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PRILOHA K INFORMOVANEMU SOUHLASU
OPERACE PANVE

Ugel, povaha, predpokladany prospéch, nasledky a mozna rizika planovaného zdravotniho vykonu:
Operace panve po Uraze ma zajistit stabilitu zlomeniny, obnovit anatomické poméry pro spravnou funkci kloub(
a pohyb dolnich konéetin a zajistit tak brzkou vertikalizaci spojenou s rehabilitaci. Zlomeniny mohou byt sdruzeny
s dalSimi poranénimi panevnich organl, které Vas mohou bezprostfedné ohrozit na Zivoté a vést ke
komplikacim, jako je Zilni a tepenné krvaceni, poranéni stfeva, poranéni mocového ¢i pohlavniho ustroji,
poranéni nerv(l. Urazy panve mohou vést i k trvale invalidizujicim nasledkdm. Operace spogiva v proniknuti,
obvykle vetSi operaéni ranou, k poranénym panevnim kostem, jejich repozici a udrZzeni ve spravné poloze do
zhojeni pomoci dlah a Sroubl. Operaci je nékdy nutné provést neprodlené, jindy je ji mozno odlozit. Operaci je
v urcitych pfipadech, zvlast v urgentnich situacich provést miniinvazivné zevnim fixatérem s navrtanim Sroubu
do panevnich kosti a po reponovani zlomeniny spojeni Sroubl kovovym ramem pfed bfichem, fixatér se ponecha
do zhojeni ¢i jde o feSeni pfechodné a nasleduje definitivni operace. V akutnim stavu se k sevieni panevniho
kruhu maze pouzit panevni svorka, téz jako do¢asné reseni.

Rizika jsou operacni a pooperacni. Operacni rizika: vétsi az velké krevni ztraty, s nutnosti transfuzi a podavani
jinych 1€kl na stavéni krvaceni. MGze dojit k nestabilité krevniho obéhu, srde¢nim komplikacim, mdze dojit k
zastavé srdec¢ni Cinnosti s nutnou resuscitaci, kardiostimulaci. Také mGze dojit k mozkové ischemii (poruse
prokrveni mozku) s neurologickymi nasledky. PFi operaci na panvi mize dojit k poSkozeni cév vedouci k Zilnimu
a tepennému krvaceni, poranéni stfeva, poranéni mocCového a pohlavniho Ustroji a poranéni nervad, jez
v kone¢ném vysledkim mohou vést i k trvale invalidizujicim nasledkim a v extrémnim pfipadé i smrti. Tésné po
operaci nebo v nasledujicich dnech muze dojit k psychickym komplikacim, které si mohou vyzadat péci
psychiatra.

Pooperac¢ni komplikace mohou byt: vétSi krvaceni do drénl s nasledky, jak jsou popsany vySe, s moznym
rozvojem trombdzy velkych zil dolnich konéetin, a pfipadnou embolii plicni. Tézky prabéh plicni embolie mlze
vést k umrti. Léky, které po operaci davame jako prevenci téchto trombotickych komplikaci, mohou vést k
poopera¢nimu krvaceni, s moznou nutnosti revizni operace. V poopera¢nim prabéhu se mohou objevit i srdeéni
nebo mozkové komplikace, s moznosti trvalych nasledku. Dale mGze dojit k infekci v operaéni rané, s nutnosti
uzivat antibiotika ve vysokych davkach a s moznosti dalSich operaci. Takova infekce mlze vést az k nutnosti
revizni operace a vyjmuti osteosyntetického materialu. Opozdéni hojeni operacni rany si také mize vyzadat
operacni revizi. Operacni revize je také nékdy potfebna pfi zhorSeni neurologického nalezu na koncetinach nebo
pfi selhani montaze ¢&i rozvoji infekénich komplikaci.

Alternativa planovaného vykonu, moznost zvolit si jednu z alternativ: konzervativni 1é€eni 1éky od bolesti,
fyzikalni lécbou ¢&i zavedeni skeletalni trakce — jez vSak nenapravi anatomické poméry k puvodnimu stavu a
mlze vést ke zhojeni zlomenin panve v nespravném, neanatomickém postaveni, jez vede k poruse funkce
kyc€elnich kloubU, zhorSeni neurologického nalezu a tim k poruse funkce dolnich koncetin, a pfi event. zhorseni
celkového interniho stavu nebo mistniho nalezu muze byt operace v budoucnosti nemozna.

Mozna omezeni v obvyklém zplsobu Zivota a v pracovni schopnosti po provedeni pfislu§ného
zdravotniho vykonu a pfipadné zmény zdravotni zplsobilosti: po operaci panve mlze byt omezena hybnost
dolnich kondetin, v nékterych pfipadech je po operaci omezena vertikalizace. Neni vhodna trvala velka zatéz
patefe a dolnich koncetin. Po néjakou dobu muzZe byt nutné odlehéovat koncetiny bud berlich nebo na na
voziku. PFi neurologickém nalezu na kon&etinach nutnost uzivani voziku, nebo rezim jen na lzku, a dlouhodoba
rehabilitacni péce.

Udaje o lééebném rezimu a preventivnich opatienich, ktera jsou vhodna, o provedeni kontrolnich
zdravotnich vykon(: po operaci je nutné rehabilitacné zvladnout Ukony, jako sezeni a chlize, asi 3 mésice je
nutné zasadni odlehceni. Kontrola je za 1 mésic od operace v ur€itych pfipadech i dfive, nasledné zpravidla
kazdy mésic do pul roku od operace, dale za 6 mésicl a pak kazdych 1-5 let dle stavu pacienta.
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Po operaci je také nutné asi 5 tydnl brat prevenci proti trombdze, v injekéni nebo tabletové formé, s kontrolnimi
krevnimi odbéry. V pfipadé zavazného neurologického nalezu je mozny pohyb jen na voziku, nebo reZim jen na
I0Zku, a dlouhodoba rehabilitaéni péce.

Cetl: oo VBrn&dne:...........ooeeeeeiiiiinn,
jméno pacienta (zakonného zastupce)

Podpis: ..o
pacient (zakonny zastupce)
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