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Cislo : 18
Revize : 01
Informovany souhlas pacienta (tky) s vykonem

Totalni nahrada kycelniho 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 zpUsobu provedeni operace a o moznych pooperacnich
komplikacich a nasledcich. Tento material by Vam mél podat zakladni informaci o planované
operaci.

Co je totalni nahrada kycelniho kloubu :

Funkce kyc¢elniho kloubu je omezena, pohyby a zatiZeni jsou bolestivé. Divodem je opotfebeni
kycelniho kloubu - artroza na podkladé degenerativnich zmén nebo vrozené vady (dysplasie),
traumatu, zanétu. Medikamentosni léCba a ostatni lé¢ebné prostredky, véetné operaci
zachovavajicich kloubni systém, nedavaji nadale nadéji na GUlevu od obtizi.

Totalni endoprotéza kycle je operace, ktera ma za Ukol nahradit vyrazné poskozené casti kycelniho
kloubu a vratit adekvatni nebolestivou funkci. Operacni léCbu nelze provést pokud je infekcni
onemocnéni nebo lokalni infekce, zavazné neuromuskularni nebo cévni onemocnéni, alergie na
kovové slitiny nebo polyetylén, zavazné interni onemocnéni limitujici moZnosti anestesie a pokud
neni mozné ocCekavat adekvatni spolupraci pacienta.

Typy kycelnich nahrad a zplsoby jejich upevnéni:

Cementova nahrada:

Kotveni kovové nebo polyetylenové Casti implantatd kostnim cementem - indikovana u biologicky
starSich nemocnych. Je rovnéz urcena pro nemocné, kde podminky vyzaduji casnou plnou zatéz,
nebo tam, kde z jakéhokoli divodu nejsou podminky pro kvalitni bezcementovou fixaci.

Necementovana nahrada:

Primarné pevné kotveni kovovych implantatd s upravenym povrchem do pfedem pripravené kosti
s naslednym “vrastanim* kostni hmoty. Plné bezcementovana varianta je indikovana u biologicky
mladsich nemocnych s kvalitni kostni hmotou.

Hybridni nahrada:
Kombinace obou metod indikovana u vékové starSich nemocnych v biologicky dobrém stavu s vétsimi
pohybovymi naroky (bezcementovou komponentou je obvykle jamka).

Revizni operace kycCelnich nahrad:

Nejcastéjsim divodem je uvolnéni implantatu v kosti, coz mize byt zpUsobeno nebo zhorseno
opotrebenim nebo dlouhodobym pouZivanim nahrady. Velikost operace je zavisla na rozsahu
uvolnéni protézy a nutnosti obnoveni kostniho nedostatku. Revizni operace mize vyZadovat pouziti
kostnich $tépu a z vlastniho téla nebo z kostni banky.

Jaky je rezim pacienta pred vykonem:
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Komplexni predoperacni priprava zahrnuje:

Krevni odbéry:
Béhem operace totalni endoprotézy kycelniho kloubu mize dojit k vétsim krevnim ztratam, které

bude potreba kryt krevnim prevodem. Je nékolik moznosti jak nahradit krev, ktera byla béhem
operace ztracena. Patri sem:

- autotransfuze - pouziti vlastni krve
- krev z krevni banky

Pri autotransfuzi se pouziva Vase vlastni krev, ktera je odebrana pred operaci a poté je, pokud je
potreba, pouzita béhem nebo po operacnim vykonu. Pouziti vlastni krve ma vyhody oproti cizorodé
krvi v tom, Ze nedochazi k podrazdéni télnich protilatek (transfuzni reakce). Zabranuje rovnéz
riziku prenosu infekénich nemoci jako je Zloutenka nebo AIDS.

Krev z krevnich bank je krev darovana darci na jednotlivych transfuznich stranicich. Darci jsou
dukladné vysetreni na prenosné nemoci a krev je rovnéz peclivé zkontrolovana. Riziko transfuzni
reakce je minimalni.

Léky:

Pokud uzivate antikoncepci nebo protizanétlivé léky je doporuceno prerusit jejich pouziti 2 tydny
pred operaci. Vhodné je i vysazeni antirevmatik a zejména Acylpyrinu nejméné tyden pred
planovanou operaci. Pokud trvale uzivate Warfarin, je nezbytné nejméné tyden pred vykonem jej
vysadit a nahradit léky v injek¢ni podobé dle doporuceni praktického lékare Ci specialisty.

Snizeni hmotnosti:
Nadvaha znamena rychlejsi opotrebeni umélého kloubniho systému s moznosti nasledného uvolnéni
a nutnosti reoperace.

Predoperacni vysetreni:

Operace kycelni nahrady je rozsahly operacni vykon, a proto je potfeba navstivit Vaseho interniho
lékar 2-3 tydny pred operaci.

Je velmi dilezité, abyste v den operace od pllnoci nic nejedli, nepili ani nekoufrili.

Jaky je postup pri provadéni vykonu:
Anestezie: (o zplsobu rozhoduje specializovany |ékaf- anesteziolog)
Bézné se pri totalni endoprotéze kycle pouzivaji dva typy anestezie:

- celkova anestezie, ktera Vas uvede do hlubokého spanku a vyzaduje podporu Vaseho
dychani. Riziko u mladsich a zdravych pacient( je malé, jeho mira zavisi na pritomnosti
jinych onemocnéni, zejména srdce a plic.

- svodna (epiduralni nebo spinalni anestezie) Vam znecitlivi Vase dolni koncetiny tak, ze
nebudete operaci citit. Potencionalni vyhody anestezie zahrnuji mensi riziko plicnich
problém( a mensi riziko tvorby krevnich srazenin. Rovnéz mize byt epiduralni katetr
ponechan po skonceni operace k vyraznému zmenseni pooperacni bolesti.

Béhem anestezie budete napojeni na pristroje, které umozni sledovani Vaseho srdce, krevniho
tlaku, dychani, télesné teploty a dalSich potrebnych Gdaji. Nasleduje umisténi do spravné polohy,
priprava operacniho pole a vlastni operacni zakrok.

Béhem operacniho vykonu je vyménén kycelni kloub a vsazeny komponenty totalni nahrady do
panve a stehenni kosti. Po zasiti rany odvadi nahromadénou krev drenaz do odsavné lahve.

Operovana koncetina je po vykonu ulozena do molitanového korytka k zabranéni nekontrolované
rotace koncetiny. Mezi nohy je umisténa trojuhelnikova podlozka, ktera slouzi k prerevenci
vykloubeni kycle.

Jaké jsou mozné komplikace a rizika :

Vsechny operace v sobé nesou potencionalni riziko. Nékteré komplikace souvisi prfimo s konkrétnim
operacnim zakrokem a nékteré jsou spojeny s Vasim zdravotnim stavem. Potencionalni komplikace
pro Vase télo pri jakékoliv operaci zahrnuji: riziko anestezie, krvaceni, infekce, krevni srazeniny a
amrti.
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Operacni komplikace:

- poranéni cév se zvySenym krvacenim, resi se transfuzemi - zde je nebezpeci prenosu
zejména virovych onemocnéni HIV, hepatitidy,

- poranéni nervd i pfi okamzitém FeSeni - sesitim nervového vlakna mdze dojit i k trvalym
nasledkiim (prepadavani Spicky nohy pri chlzi),

- zlomenina kosti pri vsazovani implantatu, zejména pri porotické kosti - resi se stabilizaci
kovovymi dlahami, taznou cerklazi (fixace draténou klickou, Srouby). Pri poruseni kosti
panevniho dna muze dojit k poranénim velkych cév malé panve, cévy se pak musi sesit ze
specialniho pristupu do dutiny brisni,

- tlakové poskozeni nervl nebo jinych mékkych tkani téla pri polohovani pacienta, tento stav
se vétsinou upravuje spontanné béhem nékolika tydnu. Mohou pretrvavat trnuti nebo zmény
na kazi pri poskozeni desinfekénim roztokem a koagulaci.

Pooperacni komplikace:

- pozdni krvaceni a krevni ztraty, nutné resit ihned (transfuze)

- infekty v oblasti rany, pri téZsich formach mdze dojit i k odstranéni implantované kloubni
nahrady. V nékterych pripadech je nasledné mozné implantovat znovu kloubni nahradu, ale
s podminkou vymizeni infektu v oblasti kycelniho kloubu. Pokud neni mozna reoperace
(reimplantace ) je vysledkem pohyblivy zménény kycelni kloub se zkracenim operované
dolni koncetiny.

- tvorba tromb( (krevnich srazenin), které vedou k uzavéru cév - plicni embolizace. Faktory,
které mohou zvétsit riziko trombozy, jsou: predchozi tromboza, nador, méstnava srdec¢ni
vada, prGjem, horecka, zloutenka, snizena funkce stitné zlazy, nemoc jater, podvyziva,
vyssi vék, porucha krvacivosti, krecové zily (varixy).

- tvorba hypertrofické kozni reakce v jizvé - keloidu, na zakladé jednak vrozené dispozice,
nebo po infikovanych ranach.

- rozdil v délce koncetin, je obtizné odhadnout délku koncetiny a jednoznacné se preferuje
stabilita implantatu. Resenim je proteticka Uprava obuvi.

- vykloubeni nahrady, zejména v prvnich mésicich po operaci, vétsinou staci napravit bez
operace, vyjimecné reoperaci s cilem stabilizovat poméry endoprotézy a mékkych tkani
svall a vazd v okoli kycelniho kloubu.

- kalcifikace v mékkych tkanich svall a vazivovych struktur, které mohou omezit rozsah
pohybu kycelniho kloubu s eventualni pravodni bolestivosti.

- uvolnéni protézy eventuelné jeji poskozeni (prasknuti), nasleduje jeji vyména pri
reimplantaci

Prevence nejcastéjsSich komplikaci:

Tromboéza - nizkomolekularni Heparin je podavan injekéné pod kuZi do bficha v den pred
operaci a nasledné do 7.-9. dne, od 5. dne nasleduje tabletova medikace Warfarinem za
laboratorniho sledovani srazlivosti krve. Preventivni opatreni pokracuji dle miry rizika a
klinického stavu po dobu nejméné 6-ti tydn( od operace. Mohou pokracovat i do 3.-6. mésice.
Velmi moderni metodou je prevence tabletovou formou /Pradaxa, Xarelto/, které nevyzaduji
nasledné laboratorni kontroly; nevyhodou je vyrazna financni spoluiCast pacienta.

Infekt - antibioticka terapie zahajena v den operace, dle celkového stavu provadéna 24 hodin,
mUze byt ale prodlouZena do zhojeni rany- podle pribéhu a miry predoperacniho rizika.

Jaky je rezim pacienta po provedeni vykonu:

Pooperacni léCba a rekonvalescence navazuje bezprostredné na operacni vykon. Okamzité o
operaci budete prevezeni na pooperacni pokoj, po stabilizaci stavu na standardni pokoj. Bude
zahajena rehabilitace - nejprve dechova cviceni, pak nacvik sedu a stoje, po prevazu a
odstranéni odsavné drenaze z rany pak i nacvik chize o berlich bez zatéZovani operované
koncetiny - to vSe s dopomoci rehabilitacnich pracovnik(. Ti Vam soucasné poradi jaké vybaveni
budete potrebovat doma (napr. |zici na obouvani bot, nastavec na WC, atd.). Popise Vam rovnéz
bezpecné postupy pfi riznych télesnych aktivitach. Ukaze Vam jak se posadit, pouzivat berle,
lehnout a vstat z postele, jak nastupovat do auta atd... Priblizné 12 dni po operaci, v zavislosti
na tom, jak rychle se pooperacni rana hoji, se odstranuji stehy. Po zhojeni rany, nastaveni
spravné lécebné hladiny protisrazlivych léka (Warfarin) a po zvladnuti samostatné chiize o
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berlich je mozné uvaZovat o domacim doléceni. Pri problematickém internim stavu anebo pri

nezvladnuté casné rehabilitacni faze je mozné doléceni na specializovanych oddélenich.
Vzhledem k tomu, Ze nasledna rehabilitace je po tomto vykonu velmi dilezita, ji zajistujeme pro
nase pacientky na oddéleni Nasledné rehabilitacni péce - na cca 2-3 tydny. Dalsi doléceni je pak
mozné formou lazenské lécby ¢i pobytu v rehabilitacnim Ustavu /dle prani pacienta/.

Po propusténi z nemocnice:

Budete nadale uzivat Warfarin jako prevenci tromboembolické choroby. Davku sleduje a urcuje Vas
prakticky lékar dle laboratornich kontrol. Vysazeni léCby urcuje operatér pri stanovenych
kontrolach. Do doby vysazeni Warfarinu je vhodné pouZivat elastické bandaze bércd, pri trvajicich
otocich dolnich koncetin je vhodné prodlouzit dobu pouzivani az na 3 mésice.

Pohybové a cvicebni doporuceni:

Postupné zvysujte svou pohybovou aktivitu. Méli byste s dopomoci berli postupné zvysSovat zatéz. Po
dobu dvou mésict byste neméli sedét na nizké Zidli a predklanét se (napr. pfi obouvani bot nebo
nasazovani ponozek). Méli byste po dobu priblizné 8 tydnll pouzivat nastavec na WC. Pri spani byste
méli mit mezi nohama klin /vsunuty polsStar/ a nesmite lezet na operované strané a krizit DK.

Opatreni proti vykloubeni a aktivity, kterych je tfeba se vyvarovat:
Riziko vykloubeni se zvétsuje, kdyz:
1) Vase kycel je ohnuta vice nez do 70-90° (v zavislosti na typu implantatu),
2) noha je umisténa v blizkosti druhé nohy,
3) koleno sméruje zevné. Proto, kdyz lezite v posteli, pamatujte, Ze je treba drZet obé nohy
od sebe a kolena smérovat ke stropu nebo dovnitr.

Spravné sezeni:
Po operaci budete pouceni jak spravné sedét na zidli. Méli byste pouzivat vysokou zidli. Vase koleno

by mélo byt niz nez kycelni kloub, aby kycel nebyla ohnuta do vice nez 70-90°.

Aktivity, kterych je trfeba se vyvarovat:
Je dilezZité, abyste si zapamatovali, kterych aktivit je tfeba se vyvarovat:
1) Nesedejte si na nizkou zidli, nebo do polohy kdy kolena jsou vyse nez kycel.
Nenahybejte se dopredu.
Neotacejte se na stranu.
Vyvarujte se extrémnich predklon(.
Nedavejte nohy k sobé.

U N WN
— — — —

Po operaci totalni endoprotézy kycle je dale nutné dodrzovat tyto zasady:
1) Nekrizit dolni koncetiny - vleze, vsedé, ve stoji.

Polstar /klin/ mezi nohama - vleze, z lehu do sedu.

Dolni koncetiny (dale DK) co nejvice od sebe.

Spat na vys$$im a pevném liZku (jeden polstar pod hlavou).

V lehu kolena a palce sméruji do stropu, ve stoji a pri ch(izi dopredu - nevytacet ani

dovnitr.

6) Neuklanét se a nepretacet se na zdravou stranu - operovana DK se nesmi dostat pres stredni
rovinu (ani vleze, ani ve stoji).

7 ) Nelezet a nespat na boku operované DK - nepretacet se na operovany bok drive nez za 2
mésice.

8) Pri lezeni na boku neoperované DK vkladat mezi kolena klin nebo tuzsi polstarek (polstarek
pouzivat ve spani i pri sedu).

9) Neotacet se na bricho bez klinu mezi nohama.

10) Vicekrat denné, po mensich casovych Usecich, provadét celkové intenzivni cviceni podle
pokynu fyzioterapeuta.

11) Sedét maximalné do Uhlu 90° mezi trupem a stehnem - nesedét v nizkém, mékkém kresle
nebo v auté, na nizkém WC (bez nastavce).

Ul N WwWwN
—— — —

12) NeFidit 2-3 meésice automobil
13) Castéji ménit polohy - sedét maximalné padl hodiny.
14) Sedét na obou pulkach hyzdi - ne nakfivo.

)

15) Dlouho nestat - ve fronté, pri Zehleni apod.
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16) Chodit v obuvi s pruznou, elastickou podrazkou.
17) Chize o francouzskych holich / podpaznich berlich:
- 14 dnu po operaci $lapat na operovanou DK 1/3 vahy
- po 4-6 tydnech na % vahy
- po 3 mésicich plné zatizeni, na delsi trasy venku alespon s vychazkovou holi ( po
domluveé s operatérem).
18) PFi chlzi po schodech:
- nenosit tézké predméty,
- s nikym si nepovidat,
- neohlizet se
19) Nechodit po mokrém terénu - myta podlaha, v zimnim obdobi pouzit protiskluzové
nastavce na berle.
19) Nepretézovat operovanou koncetinu dlouhymi pochody - Fidit se podle pocitu Unavy.
20) Nedélat praci v predklonu a nezvedat predméty ze zemé tak, aby se pri predklonu
operovana DK sunula po zemi vzad (hlidat DK od sebe).
21) Ponozku oblékat jen pomoci rucniku nebo za pomoci druhé osoby.
22) Boty obouvat za pomoci dlouhé [Zice.
23) Kalhoty a spodni pradlo oblékat za pomoci berli.
24) Nekoupat se v horké vodé, vsedé - radéji se sprchovat vlaznou vodou.
25) Sledovat svoji hmotnost - nadvaha vede k vétSimu opotrebovani endoprotézy.

Vsechny tyto zasady je nutno dodrzovat tfi mésice po operaci

Pooperacni vysetreni:

6 tydnu po operaci - priblizné 6 tydn( po operaci bude provedeno kontrolni vySetreni véetné
rentgenovych snimkd. LékarF zhodnoti Vas stav, doporuci Vam postupné zvysSovat zatéz na Vasi
koncetinu, stale vsak budete potrebovat v berle. Budete schopni ohnout koncetinu do 90 stupnového
Uhlu.

3-4 mésice po operaci - nejpozdéji po Ctyrech mésicich bude provedeno opét vysetreni, noha by
méla byt schopna plné zatéze. Pacient by mél byt schopen chiize bez berli, pokud to jeho zdravotni
stav dovoli. Navrat do prace je individualni zalezitosti, v zavislosti na rychlosti uzdravovani,
obtiznosti prace, typu operace atd.

Dalsi sledovani po 6 mésicich a nasledné kazdy rok s RTG operovaného kloubu.

Pooperacni upozornéni pro vSechny pacienty:

K vCasnému zjisténi opotrebeni nebo uvolnéni nahrady je nutné, aby totalni kycelni nahrada byla
béhem Vaseho Zivota pravidelné jedenkrat rocné kontrolovana lékafem a pomoci rentgenovych
snimkd.

Dlouhodobé opatreni a rady:

Cim castéji pouzivate kloubni nahradu, tim drive se opotrebi. Doporuceno je plavani a jizda na kole
predevsim po roviné. ObtiZné aktivity mohou trvanlivost implantatu zkratit. Obecné je treba
vyvarovat se padim.

Infekce - infekce kdekoliv v téle miZe ohrozit kloubni ndhrady, coz mize zpusobit mnoho
komplikaci. Proto pokazdé, kdyz se vyskytne kdekoliv ve Vasem téle infekce, je tfeba vyhledat
lékare. Specialni opatrnost je tfeba vénovat infekci mocového méchyre a infekci zubl nebo
dasni /a to v dobé nejméné 2let od operace/! Pri téchto obtizich se doporucuje podat
Sirokospektra antibiotika.

Prohlasuji, Ze mi byl nalezité objasnén diivod, predpokladany prospéch, nasledky i mozna 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
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obdrzel(a) jsem vysvétleni, kterému jsem porozuméi(a). S provedenim vyse uvedeného vykonu
souhlasim.

Prohlasuji, Ze v pripadé vyskytu neoc¢ekavanych komplikaci vyzadujicich neodkladné provedeni
dalsich vykon( nutnych k zadchrané mého Zivota nebo zdravi souhlasim, aby byly tyto vykony
provedeny.

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

Datum: Podpis pacienta
(zakonného zastupce)




