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Priloha k informovanému souhlasu
s planovanym vykonem

Vnitrni uretrotomie - OTIS

Ugel, povaha, predpokladany prospéch

VysSetfenim jsme u Vas zjistili zuZeni v oblasti zevniho usti moCové trubice a na zakladé toho byla
indikovana uretrotomie podle Otise.

Vnitini uretrotomie:
Jedna se o vykon, pfi kterém pomoci specialné konstruovaného noze protneme mocovou trubici a
zvétSime jeji vnitini primeér.

Jaky je duvod (indikace) tohoto vykonu:
Operace je indikovana u pacientu, kde bylo zjisténo zUzeni (striktura) mocové trubice, opakované
zanéty mocovych cest apod.

Alternativa navrhovanych zdravotnich sluzeb, moznost zvolit si jednu z alternativ

Alternativou mlze byt dilatace mocové trubice dilataénimi katétry nebo ,olivkovymi“ sondami.

Jaky je rezim pacienta pired vykonem:

Pokud uzivate I1éky na fedéni krve,antiagregantia (tzn. Anopyrin, Godasal, Trombex,Tagren, Plavix,
Clopidogrel, Brilique, Pradaxa, Xarelto, Eliquis, atd.), mél(a) byste je dle typu léku vysadit 7-10 dni
pfed vykonem, pokud nebude VasSim lékafem stanoveno jinak. V pfipadé, Ze berete antikoagulaéni
IéCbu (tzn. Warfarin, Orfarin, Lawarin, atd.), musi byt tyto Iéky nékolik dni pfed operaci vysazeny a
nahrazeny injekéni formou lé¢by nizkomolekularnim heparinem. Minimalné 6 hodin pfed operaci
nesmite jist ani pit (v praxi plati, ze pokud je VaSe operace planovana na dopoledne, tak od
predchozi pulnoci). OS$etfujiciho Iékafe musite informovat o stavech, které zvySuji riziko operace
samé nebo by mohly mit za nasledek poopera¢ni komplikace nebo neuspokojivy vysledek operace.
Jsou to pfedevsim alergie na Iéky a dezinfekCni prostfedky, krevni choroby, poruchy srazlivosti krve,
zavazné interni (vnitfni) choroby, infekéni choroby v€etné AIDS, uzivané léky, zejména preparaty
snizujici srazlivost krve. Operace by neméla byt provadéna v téhotenstvi, v prvnich dnech
menstruace, pfi sou¢asném zanétu hornich nebo dolnich cest dychacich, obecné pfi jakémkoliv
akutné probihajicim onemocnéni. K hospitalizaci se dostavite s pfedoperacnim vySetienim
(provedeno v rezii obvodniho lékafe, v pfipadé nutnosti doplnéno o dalSi specializovana vySetfeni)
obvykle jeden den pfed vykonem. PFi pfijeti budete pouCen sestrou a oSetfujicim |ékafem o
bezprostfedni pfipravé na operaci — (holeni, hygiena apod.). V pfipadé infekce mocovych cest je
nutno preléceni cestou praktického Iékare, a to jesté pred pfijetim k hospitalizaci.

Jaky je postup pfi provadéni vykonu:
Operace se provadi ve spinalni, nebo celkové anestezii v litotomické poloze (poloha na
zadech s roztazenyma a pokréenyma nohama).
Principem operace je protéti:

u muzl - zevniho usti moCové trubice: nastroj (uretrotom) se zavede do zevniho usti mocové
trubice, nastavi se na potfebny kalibr a v jednom urcitém misté se protne. Zavede se mocova cévka,
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ktera se odstrani v nasledujicim nebo nékolika dalSich dnech.

u zen - mocCoveé trubice v celém pribéhu: nastroj (uretrotom) se zavede mocovou trubici do
méchyfe, nastavi se na potfebny kalibr, na 3 mistech se moCova trubice protne. Po vykonu se
zavede mocovy katetr, ktery se odstrani nasledujici den.

Nasledky a mozna rizika zdravotnich sluzeb

Jako kazdy operacni vykon je i tato operace spojena s rizikem komplikaci. Zde je uveden vycet
nejbéznéjsich, ale i tak ne &asto se vyskytujicich. Nékteré pooperacni komplikace si mohou vynutit i
operacni revizi. Alergicka reakce se muUze vyskytnout na kterékoliv 1éCivo nebo dezinfekéni
prostfedek. Mize mit formu kopfivky, zarudnuti, svédéni kiize, dechovych potizi, nizkého krevniho
tlaku az Sokového stavu. Zanét hlubokych zil mize nastat po jakékoli operaci. Projevi se napétim a
bolesti v lytku, otokem. Pokud se krevni srazenina z takto postizenych Zil uvolni a Zilnim Ffecistém se
dostane do plicnich zil, dojde k tzv. plicni embolii. Pfi velké srazeniné muze dojit ke smrti. Plicni
komplikace (zanét plic a dychacich cest) se objevuji ¢astéji u osob s dfive pfitomnym onemocnénim
plic. Projevi se kaSlem, teplotou, dusnosti, bolestmi v krku. Srdecni komplikace mohou mit podobu
poruch srde¢niho rytmu ¢&i zhor8eni prokrveni srde¢niho svalu (az infarktu myokardu). Mo¢ po
operaci muze byt mimé krvavé zabarvena. Krvaceni u tohoto typu vykonu je minimalni, potfeba
krevnich transfuzi nebyla zaznamenana. S postupem &asu mulze dojit k opétovnému zuzeni
(zejména u muzu) mocové trubice vyzadujici opakovany operac¢ni endoskopicky (pfes mocovou
trubici) vykon, pfipadné je nutno zvolit jinou operaéni taktiku. DalSimi moznymi komplikacemi jsou u
muzl zanéty nadvarlat (IéCi se antibiotiky), otok penisu a skrota (vstfebava se po nékolika dnech),
pistél mocové trubice a divertikl mo¢ové trubice, poranéni, nebo zanét topofivého télesa.

Mozna omezeni v obvyklém zplsobu Zivota a v pracovni schopnosti po poskytnuti
prislusnych zdravotnich sluzeb

Délka hospitalizace je cca 2 dny, v pfipadé komplikaci se pobyt v nemocnici upravuje podle
aktualniho stavu. Po propusténi z nemocnice je vhodné dodrzovat Setfici rezim (ij. bez vétsi fyzické
namahy) jesté po dobu alespori dvou tydnl. Pacient je po propusténi sledovan ambulantné.

V pripadé nejasnosti se obrat'te s dalSimi otazkami na lékare.

Svym podpisem potvrzuiji, Ze jsem byl opakované a srozumitelnou formou o tomto vykonu poucen,
precetl jsem si tento formulaf a rozumim popsanym problémim, stejné tak rozumim i I[é¢ebnému
planu. Jsem také poucen o pfipadnych rizicich a komplikacich spojenych s Ié€bou a potvrzuji své
dobrovolné a svobodné rozhodnuti U€astnit se na tomto zpusobu IéCby.
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