuto zpravu si prfed opusténim
nemocnice prostudujte a dotazy predneste svému osetrujicimu lékari.
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Prohlasuji, Ze mi byl nalezité objasnén dlivod, predpokladany prospéch, nasledky i mozZna rizika
a komplikace planovaného vykonu a dale zpasob jeho provedeni a mozné alternativy. Mél(a)
jsem moznost zeptat se lékare na vsechno, co mé ve vztahu k planovanému vykonu zajima a
obdrzel(a) jsem vysvétleni, kterému jsem porozumél(a). S provedenim vyse uvedeného vykonu
souhlasim.

Prohlasuji, Ze v pripadé vyskytu neocekavanych komplikaci vyzadujicich neodkladné provedeni
dalSich vykont nutnych k zachrané mého Zivota nebo zdravi souhlasim, aby byly tyto vykony
provedeny.

Seznamil(a) jsem se s poucenim o zdravotnim vykonu.

Datum: Podpis pacienta
(zakonného zastupce)




