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Cévní onemocnění mozku – spontánní intracerebrální krvácení
 (Informovaný souhlas pacienta)


Štítek pacienta:      

Vážená paní, vážený pane, 

vítáme Vás na Neurochirurgické klinice Fakultní nemocnice Brno, pracoviště Bohunice a děkujeme za projevenou důvěru. V tomto informovaném souhlasu bychom Vás rádi seznámili s onemocněním, pro které jste hospitalizován(a), jeho diagnostikou, možnostmi léčby a komplikacemi, které mohou nastat.

Charakter onemocnění

Spontánní intracerebrální krvácení tvoří asi 20% cévních mozkových příhod. Vznikají u pacientů s nedostatečně kompenzovanou hypertenzí (vysokým krevním tlakem) nebo u pacientů s poruchou srážlivosti krve ( onemocnění jater, nadužívání warfarinu, alkoholismus). Krvácení vzniká s četností 20 případů na 100 000 obyvatel a rok a úmrtnost na toto krvácení se pohybuje okolo 40%. Prognóza pacientů závisí na velikosti krvácení, jeho uložení, věku pacienta a na tíži dalších přidružených onemocněních. Krvácení se projeví například náhlou poruchou hybnosti levo- nebo pravostranných končetin, poruchou vědomí různé tíže,  poruchou řeči, bolestí hlavy, zmateností, stáčením očních bulbů, poklesem ústního koutku.

Pacient je dopraven nejčastěji sanitním vozem do nemocnice na oddělení urgentního příjmu, neurologické nebo interní oddělení. Přesná diagnóza se stanoví pomocí CT vyšetření,  pokud toto prokáže krvácení uvnitř mozkové tkáně, ošetřující lékař se spojí telefonicky s neurochirurgem a tento ve vhodných případech (asi 10%) může indikovat chirurgickou léčbu krvácení.
Léčba 

Cílem neurochirurgické léčby je zmenšení objemu krvácení a tím zlepšit prognózu nejen přežití, ale i zmírnění trvalých následků, urychlení rehabilitace a zkrácení celkové doby hospitalizace. Operace se provádí buď otevřeným výkonem, kdy se vytvoří širší přístup do nitrolební nebo stereotakticky, kdy se pomocí kovového rámu a CT krvácení přesně zaměří a provede se punkce s odsátím části krvácení. Za úspěch operace je považováno zmenšení krvácení alespoň o 50%. Pokud CT kontrola 24 nebo 48hodin po operaci prokáže dostatečnou redukci krvácení, je pacient přeložen k pokračování konzervativní léčby a rehabilitace na neurologické nebo interní lůžko spádové nemocnice .
Možné komplikace

I přes moderní diagnostické a léčebné postupy odpovídající evropským standardům, může dojít ke komplikacím, které mohou mít za následek neúspěch léčby, poškození pacienta i smrt. Proto je typ léčby vždy volen zcela individuálně, aby rizika byla co nejnižší v porovnáním s přirozeným průběhem onemocnění. 
Komplikace spojené s přirozeným průběhem onemocnění tj. bez léčby

· opakované nebo pokračující krvácení může natolik zvětšit objem hematomu, že vysoký tlak v nitrolebí zastaví průtok krve mozkem a dochází k nenapravitelným trvalým následkům ( ochrnutí končetin, poruchy řeči, ztráta osobnosti) nebo i smrti.
· otok vznikající v okolí původního krvácení může vést ke stejným následkům jako opakované nebo pokračující krvácení.

· trombembolická komplikace jako následek nutné imobilizace v prvních  hodinách   nebo dnech po krvácení. 
Komplikace spojené s chirurgickou léčbou
· mozková mrtvice v oblasti operovaného krvácení s následným bezvědomím, ochrnutím končetin nebo poruchou řeči 
· krvácení  ze sklerotických cév během operace s nutností aplikace krevních převodů
· porucha hojení operační rány (prosak mozkomíšního moku, krvácení pod kůži a nad   nebo pod tvrdou plenu mozkovou, infekce rány), s nutností opakovaných převazů, punkcí jehlou, zavedením drenáže likvoru, aplikací antibiotik nebo operační revize
· komplikace celkové anestézie (srdeční nebo mozková mrtvice, proniknutí vzduchu   nebo krve do dutiny hrudní)

schválil: doc. MUDr. Martin Smrčka, Ph.D.



zpracoval: MUDr. Vilém Juráň
Pacient  potvrzuje  svým  podpisem, že  byl seznámen  s povahou  onemocnění,  jeho diagnostikou, možnostmi léčby a riziky možných komplikací.

Bylo mi umožněno položit informujícímu lékaři jakýkoliv dotaz ohledně mého onemocnění a všeho s tím souvisejícího. Byly mi poskytnuty veškeré další požadované informace a na dotazy jsem dostal uspokojivou odpověď a všemu jsem porozuměl. 

Datum:…………………………..……………                                    


Podpis pacienta: ………………………………

Podpis lékaře:………………………………….

Podpis sestry (svědka):……………………….. 
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