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Identifikaéni Stitek pacienta

INFORMOVANY SOUHLAS
MYOMEKTOMIE

Vazend pacientko, rozhodla jste se podrobit chirurgickému zakroku. Pred touto operaci budete osetfujicim Iékarem
podrobné informovéna o povaze a zplsobu provedeni operace a 0 moznych pooperacnich komplikacich a nasledcich.
Tento material by VAdm mél podat zakladni informaci o planované operaci.

CO JE TO MYOMEKTOMIE?

Myomektomie znamena operacni odstranéni déloznich myoma.
Myomy jsou nezhoubné Gtvary vyristajici z délozni svaloviny,
které mohou komplikovat téhotenstvi nebo zpUsobovat
abnormalni délozni krvaceni ¢i bolest. Operaci provadime
laparoskopicky, to je endoskopickd metoda, pfi které jsou
operacni nastroje a kamera zavedeny do dutiny bfiSni pfes malé
fezy na bfise. V pfipadé, Ze tento pfistup neni technicky mozny,
pak je volen fez v podbriSku a operace je provddéna na oteviené
dutiné bfisni (laparotomie) — vyhodou otevieného pfistupu je
dobra prehlednost operacniho pole a dostupnost operovanych
organll; nevyhodou je vétsi pooperacni bolestivost, delsi doba rekonvalescence a horsi kosmeticky efekt (jizva).

JAKY JE REZIM PACIENTA PRED VYKONEM?

Na oddéleni budete pfijata den pred operaci, kdy Vdm bude podana stfevni pfiprava (klysma) a léky zabranujici
nadmérnému srazeni krve. Od pllnoci jiz nesmite jist a koufit. Rdno od 6:00 nepijte. Pfed operaci se prevlecete do
operacni kosile a budou Vam zabanddzovany dolni koncetiny. Kvykonu jsou v nékterych pfipadech podavana
antibiotika. Vykon probéhne v celkové anestezii, o jejim postupu Vas bude informovat anesteziolog.

POPIS OPERACE:

Pro podani celkové anestezie je nutné pred operaci zavést Zilni kanylu na ruce. Vlastni operace se provadi vleZze v poloze
na zadech. Nejprve je provedena desinfekce operacniho pole a do moc¢ového méchyre je zaveden katetr, poté je pomoci
malého fezu v okoli pupku zavedena kamera do dutiny bfiSni a nasledné pomoci malych fezd (cca 0,5 — 1,5 cm)
v podbfrisku jsou vytvoreny porty pro zavedeni operacnich nastrojd. V pripadé laparotomie je dutina bfisSni oteviena
pomoci pricného fezu nad stydkou sponou dlouhého 15-20 cm (jako pfi cisafském fezu), jen vyjimecné je nutné zvolit
svisly fez od pupku dold. BEhem operace se nafizne sténa délohy, odstrani se myom a sténa délohy se opét zasije
dlouhodobé vstifebatelnym stehem. Odebrana tkan se zasild na histologické vySetfeni. Na zavér vykonu se z dutiny
brisni vyvede drén ke kontrole krvaceni a zasiji se mista fez(i na klzi. Operace trva zhruba 1 aZ 3 hodiny podle poctu,
umisténi a velikosti myoma.

ALTERNATIVNi POSTUP:

Alternativou myomektomie je odstranéni celé délohy nebo jeji prevainé ¢asti, vtomto pripadé je ale jiz vylouceno
jakékoliv dalsi téhotenstvi. V nékterych pfipadech je moZina dlouhodobd hormonalni |écba, kterd vede ke zmirnéni
pfiznakd, ale myomy neodstrani.

KOMPLIKACE A RIZIKA SPOJENA S OPERACI:

Zadné pracovidté ani lékaf Vam nem(Ze zarudit idedlni a nekomplikovany pribé&h operace. Nadi Iékati a o3ettujici
personal se maximalné snazi zabranit komplikacim a minimalizovat rizika jejich vzniku. Nékteré komplikace si mohou
vyzadat provedeni dalSich operaci nebo prodlouZit dobu hospitalizace a IéCby.



Myomektomie mUze byt komplikovana vétsi krevni ztratou s nutnosti podavani transfuzi krevnich derivat(. Pfi operaci
mzZe zcela vyjimecné dojit k neimysinému poranéni okolnich organli — mocového méchyre, mocovodui nebo stfevnich
klicek. Kazda operace v dutiné bfisni mlze vést k tvorbé pooperacnich sristl. Pooperacni infekéni komplikace jsou
vzacné, pokud se jedna o laparoskopicky vykon; v pfipadé oteviené operace mulze dojit k rozvoji infekce v misté
operacni rany, kterd se vyskytuje s pravdépodobnosti 2—-3 %.

K obecnym riziklim vSech operacnich vykon( patti rozvoj Zilni trombdzy (tvorba srazenin v cévnim recisti) s naslednou
embolii (uzavieni cévy srazeninou, nejcastéji v plicich), proto Vdm budou po celou dobu hospitalizace preventivné
poddavany léky zabranujici nadmérnému srazeni krve. Alergické reakce na podané Iéky nebo desinfekéni prostfedky jsou
velmi vzacné, ale nelze je vyloucit. O komplikacich celkové anestezie Vas bude informovat anesteziolog.

JAKY JE REZIM PACIENTA PO OPERACI:

Po operaci budete prevezena zpét na oddéleni a budou Vam pravidelné monitorovany Zivotni funkce minimalné po
dobu osmi hodin. Nékteré pacientky mohou byt pfechodné umistény na oddéleni ARO. Prvni vstdvani po operaci bude
probihat se sestfickou, do té doby sama nevstavejte! Pooperacni bolest byva stfedni, vyjimecné silnga, ale Ize ji Uspésné
tlumit podavanim 1éka proti bolesti. Mocova cévka se zpravidla odstranuje prvni den po operaci; drén se odstranuje ve
chvili, kdy prestane odvadét, vétsinou prvni nebo druhy pooperacéni den —vzdy ale zalezi na konkrétnim stavu pacientky.
O vSem vas bude vcas informovat Vas osetfujici Iékaf na ranni vizité. Pit mUZete zadit jiz 2 hodiny po operaci a navrat
k normalni stravé jako pred operaci probéhne, jakmile to Vas stav dovoli. VétSina pacientek po této operaci

gynekologicky nekrvaci. Pfi nekomplikovaném prlibéhu jsou pacientky propoustény 4. nebo 5. pooperacni den.

PREDPOKLADANA OMEZENiI A DOPORUCENI PO OPERACI:

Po opusténi nemocnice dodrzujte pokyny Iékafe a oSetfujiciho personalu.

Na kontrolu ke svému ambulantnimu gynekologovi se dostavte do 14 dn( od propusténi. Dva tydny se nekoupejte, jen
sprchujte. Stehy vypadnou samy po cca 2 az 3 tydnech. Po dobu 4-6 tydna dodrzZujte fyzicky klid a zdrZte se pohlavniho
styku. Navrat k béZznym aktivitdm jako je napftiklad sport apod. je mozny za 4-8 tydnu po operaci. Pracovni neschopnost
zavisi na charakteru povolani a obvykle trva 4-8 tydnl. Délka omezeni a pracovni neschopnosti se Fidi narocnosti
operace, dle velikosti, po¢tu a umisténi myom — konkrétni doporuceni Vam upresni operatér po operaci. Téhotenstvi
se doporucuje planovat nejdfive za 6 mésicli od operace!

Podpis Iékare, ktery pouceni provedl: e bt st st ean

PROHLASENI PACIENTA:

Podpisem tohoto dokumentu prohlasuji, Ze mi byl naleZité objasnén dlvod operace, zpUsob jejiho provedeni a byla
jsem obeznamena s moznymi komplikacemi a alternativami vykonu. Méla jsem moznost klast dopliujici otdzky a tyto
mi byly lékafem osobné a srozumitelné vysvétleny. Informacim rozumim a jsem si védoma moznych komplikaci a
omezeni v bézném zplsobu Zivota a pracovni neschopnosti po operaci. Zaroven stvrzuji, Ze jsem podala pravdivé
informace o svém zdravotnim stavu. Nezamlcéela jsem Zadné skutecnosti, které by mohly mit vliv na provadény vykon.

SOUHLASIM S PLANOVANYM OPERACNIM VYKONEM.

Soucasné prohlasuji, Ze v pfipadé vyskytu neocekdvanych komplikaci, vyZadujicich neodkladné provedeni dalSich
zakrokl nutnych k zachrané mého Zivota nebo zdravi souhlasim s tim, aby byly provedeny veskeré dalsi potiebné a
neodkladné vykony nutné k zachrané mého Zivota nebo zdravi.

V Ceském Krumlove, dne: ...ceeeeeeeeeeveereseeeeess

Podpis pacienta nebo jeho zAkonNNEho ZASTUPCE: e e st s b

V pripadé, Zze pacient neni schopen udélit pisemny souhlas s vykonem:
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