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Informovany souhlas pacienta(tky) s vykonem

Proplachova lavaz

Jméno pacienta:

Datum narozeni:

Prijimajici lékar:

Vazena pani, vazeny pane,

rozhodl (a) jste se podrobit chirurgickému zakroku. Pred touto operaci budete osetrujicim |ékarem
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 A POPIS VYKONU

Divodem proplachové lavaZze je zanét v kloubu, nejcastéji kolennim, ¢&i v okoli osteosyntézy
(operacni lécba zlomenin). Zanét mlze byt zpusobem (razem, zavleCenim Kkrevni cestou, nebo
iatrogenné - napr. aplikace nitrokloubni injekce nebo po operaci, kdy i pres preventivni podani
antibiotik (v indikovanych pripadech) mize dojit k infekci operacni rany nebo kloubu. V tomto
pripadé se vétsinou jedna o infekci bézné se na kizi vyskytujici bakterie Stafylococcus epidermidis,
ktera po adekvatni lécbé rychle odezniva. Pri infekci rany je nutné jeji rozpusténi a opakované
prevazy na ambulanci aZ do odeznéni infekce. Pri infekci kloubu je nutna hospitalizace a reoperace
v celkové anestesii s vyplachem kloubu a zavedenim poplachové drenaze (na nékolik dnd) a
celkovym podavanim antibiotik. Nejcastéji se provadi lavaz kolenniho kloubu, ale lze ji pouzit i u
zanétu dalsich kloub( (kyCelni, ramenni atp.), event. u zanétu v okoli osteosyntetického materialu.

Pred operaci

Lécba kloubniho zanétu se zahajuje aplikaci ATB, vétSinou nitrozilné s imobilizaci postizeného
kloubu a klidovym rezimem. V pripadé, Ze tato lécba nevede ke zklidnéni zanétu, pristupujeme
k proplachové lavazi nebo k operacni revizi a odstranéni nitrokloubni vystelky, ktera je centrem
zanétu. Pred operaci je provedeno predoperacni vysetreni.

POPIS VYKONU

Zakrok se provadi nejcastéji v celkové anestezii (pacient spi), v nékterych pripadech je mozné jej
provést v anestezii svodné ¢i lokalni (aplikace znecitlivujici latky injekcni jehlou primo do oblasti
vykonu). Po anestesii nasleduje desinfekce a zarouskovani. Poté se do oblasti postizeného kloubu
zavadi privodné drény (1 popf. vice) z drobné ranky na kizi nebo pivodnimi vstupy po artroskopii,
nasledné jsou stejnym zpUsobem zavedeny drény odvodné (1 popf. vice), které mohou byt vétsiho
praméru. Privodnymi drény je do kloubu privadéna sterilni tekutina, pomoci které je kloub
vyplachovan a tato tekutina je dalSimi drény odvadéna mimo kloub. Moznosti je i artroskopicky
asistovana lavaz - zavadéni drén(l pod kontrolou zrakem pomoci artroskopu zavedené do
postizeného kloubu.

Po operaci
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Je nutno dodrzet klidovy rezim s vyhodnou pasivni rehabilitace na lUzku do odstranéni proplachové
lavaze, ktera trva do prvotniho zvladnuti infekce v postizeném kloubu a dle funkcnosti lavaze
obvykle 2-7 dnQ.

MOZNE KOMPLIKACE

Zadny |ékar ani pracovisté Vam nemuiZe garantovat nekomplikovany priibéh operace a pooperaéni
rekonvalescence. Komplikace béhem operace a po ni se v urcitém, i kdyz velmi malém, procentu
vyskytuji a je tedy nutné, abyste si téchto moznych komplikaci byl(a) védom(a). Lze rici, ze
pravdépodobnost vyskytu komplikace je primo Umérna pritomnosti rizikovych faktor(. Témi mohou
byt pokrocily vék, pritomnost dalSich onemocnéni (diabetes mellitus, aterosklerdza, onemocnéni
srdce a plic atd.), nespravna zivotosprava (obezita, koureni) a vétsi rozsah operacniho vykonu. Vyssi
riziko komplikaci maji samozrejmé pacienti nedodrzujici pokyny lékare.

Vseobecné komplikace

Mezi vSeobecné komplikace, hrozici obecné pri jakékoliv operaci, patfi krvaceni béhem operace a
po ni, infekce, roztrZzeni operacni rany, prodlouzené hojeni rany, tvorba hypertrofickych az
keloidnich jizev, alergicka reakce na desinfekci, pouzita léCiva nebo na Sici a obvazovy material. Pri
vaznych komplikacich mdze byt nutna opakovana operace.

Specifické komplikace

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

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

zvoleného operacniho postupu se mohou vyskytnout nasledujici komplikace:

1. poranéni senzitivniho (cit vedouciho) nervu: K poranéni dochazi v oblasti kozniho Fezu. Tuto
komplikaci nelze preventivné ovlivnit, protoZe tyto nervy probihaji velmi variabilné a tésné pod
kuzi. Projevuje se vypadem citlivosti v malém okrsku kolem a pod operacni 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 dle standardniho protokolu. Presto existuji ojedinélé pripady, kdy i pres
nalezitou prevenci trombdza vznikne. Tito pacienti jsou nasledné podrobné vysetreni na
hematologii. Stav se projevuje narlstajicim otokem a bolestmi lytka. Diagnéza je provadéna
pomoci ultrazvuku. Lécba spociva v klidu na lGZku a nasazeni léka sniZujicich srazlivost krve,
které se dle zavaznosti uzivaji 3-6 mésicl. Vzacné mize dojit k embolizaci sraZeniny do plic,
ktera mlze vést k zivot ohrozujicimu stavu.

3. nezvladnuti infekce: v nékterych pripadech nemusi byt tento zpusob lécby dostatecny, a proto
prfi trvani zanétu pristupujeme nasledné ke zméné antibiok dle vysledkd dalSich vysetreni, nebo
k dalSimu operacnimu vykonu s odstranénim kloubni vystelky (synovectomie). Dojde-li k infekci
v okoli osteosyntézy, mizeme dle stavu zhojeni kosti pristoupit k odstranéni osteosyntetického
materialu. V malém procentu pripadi dochazi k celotélovym septickym komplikacim, které
ohrozuji Zivot pacienta a mohou v krajnim pripadé koncit i chirurgickym snesenim (amputaci)
postizené koncetiny.

4. zchudnuti a zkraceni svalG, Slach a ztuhnuti kloubu: na zakladé klidového postaveni
koncetiny v ramci hojiciho procesu. Po probéhlém zanétu se v kloubu mohou tvorit sristy
omezujici pohyb. Tato komplikace si vyzada rehabilitacni cvi¢eni k obnové hybnosti.

Prognéza
Po provedeni tohoto vykonu muze dojit k odeznéni zanétu a tim k vyléceni. Dal$i mozZnosti je

pokracovani zanétu. V tomto pripadé pristupujeme ke zméné antibiotik a event. k synovectomii.

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

Ve vasem pripadé byly vylerpany moznosti konzervativni terapie, proto je indikovano operacni
feseni. U zanétld vysoce aktivnich, u pacientl oslabenych nebo u téch se sniZenou obranyschopnosti
je metodou volby operacni odstranéni kloubni vystelky - synovectomie.

Udaje o pripadném moZném omezeni v obvyklém zptisobu Zivota a v pracovni schopnosti,
pripadné zmény zdravotni zpusobilosti:
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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 liZzka nasledné péce do nékterého ze zarizeni, které bude nejblize Vasemu
trvalému bydlisti.

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

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 obor( (tzv. konsiliari), ktefi byvaji obcas prizvani k lizku pacienta. Tyka se
dietnich opatreni, pohybového rezimu a rehabilitace. Pri 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 pred opusténim
nemocnice prostudujte a dotazy predneste svému osetrujicimu lékari.

Komplikace pri a po operaci se mohou objevit i pres nasi maximalni moZnou snahu jim zabranit.
Vétsina komplikaci je vsak reSitelnych. Tato informace jisté nem(ze byt vycerpavajici. Ptejte se
proto, prosim, svého osetrujiciho lékare nebo operatéra na vsSechno, co Vas ve vztahu
k planovanému operacnimu vykonu jesté zajima. | sebelépe provedenym vykonem nelze splnit
nerealisticka oCekavani. Prosim, ptejte se na viechno, co se Vam zda dulezité!

Prohlasuji, Ze mi byl naleZité objasnén divod, piredpokladany prospéch, nasledky i mozna rizika
a komplikace planovaného vykonu a dale zpasob jeho provedeni a moZné alternativy. Mél(a)
jsem moznost zeptat se |ékare na vSe, co mé ve vztahu k planovanému vykonu zajima a
obdrzel(a) jsem vysvétleni, kterému jsem porozumél(a). S provedenim vysSe 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.

Souhlasim s respektovanim vsSech doporuceni a rad, které mi byly poskytnuty za ucelem co
nejlepsiho vysledku lécby. PFi nedodrZeni rad a doporuceni prebiram plnou odpovédnost za svij
zdravotni stav.

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

Datum: Podpis pacienta
(zakonného zastupce)




