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INFORMOVANY SOUHLAS PACIENTA S OPERACNIM VYKONEM
CHOLECYSTEKTOMIE — ODSTRANENI ZLUCNIKU

Vazena pani/pane,

byla Vam doporucena operace zlu¢niku klasickou nebo laparoskopickou metodou. Pied operacnim
vykonem budete oSetfujicim lékafem/operatérem informovani o tom, pro¢ se vykon bude provadét, o
zpusobu provedeni, moznych komplikacich a ndsledcich. Tento material by Vam mél podat zdkladni
informace, které by prohloubily Vase védomosti o planovaném vykonu a dale by mél byt ndvodem k
pfipadnym dotaziim na oSetfujiciho l1ékare/operatéra.

Anatomie, patologie: Zluénik je hrukovity rezervoar vyplnény zlu¢i ulozeny pod jatry, ktery
napomaha traveni tukid v tenkém stieve. Pii1 zahust'ovani jeho obsahu miize vznikat blato, pisek ¢i
zlu¢ové kameny, které mohou byt pfi¢inou Zlu¢nikovych kolikovych bolesti, zdnétu zlu¢niku ¢i
slinivky, nadoru Zlu¢niku, ucpéni stieva, ucpani spole¢né¢ho zlucovodu se vznikem zloutenky a
méstnanim zluci ve zlu€¢ovém stromu a jatrech, které vede k jejich poskozovani.

TYPY ONEMOCNEN{

- akutni zanét zluéniku (patii mezi nahlé piihody btisni, tj. vyzadujici hospitalizaci s naslednym
naplanovanim nejvhodnéjsiho terminu odstranéni Zlu¢niku, jinak mohou nastat zavazné i zivot
ohrozujici komplikace)

- chronicky zanét zluéniku (vznikajici vétSinou z chronického drazdéni stény Zlu¢niku kameny).

PREDOPERACNI PRIPRAVA

Oholeni pacienta, event. zajiSténi zilniho vstupu (intravendzni kanyly) pro infuzi, antibiotika, dale
pokud neni pacient lacny €i zvraci, je nutné zavést 1 nasogastrickou sondu (odsavnou trubicku do
zaludku, atonosem).

POPIS OPERACE

Cholecystectomie klasickym, otevienym zpusobem, se provadi v celkové anestezii, tj. v narkoze, na
operacnim sale. Nejdiive se provede piiprava operacniho pole antiseptickymi roztoky, které hubi
mikroorganismy (nutno informovat oSetfujiciho 1ékafe na event. precitlivélost - alergii k témto
piipravkim. U klasické cholecystektomie se nejcastéji voli kozni ez pod pravym obloukem
zebernim. Po proniknuti do dutiny bfi$ni se ozifejmi nalez na Zlu¢niku a organech v jeho okoli,
vypreparuji se piivodné cévy zluéniku (arteria cystica) a vyvod do spole¢ného Zlu¢ovodu (ductus
cysticus) jez pferusime pomoci podvazii a nlizek, Zlu¢nik vypreparujeme z lizka v jatrech. Piipadné
krvaceni z lizka jater oSetiime seSitim lizka ¢i specidlnimi krvaceni stavejicimi sitkami. Nasleduje
vyplach podjaterni krajiny fyziologickym roztokem s odsatim patologického sekretu a vétSinou se
zavede odsavny drén (hadice) do dutiny biisni pod jatra, ktery se odstrani dle velikosti odpadl v
dalSich pooperacnich dnech. Operace je ukoncena seSitim operacni rany a jejim sterilnim krytim,
probuzenim z narkdzy a pfevozem na pooperacni pokoj chirurgického oddéleni, eventudlné na
jednotku intenzivni péce.

vvvvv

operace spociva nejdiive v zavedeni portl (piistupil) a insuflace oxidu uhli¢itého do dutiny bfisni.
Jedna se vétSinou o tii pristupy s $ifi od 5-13mm. Zavede se laparoskop (tj. kamera) do dutiny bfi$ni,
prohlédnou se organy v dutiné bfisni a

hleda se zlu¢nik s jeho patologii. Provede se jeho vypreparovani z event. sriistil, prerusi se pomoci
klipti a ntizek jeho pfivodné cévy (arteria cystica) a vyvod do spole¢ného Zlu€ovodu (ductus cysticus).
Dale se Zlu¢nik pomoci elektrokoagula¢niho hacku ¢i harmonického skalpelu odstrani z lizka v
jatrech. Nasleduje vyplach podjaterni krajiny fyziologickym roztokem s odsatim patologického
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sekretu a vétsinou se zavede odsavny drén do dutiny bfisni pod jatra, ktera se odstrani dle odpada v
dalgich poopera¢nich dnech. Zluénik se vétsinou ulozi do sterilniho plastového saéku a vytahne se z
dutiny bfisni rdnou po portu. Pii anatomickém nepoméru mezi velikosti zlu¢niku, event. kament v
ném a velikosti operacni rany, je n€kdy nezbytné tuto imerné rozsitit. Operace je ukoncena sesitim
opera¢nich ran a jejich sterilnim kryti, probuzenim z narkézy a pfevozem na dospavaci pokoj
eventuelné na chirurgickou jednotku intenzivni péce. Pii pokrocilém a komplikovaném zanétu
zlu¢niku a nepiehlednosti opera¢niho pole se mize operatér pro bezpecnost pacienta rozhodnout ke
konverzi opera¢niho vykonu na klasicky —tj. provedeni laparotomie ¢ili klasického fezu pod pravym
obloukem Zebernim (ktery je tudiZz delS$i nez drobné ranky po laparoskopickém vykonu). Pfi
soucasném dal$im onemocnéni v dutiné bii$ni zjisténé bud’ piedoperacné ¢i az operatérem pii operaci,
1ze toto patologické loZisko oSetfit téZ (pf. cysta vajecniku, divertikl — vychlipka tenkého stfeva, zanét
cervovitého ptivésku slepého stfeva, tiiselna kyla, antirefluxni operace, atd.). Pro takovyto vykon se
operatér miize rozhodnout i v pribéhu operace na zaklad¢ jemu znamych skute¢nosti, peroperacniho
nalezu a pravidel 1ékai'ského uméni. Operace zaniceného zlu¢niku je operace znecisténd mikroby.

KOMPLIKACE:
Komplikace této operace se mohou vyskytnout na v§ech chirurgickych pracovistich v Ceské republice
1ve svete, proto je nutné Vas na né pied operaci upozornit.

A) Komplikace v pribéhu operace

- Nedostatecny uzavér pahylu vyvodu zlu¢niku do spole¢ného zlu¢ovodu. Jedna se o komplikaci,
ktera se mize zjistit béhem, ale i az po operaci. Nasledkem je prunik zluci ze spole¢ného
zlucovodu do volné dutiny bfiSni s naslednym zanétem pobfisnice zlu¢i a nutnou dalsi
intervenci (bud’ endoskopické zavedeni stentu do spole¢ného zlucovodu, ¢i operacni revizi).

- Poranéni zlucovych cest. VétSinou vyzaduje pro spravnou funkei zlucového stromu napojit
zlu€ovod na stfevo.

- Poranéni cév. Mohou byt poranény cévy ve sténé biisni, které vyzaduji oSetfeni a zastavu
krvéaceni. Dale mohou byt poranény cévy v duting biisni. Pti takovéto vazné komplikaci je nutné
provést rozsifeni operacni rany k bezpe¢nému osetieni cévy. Dale mohou byt poranény cévy v
podjaterni krajiné pii preparaci v této oblasti, v nékterych pifipadech muize byt nezbytné
odstranit ¢ast jater, v krajnich ptipadech je nutna nasledna transplantace jater

- Poranéni organti dutiny btisni (zaludek, tenké a tlusté stievo, jatra, aj). Jejichz oSetieni se da
provést opét chirurgicky.

B) Pooperacni komplikace

- Pocit na zvraceni ¢i zvraceni (vétSinou pfisuzovany narkoze a jejimu odeznivani). Tyto obtize
by mély pozvolna odeznivat.

- Bolest operované oblasti a operacnich ran. Proto budou oSetiujicim personalem v pooperacnim
obdobi poddvana analgetika (I1€ky tiSici bolest) dle stavu pacienta.

- Pooperacni stfevni paralyza (tj. ochabla ¢innost stieva). Pfi normalnim pooperacnim priibéhu
pozvolna vymizi.

- Pooperacni Zloutenka z vypadlého kaménku ze Zlu¢niku do spoleéného Zlu¢ovodu. Resi se
vétsinou pomoci endoskopického vynéti bez dalsi operace.

- Absces v operacni rané ¢i piStél (tj. zanét s event. nahromadénim hnisu), které vyzaduje v
pooperac¢nim obdobi jeji opakované pievazy a €isténi.

- Absces nitrobfisni (tj. lozisko hnisu v biise). MiiZe vzniknout vétSinou po operaci pokrocilého
zanétu zlu¢niku s event. operacni revizi

- Srlisty v operované oblasti s moznymi poruchami vyprazdiiovani.

- Keloidnijizva (zbytnéla jizva) vznikajici vétSinou na vrozeném podklad¢ hojivosti ran pacienta.
Mozna uprava plastickym chirurgem.

- Kylavjizvé. Je moznd jeji plastika.
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- Postcholecystektomicky syndrom (z poruchy ¢innosti zlu¢ovodi po odstranéni Zluéniku). Resi
pomoci lékti a diety gastroenterolog.

- Ostatni mozné komplikace plynouci z onemocnéni, které ma pacient jiz pred operaci ¢i
rizikovosti pacienta (dechové obtize, poruchy srde¢niho rytmu, vysoky krevni tlak, zanét zil
dolnich koncetin, plicni embolie, srde¢ni infarkt, mozkova ptihoda, ...)

Z vyse uvedeného vyplyva, ze ackoliv se jedna o jednu z nejéastéjsich operaci, je presto statisticcky
zatizena riznymi komplikacemi, z nichz nékteré jsou banalni, jiné vazné&jsi a nékteré ohrozujici ¢i
trvale ovliviiujici zivot pacienta.

PRUBEH HOSPITALIZACE

Pacient je po operaci na ¢ajové dieté vyzivovan a hydratovan infuzemi do zily. V dalSich dnech na
dieté s prisnym omezenim tuki, pozd&ji pouze s omezenim tukd, s touto je propustén do domaciho
osetfovani. Hospitalizace po klasické cholecystektomii se pohybuje kolem 4-7 dnd, po
laparoskopické 4-5 dn, pti pokrocilém zanétu Zluéniku s event. komplikacemi se samoziejmé doba
hospitalizace prodluzuje. Domaci péce vyzaduje fyzické Setfeni pacienta bez namahavého cviceni ¢i
pretézovani. O jeji dobé Vas informuje pii propusténi osetiujici lékar (vétSinou 4-6 tydnii po operaci).
Z toho vyplyva téz délka Vasi pracovni neschopnosti po operaci (s ptihlédnutim k povaze Vaseho
povolédni). Vétsinou v ambulantni péci (tj. Vas prakticky 1ékar nebo chirurgickd ambulance) Vam
odstrani stehy po zhojeni operacnich ran dle naseho doporuceni (vétSinou 7.-10. pooperaéni den). Jsou
téz nutna pooperacni dietni opatfeni - tj. Setfici strava s omezenim tukti, nadymavych a kofenénych
jidel dle doporuceni oSetiujiciho Iékate (vétSinou cca 3 tydny). Je nutné Vas upozornit, Ze pti vyskytu
jakékoliv komplikace, je nutno se dostavit na chirurgickou ambulanci nasi nemocnice ke kontrolnimu
vySetieni.

ALTERNATIVY LECEBNEHO POSTUPU

- klasicka cholecystektomie —viz vySe

- laparoskopicka cholecystektomie — viz vyse - tyto vykony nelze provadét pii moznosti zhorSené
orientace (piehlednosti) v dutiné bfisni z divodi vrozenych anomalii, t¢Zkych zanétd ¢i
pozanétlivych zmén- srastu, ¢i pri nékterych kardialnich a respiracnich onemocnénich.

- perkutanni cholecystostomie — zavedeni drénu do Zlu¢niku vpichem pod kontrolou ultrazvuku
nebo CT, jde o provizorni feSeni u pacientl s akutnim zanétem Zlu¢niku, ktefi nejsou schopni
opera¢niho vykonu

- neoperacni 1écba (infuze, antibiotika, spasmolytika, studené obklady, dieta) - v ptipadé¢
neustupujiciho progredujiciho akutniho zédnétu zlu¢niku ale mize dojit k prasknuti zlué¢niku a
vzniku smrtelného zanétu pobiisnice.

Vazena pani/pane, nase strucnd informace jist€é nemiize byt vycerpavajici. Ptejte se proto, prosim,
svého osettfujiciho 1ékare (eventualné operatéra) na vSechno, co Vas ve vztahu k pldnovanému
opera¢nimu vykonu zajima. Ujist'ujeme Vs, Ze ucinime vse proto, aby vase operace (vykon) prob&hla
bez komplikaci.

PROSIME, PTEJTE SE NAVSECHNO, CO SE VAM ZDA DULEZITE!

Prejeme Vam co nejkratsi a ni¢im nekomplikovany pobyt v nasem zdravotnickém zatizeni.
Pacient/Ka (SHEEK): ... e

Zakonny zastupce/opatrovnik: ... RC: .o

By oI Lo e
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OPETaCNT VYKOM: ..ot e

Podpisem tohoto dokumentu prohlasuji, Ze po dostatecném Case na rozmyslenou s doporuc¢enym
vykonem po podrobném vysvétleni Iékaie vyslovné souhlasim a jsem si védom/a vSech moznych
rizik souvisejicich s navrzenym postupem. Jsem si védom/a rovnéz toho, Ze urcita rizika existuji pii
kazdé 1écbe, a Ze je nelze vzdy a pfesné urcit. Lékat m& v pohovoru podrobné seznamil s mym
zdravotnim stavem a s potiebnosti doporu¢eného vykonu, byl/a jsem informovéan/a a poucen/a o
moznosti vzniku i vyjimecné se vyskytujicich zavaznych komplikaci souvisejicich s doporuc¢enym
vykonem a i pfesto s timto vykonem vyslovné souhlasim. TéZ jsem byl/a informovan/a o moznych
variantich zakroku, jeho nasledcich a komplikacich. Byl/a jsem rovnéz podrobné poucen/a o
moznych disledcich odmitnuti souhlasu s doporu¢enym vykonem. Dale potvrzuji, Ze mi byla dana
moznost klast 1€kafti jakékoli, byt i nejbanélnéjsi dotazy souvisejici s doporuc¢enym vykonem a lékar
vSechny mé dotazy srozumitelné¢ zodpovédél, pficemz nyni nemam jiz zadné dalsi otazky. Jsem si
rovnéz védom/a toho, Ze provedeni doporuc¢eného vykonu mohu podstoupit i v jiném zdravotnickém
zatizeni. Ddle potvrzuji, Ze jsem lékati nezamlcel/a zZadné mné znadmé udaje o mém zdravotnim stavu.
Jsem si védom/a , Ze zaml¢eni jakychkoliv udaji o mém zdravotnim a socialnim stavu, by mohlo
nepiiznivé ovlivnit moji 1é¢bu, ¢i ohrozit mé okoli, zejména rozsifenim pienosné choroby. Potvrzuji
rovnéz, ze mé Iékar predem poucil o pravu nebyt informovan/a o mém zdravotnim stavu a o
potfebnych vykonech. Podpisem tohoto dokumentu prohlasuji, Ze se citim dostate¢né poucen/a, po
psychické a fyzické strance se citim zcela zptisobily/a podepsat tento dokument, chapu pravni vyznam
tohoto dokumentu, plné¢ mu rozumim a podepisuji jej zcela vazné a bez vyhrad, ze své vlastni
svobodné viile. Soucasné prohlasuji, Ze v piipadé vyskytu neocekavanych komplikaci, vyzadujicich
neodkladné provedeni dalSich zakrokii nutnych k zdchran¢ mého Zivota nebo zdravi souhlasim s tim,
aby byly provedeny veskeré dalsi potfebné a neodkladné vykony nutné k zdchran¢ mého zdravi. V
piipadé potfeby souhlasim i s podanim nezbytné transfuze krve.

VNachod€dne: ...ooueevvvvvieieeiiiiina,

Podpis pacientky/pacienta/zakonného zastupce/opatrovnika: ...........ccceeeveerieeiiienieeieenie e

Ja,nize podepsany(d), MUDT. ......ccccccoviiviiiiniiiieie e, , potvrzuji, ze pacient(ka) /zakonny
zastupce/opatrovnik byl(a) podrobné sezndmen(a) se zdravotnim stavem a s doporu¢enym vykonem a
byl(a) informovan(a) o moznych komplikacich spojenych s timto vykonem, vcetné vSech disledku
odmitnuti tohoto vykonu.

V Nachodédne: ......ouueeeeeeeennn... .

Jmenovkaapodpis Iékate:...............cc..e... .

*nehodici se Skrtnéte



