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Příloha k informovanému souhlasu
Necílená jaterní biopsie
s plánovaným výkonem: ……………………………….……………………………............................…

Indikace vyšetření, popis metody

      Ve Vašem případě na základě zhodnocení  Vašich obtíží, laboratorních ukazatelů, popřípadě z důvodu průběžné kontroly Vašeho jaterního onemocnění, bylo indikované provedení jaterní biopsie. Jedná se o invazivní vyšetření, při kterém je v místním znecitlivění kůže odebrán punkční jehlou vzorek jaterní tkáně.
     Vyšetření se provádí vleže na zádech s horními končetinami pod hlavou. Vhodné místo k provedení odběru jaterní tkáně je vyhledáno ultrazvukovou sondou, nebo poklepem a nachází se obvykle v 6.  mezižebří na pravé straně hrudníku. Toto místo je umrtveno lokálním anestetikem, proveden krátký (asi 3mm) řez kůže a punkční jehla s nasazenou podtlakovou stříkačkou je zavedena do podkoží. Následně jste vyzván/a abyste částečně vydechl/a a nedýchal/a. Následuje krátký, rychlý  pohyb punkční jehly, odebírající vzorek jaterní tkáně. Sám odběr tkáně je nebolestivý, mírně bolestivá může být stěna  hrudníku. Po provedení biopsie je místo vpichu zalepeno několika tampony, pacient je uložen na pravý bok, který je podložen tuhým koženým polštářem. S takto vytvořenou tlakovou tamponádou pacient leží dvě hodiny. Následuje 24 hodinový klid na lůžku. Po provedení jaterní biopsie Vám bude pravidelně měřen krevní tlak a tepová frekvence a budou provedeny odběry vzorků krve  k vyšetření krevního obrazu. Tato opatřené jsou prováděna za účelem vyloučení krvácivé komplikace. V některých případech je navíc prováděno ultrazvukové vyšetření jater. Ve většině případů budete po 24 hodinách propuštěn/a domů.
Komplikace:

     Po provedení jaterní biopsie můžete pociťovat bolestivost v místě vpichu. Můžete dostávat léky, tlumící bolest. Může dojít k poranění bránice a bráničního nervu, které se projevuje bolestivostí pravého ramene. Bolest většinou odezní do druhého dne. Taktéž můžete pociťovat bolestivost při nádechu v místě vpichu do úplného zhojení punkčního kanálu. Nejzávažnější komplikací je krvácení z jater do dutiny břišní, které se vyskytuje v asi 1% výkonů. Jen vzácně si tato komplikace vyžádá chirurgický zákrok, ve většině případů je krvácení zvládnuto konzervativně. Velmi vzácně může dojít k poranění pohrudnice a plic se vznikem pneumotoraxu, nebo poranění žlučových cest. Tyto komplikace si také mohou vyžádat chirurgický výkon.

Příprava před vyšetřením: 
    Výkon se provádí nalačno, za hospitalizace. Poslední jídlo před půlnocí, ráno maximálně 3 hodiny před vyšetřením malé množství tekutin (2dcl). K provedení jaterní biopsie je nezbytné mít vyšetřen krevní obraz a krevní srážlivost. Bez znalosti těchto výsledků nelze vyšetření provést. Výsledky nesmí být starší než týden.
     Riziko krvácivé komplikace zvyšují některé léky.  Proto prosím proberte s odesílajícím i vyšetřujícím lékařem všechny léky, které aktuálně užíváte. Některé léky zvyšující riziko krvácení je třeba před vyšetřením přechodně vysadit. Vysazení léků konzultujte vždy s odesílajícím/ošetřujícím lékařem

Kyselina acetylosalicylová (Anopyrin, Acylpirin), Clopidogrel (Plavix, Zyllt), Ticlopidin (Ticlid, Apo-Tic, Apotic, Tagren) – vysadit  7 dní před vyšetřením.
Dabigatran (Pradaxa), Rivaroxaban (Xarelto) – vysadit 2 dny před vyšetřením.

Indobufen (Ibustrin) – vysadit 1 den před vyšetřením.

Nízkomolekulární heparin (Fraxiparine, Clexane, Fragmin) – poslední dávku aplikovat večer před výkonem (musí být odstup minimálně 8 hodin před prováděným výkonem).
Warfarin (Lawarin) – vysadit většinou 5-7 dní před výkonem a případně adekvátně nahradit.
Alternativní vyšetření 

     Informace získané přímým vyšetřením vzorku jaterní tkáně nelze plně nahradit neinvazivními metodami. Alternativou provedení necílené jaterní biopsie je odběr tkáně cestou jaterních žil sondovaných z vnitřní jugulární žíly na krku za použití speciálního angiologického instrumentária - transjugulární jaterní biopsie. Tento postup je využíván u pacientů s těžkou poruchou krevní srážlivosti a je zatížen radiačním zářením. Druhou možností je odběr vzorku jaterní tkáně při operaci. 
Možná omezení v obvyklém způsobu života a v pracovní schopnosti po poskytnutí příslušných zdravotních služeb a  případné změny zdravotní způsobilosti 
     Po provedení jaterní biopsie můžete pociťovat bolestivost v místě vpichu. Můžete dostávat léky, tlumící bolest. Po vyšetření budete muset minimálně 2 hodiny ležet na pravém boku, a dále, dle ordinace lékaře, zachovat klid na lůžku. Po kontrole krevního obrazu budete moci vstát z postele. Pokud nebudou po výkonu komplikace budete moci večer v den výkonu jíst, tekutiny budete moci pít za dvě hodiny po biopsii. Domů budete obvykle propuštěn den po vyšetření. Můžete pociťovat bolestivost při nádechu v místě vpichu do úplného zhojení punkčního kanálu. 

     Údaje o léčebném režimu a preventivních opatřeních, která jsou vhodná, a o poskytnutí dalších zdravotních služeb

     V případě výskytu komplikací budou provedeny veškeré další potřebné a neodkladné výkony. Ve vybraných případech si může jaterní biopsie vyžádat změny léčebného režimu a preventivních opatření (několikadenní hospitalizace, krevní transfůze, CT vyšetření). Případné komplikace jaterní biopsie (bolesti, krvácení)  jsou zpravidla řešeny konzervativně, ale mohou si vyžádat i nutnost chirurgické (operační) léčby.
Rizikové léky a doba posledního užití: ……………………………………………………………………..
Informujte nás prosím o případných alergiích a chronických onemocněních
Alergie: …………………………………              Chronické nemoci…………………………………………………
Těhotenství      Ano / Ne          Kardiostimulátor/defibrilátor      Ano / Ne        Umělá srdeční chlopeň Ano / Ne

Prohlašuji, že jsem četl/a přílohu k informovanému souhlasu, poučení rozumím a měl/a jsem možnost  zeptat se na vše co považuji za podstatné.
Datum:…………………..
………………………………………………………..                                            .........................................................

Podpis pacienta nebo zákonného zástupce (uveďte vztah k pacientovi)                       Podpis lékaře

* vyberte jednu možnost
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