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Informovany souhlas pacienta (tky) s vykonem

HTO - KOREKCNi OSTEOTOMIE V OBLASTI KOLENE

Jméno pacienta:

Datum narozeni:

Prijimajici lékar:

Vazena pani, vazeny pane,

rozhodl (a) jste se podrobit chirurgickému zakroku. Pred touto operaci budete osetfujicim 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.

CO JE KOREKCNi OSTEOTOMIE - DALE JEN HTO

Funkce Vaseho kolenniho kloubu je omezena, pohyby a zatizeni jsou bolestivé nebo pri artroskopii
Vaseho kolene bylo prokazano postizeni jedné cCasti kolene spojené s vychylenim osy kolene.
Divodem je opotrebeni kolenniho kloubu - artréza. Medikamentosni lé¢ba a ostatni léCebné
prostredky davaji nadéji na ulevu od obtizi, ale problém - artrézu - neresi.

CiL LECENI

Korekéni osteotomie v oblasti kolena, ktera ma za ukol zménit rozlozeni zatéze kolenniho kloubu
pomoci zmény osy zatéze a tim obnovit funkci k béznym dennim cinnostem. Operacni lécbu nelze
provést, pokud je pritomno infekéni onemocnéni nebo lokalni infekce, zavazné neuromuskularni
nebo cévni onemocnéni, alergie na kov, zavazné interni onemocnéni limitujici moznosti anestesie a
pokud neni mozné ocekavat adekvatni spolupraci pacienta. Nutné je zdiraznéni SPATNEHO HOJENI
HTO U KURAKU!

ZPUSOBY PROVEDENi HTO

V soucasné dobé existuji dvé zakladni mozZnosti zmény osy:

1. vytéti klinu kosti - rychlejsi hojeni za cenu zkraceni koncetiny a neni zcela presné dany Ghel

2. rozevreni klinu - k uréeni korekce se pouziva mobilni rtg pristroj, pomoci kterého presné urcime
potfebnou osu a nasledné se toto ,nové“ postaveni fixuje pevnou, stabilni dlahou. Ve vétsiné

pripadd je nutné vznikly volny prostor vyplnit kosti z kostni banky nebo vlastni z lopaty kosti
kycelni.

REZIM PACIENTA PRED VYKONEM
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Komplexni predoperacni priprava zahrnuje:

Krevni odbéry - béhem operace muze dochazet ke krevnim ztratam, které by mohlo byt potfeba
kryt krevnim prevodem.

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.

SniZeni hmotnosti - nadvaha znamena rychlejsi opotrebeni kloubniho systému.

Predoperacni interni vysetreni - HTO je stfedné rozsahly operacni vykon, a proto je treba cca 1-2
tydny pred operaci navstivit Vaseho praktického lékare, ktery provede predoperacni vysetreni
rozsahu dle Vaseho zdravotniho stavu. Je velmi dllezité, abyste v den operace od pulnoci nic
nejedli, nepili ani nekourili.

POSTUP PROVADENI VYKONU

Anestesie - o zplsobu anestesie rozhoduje specializovany lékaf - anestesiolog.

Preriznuti holenni kosti tésné pod kolenem s rozklopenim kosti tak, aby bylo dosazeno planované
zmény osy koncetiny (laicky receno z kolena do ,,0“ udélat koleno do , X*, event. obracené). Vznikly
defekt kosti je vyplnén kostnimi Stépy z kostni banky.

Béhem operacniho vykonu je vyrovnana osa kolenniho kloubu. Po zasiti rany odvadi nahromadénou
krev drenaz do odsavné lahve. Operovana koncetina je po vykonu ulozena ve zvysené poloze.

MOZNE KOMPLIKACE

VSechny operace v sob& nesou potencionalni riziko, z toho diivodu musi byt pripadné vyhody peclivé
zvazeny. Nékteré komplikace souvisi primo s konkrétnim operac¢nim zakrokem a nékteré jsou
spojeny s Vasim zdravotnim stavem. Potencionalni komplikace pro Vase télo pri jakékoliv operaci
zahrnuji: riziko anestesie, krvaceni, infekce, krevni sraZeniny, pripadné umrti.

operacni komplikace:

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

- mozné je poranéni nervd, i pfi okamzZitém feseni - seSitim nerovového vlakna, mize dojit i
k trvalym nasledkim

- zlomenina kosti - Fesi se stabilizaci kovovymi dlahami

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

pooperacni komplikace:

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

- infekty v oblasti rany, pri tézsich formach muze dojit i k odstranéni implantované dlahy.

- tvorba trombu (krevnich sraZenin), které vedou k uzavéru cév - plicni embolizace. Faktory,
které mohou zvétsit riziko trombozy, jsou: predchozi trombdza, nador, méstnava srdecni
vada, prujem, horecka, Zloutenka, snizena funkce stitné Zlazy, nemoc jater, podvyziva,
vyssi vek, porucha krvacivosti, krecové Zzily (varixy)

- artréza je onemocnéni, které i po vyrovnani osy pokracuje a i pres tento operacni vykon JE
V BUDOUCNU PREDPOKLAD NUTNOSTI IMPLANTACE TEP KOLENE (UMELEHO KOLENE)

- uvolnéni dlahy event. jeji poskozeni (prasknuti), nasleduje jeji vyména

Prevence nejcastéjsich komplikaci:

Trombéza - nizkomolekularni Heparin je podavan injekéné pod kuzi bricha v den pred operaci a
nasledné prvni pooperacni den 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.
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.

REZIM PACIENTA PO PROVEDENi VYKONU
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Pooperacni lécba a rekonvalescence navazuje bezprostfedné na operacni vykon. Okamzité po
operaci budete prevezeni na dospavaci pokoj. Po stabilizaci celkového stavu budete prestéhovani na
standardni pokoj ortopedického oddéleni. Jiz od 1. pooperacniho dne probiha rehabilitace - stoj,
nacvik chize o berlich se zatézi 1/3 - 1/2 vahy operované koncetiny - to vSe s dopomoci
rehabilitanich pracovnikd. Ti Vam soucasné poradi jaka vybaveni budete potfebovat doma. PopiSi
Vam rovnéz bezpecné postupy pfi rlznych télesnych aktivitach. Ukazi Vam jak se posadit, pouzivat
berle, lehnout a vstat z postele, jak nastupovat do auta atd.

Priblizné 6-7 dni po operaci, v zavislosti na tom jak rychle se operacni rana hoji, budete
propustén(a) a po cca 12 - 14 dnech se odstranuji stehy. Pri problematickém internim stavu anebo
pri nezvladnuti ¢asné rehabilitacni faze je mozné doléceni na specializovanych oddélenich.

Po propusténi z nemocnice budete nadale dodrzovat nize popsana opatreni.

pohybové a cvi¢ebni doporuceni:

Postupné zvysujte svou pohybovou aktivitu. Méli byste s pomoci berli postupné zvysovat zatéz.
Obvykle plné zatéZe jsou pacienti schopni za 3 mésice. Celkové se kost plné prohoji za 1-1,5 roku,
kdy je doporucené odstranit fixacni dlahu.

pooperacni vysetreni:

Priblizné za 6 tydnU po operaci bude provedeno kontrolni vySetfeni véetné rentgenovych snimku.
Lékar zhodnoti Vas stav, doporuéi Vam postupné zvySovat zatéz na Vasi koncetinu, stale vsak budete
potrebovat berle. 3 mésice po operaci by méla byt schopna koncetina plné zatéze. Pacient by mél
byt schopen chiize bez berli a navratu ke véem béZnym aktivitam. Navrat do prace je individualni
zalezitosti, v zavislosti na rychlosti uzdravovani, obtiznosti prace, typu operace atd. cca 2-3 mésice.
Dalsi sledovani po 6 meésicich a nasledné rok od operace s RTG operovaného kloubu, kdy se
naplanuje odstranéni kovové dlahy a $roubd.

UPOZORNENi PRO VSECHNY PACIENTY S HTO

Tato operace je provadéna u ,,aktivnich® pacientl a na dobu minimalné cca 8-10 let by méla oddalit
nutnost implantace TEP kolene. Po operaci je moznost navratu i ke sportovnim aktivitam.

Dlouhodobé opatreni a rady
Adekvatni pohybovy rezim a udrzeni spravné hmotnosti je predpokladem Vasi dlouhodobé
spokojenosti s operacnim vykonem a moznosti odlozeni definitivniho feseni - TEP co mozna nejdéle.

Prohlasuji, Ze mi byl nalezité objasnén dlivod, 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
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 vykonl 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)




