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Souhlas s lécebnym postupem / vykonem
ARTROSKOPIE RAMENNIHO KLOUBU

Jméno a pfijmeni pacienta:

Rodné cislo:

Bydlisté:
Rameno: O pravé O levé
Ucel: O diagnosticky O terapeuticky
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Vazena pani / Vazeny pane,
Na zékladé Vaseho aktualniho zdravotniho stavu Vam byl Iékafem navrzen operacni zakrok, jehoz cilem

je diagnostika a pfipadné odstranéni priciny bolestivosti a omezené hybnosti ramenniho kloubu. Tyto
obtize jsou obvykle zplsobeny poskozenim mékkych tkani kloubu, Slach, svall ¢i kloubni chrupavky.

Ucel a povaha lééebného postupu / vykonu:

Uc¢elem tohoto zakroku je stanoveni diagndzy a rozsahu poskozeni ramenniho kloubu (diagnosticky Gcel)
nebo feseni jiz diagnostikovanych obtiZi (terapeuticky tGcel).

Artroskopie ramenniho kloubu je miniinvazivni endoskopicky operacni vykon umoZnujici vizualizaci
a pfipadné i oSetrfeni dutiny ramenniho kloubu a okolnich struktur (Slach, kloubni chrupavky, pouzdra,
vazl a dalSich nitrokloubnich struktur). Tato technika obvykle vede k mensi pooperacni bolesti, mensim
jizvdm a rychlejsSimu zotaveni ve srovnani s tradi¢ni otevienou operaci.

Prabéh lééebného postupu / vykonu:
Zakrok bude proveden v celkové anestezii nebo svodné anestezii operované koncetiny; k anestezii bude
podepsan samostatny informovany souhlas.

Operace zacina zavedenim kamery skrze drobny fez na predni strané ramena. DalSimi 1-2 malymi fezy (1-
2 cm) se zavadeéji do ramenniho kloubu nastroje k diagnostice poSkozeni kloubu a k oSetfeni nalezu na
nitrokloubnich strukturach (vazy, Slachy, chrupavky a stény kloubu). Po osetfeni nalezu nasleduje vyplach
ramenniho kloubu. Na konci operace se koZni vstupy uzaviou stehy a zakryji se sterilnim krytim.
Operovana koncetina je fixovana v ortéze.
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V pfipadé vétsiho poskozeni Slach rotatorové manzety, které nelze osetfit artroskopicky, mlze byt nutné
rozsiteni opera¢niho vykonu otevienou technikou. Prostfednictvim vétSiho kozniho fezu (6-8 cm
dlouhého) vedeného na predni nebo zevni strané ramenniho kloubu se v takovém pfipadé provede sesiti
odtrzenych sval( pripadné jiny nezbytny zakrok. Po takové operaci se mohou vyskytovat jizvy a pfechodné
hematomy na operované koncetiné a v jejim okoli.

Predpokladany pfinos Ié¢ebného postupu / vykonu:

Ocekavanym pfinosem v pfipadé diagnostického ucelu vykonu je stanoveni &i uprfesnéni diagndzy
a nasledné moznost zahajeni vhodné |écby v zavislosti na nalezu.

Ocekdavanym prinosem v pripadé terapeutického uUcelu vykonu je odstranéni pfriciny obtizi, snizeni
¢i odstranéni bolesti a zlepSeni hybnosti kloubu.

Jiné (alternativni) mozZnosti feSeni soucasného zdravotniho stavu mimo navrhovany lééebny postup
v€etné vyhod a nevyhod:

Alternativni mozZnosti v pfipadé terapeutického ucelu operace je konzervativni lééba pomoci |ékl
a fyzioterapie. Vyhodou je nezatizeni pacienta opera¢nim vykonem s uvedenymi riziky, nevyhodou pak
pretrvavajici postizeni ramenniho kloubu, které muze vést k dalSimu poskozeni meékkych struktur
a chrupavky, se vznikem predcasnych degenerativnich zmén.

Alternativou miZe byt oteviend operace. Ta se vyuziva pro sloZitéjsi pfipady poskozeni ramenniho kloubu
a jeho okoli. Otevieny zdkrok obvykle vyzaduje delsi celkovou anestezii, nese vyssi riziko pooperacnich
komplikaci a delSi dobu rekonvalescence.

Mozna rizika, disledky a komplikujici stavy Iééebného postupu / vykonu:
Zadny zakrok v oblasti péée o zdravi neni bez rizik. | pres spravné poskytnutou, nalezitou a diislednou péci
zdravotnickych pracovnikd, ktefi se na poskytovani zdravotnich sluzeb podileji, mize béhem vykonu nebo
po ném dojit ke komplikacim, a to i takovym, které zde nejsou vyslovné uvedeny. Tyto situace mohou
vyzadovat dodatec¢nou zdravotni péci a ve vyjimecnych pripadech mohou i ohroZovat Zivot pacienta.
BéZné nasledky vykonu:

- Bolest v misté operace, kterd obvykle odezni béhem nékolika tydnda.

- Otok, ktery mUze pretrvavat az nékolik mésica.

- Komplikace spojené scelkovou anestezii jako nauzea, zvraceni a podobné jsou vypsany

v samostatném souhlasu k anestezii.

- Infekce rany, tvorba hematomu.

- Alergické reakce na pouzity material ¢i léky.

- Omezeni hybnosti kloubu, vznik srlistll a pooperacni ztuhlosti.

- Poskozeni nervl nebo cév v oblasti operace (vzacné, mize vést k docasnému ci trvalému oslabeni
nebo zméné citlivosti operované koncetiny).

- Selhani rekonstrukce slachy (pokud byla provedena), vyZadujici pfipadnou revizni operaci.

- Zména tvaru, osy Ci délky operované koncetiny.

- Komplikace souvisejici s implantaci cizorodého materidlu (napt. kotev pfi rekonstrukci Slach
¢i vazll) — moznost mechanického selhani kotvy, jejiho uvolnéni nebo migrace, reakce okolnich
tkani, pfipadné vzacné alergicka ¢i zanétliva reakce na material implantatu.

Nasledny lé¢ebny rezim, omezeni v obvyklém zplsobu Zivota a pracovni schopnosti:

Po zdkroku mUze byt pracovni schopnost doCasné omezena v zavislosti na rozsahu zakroku, individualnim
prabéhu hojeni a povaze a narocnosti vykonavané prace, obvykla doba pracovni neschopnosti je 2-6
tydn(.

V prvnich 5-7 dnech po operaci je doporuc¢eno omezit pohyb na minimum a dbat na klidovy rezim, aby
nedoslo k naruseni hojeni rany. Lehké aktivity jsou povoleny. Celkova rekonvalescence je individudlni
v zavislosti na véku a kondici pacienta a typu artroskopického vykonu. Obvykle se pohybuje mezi 6-12
tydny. Po dobu minimalné 3-6 tydnu je nékdy nutné pouZivat ortézu ramenniho kloubu. Po sejmuti ortézy
je doporucena rehabilitace dle pokyna lékare.
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Sprchovani je mozné od 4. dne po operaci, nicméné je tfeba po osprchovani rany dezinfikovat a Cisté kryt.
Koupani v¢. vany, bazénu atp. se nedoporucuje po dobu 2 aZz 3 tydnl po zakroku, aby se predeslo riziku
infekce. Stehy se obvykle odstranuji po 10-14 dnech, pokud nejsou vstfebatelné; o konkrétnim terminu
odstranéni steh(l Vas bude informovat lékar ¢i koordinator.

Péce o jizvy zahrnuje pravidelné kontrolovani operacnich ran a jejich Setrné Cisténi. Po zhojeni je vhodné
jizvu jemné masirovat, aby se predeslo tvorbé ztuhlych jizev. Rany je nutné po vykonu sledovat a ihned
kontaktovat lékafe, pokud by doslo ke vzniku otoku, zarudnuti, horecky, zvysené bolesti nebo vytoku
z ran, coz muze byt znamkou infekce nebo jinych komplikaci.

Prohlaseni lékare:

Prohlasuiji, ze jsem pacienta informoval o jeho aktudlnim zdravotnim stavu a jeho pfedpokladaném vyvoji,
vysvétlil jsem mu podstatu Iééebného postupu / vykonu véetné moznych disledkd a vyse uvedenych rizik.
Rovnéz jsem ho seznamil s disledky odmitnuti navrhovaného postupu. Vsechny vyse uvedené body jsem
pacientovi vysvétlil zpisobem, ktery byl pro néj podle mého nazoru srozumitelny.

V Liberci dne: Jméno a podpis lékare:

Informace pro pacienta:

Prosim, prectéte si pozorné vsechny strany tohoto dokumentu. Pokud jste zcela neporozumél/a lékafovu
vysvétleni, nebo potiebujete-li dalsi informace, nevahejte se prosim lékare zeptat.

Zajmem lékare je Vam pomoci. Lékar Vam vysvétli podstatu |é¢ebného postupu / vykonu a seznami Vas
s moznymi alternativami. Mdzete mu polozit doplriujici otazky. Mate pravo navrzeny lécebny postup /
vykon odmitnout. Mate pravo na druhy nazor.

JestliZze s textem prohlaseni souhlasite, prosim podepiste jej.

Prohlaseni pacienta:

Prohlasuji, Zze jsem byl/a Iékafem v klidu a dostate¢ném c¢asovém prostoru, srozumitelné informovan/a
o aktudlnim zdravotnim stavu a jeho predpokladaném vyvoji, byl/a jsem seznamen/a s podstatou
|é¢ebného postupu / vykonu, véetné mozinych duisledkd a vyse uvedenych rizik, a rovnéz o jeho
alternativach. Na zikladé tohoto pouceni prohlasuji, Ze souhlasim s uvedenym lé¢ebnym postupem /
vykonem, i s tim, Ze mUZe byt proveden jakykoliv dalsi vykon, pokud by jeho neprovedeni bezprostiedné
ohrozilo mQj zdravotni stav nebo Zivot.

Informacim jsem plné porozumél/a. Ma znalost jazyka, ve kterém je prohlaseni psano, je na takové urovni,
Ze jsem vse pochopil/a. Byla mi ddna mozZnost klast doplriujici dotazy, které mi byly fadné a dostatecné
zodpovézeny.

Na zakladé poskytnutych informaci a po vlastnim zvaZeni svobodné a vyslovné souhlasim s vyse
uvedenym postupem / vykonem.

Prohlasuji, ze jsem nezamlicel/a Zaddné znamé Udaje o svém zdravotnim stavu, které by mohly nepfiznivé
ovlivnit moji 1é¢bu.

Po precteni pouceni mam tyto pripominky, poZzadavky, namitky:

V Liberci dne: Podpis pacienta:

(ptipadné jméno, pfijmeni a podpis zakonného zastupce)
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Verifikacni protokol pro potvrzeni operované/vysetfované strany

Jméno a pfijmeni pacienta:

Rodné dislo:

Na obrdzku oznacte operované misto

PRAVA LEVA LEVA PRAVA
RIGHT LEFT LEFT RIGHT

& = & =

Strana: zaskrtnéte X — ano

datum podpis (+ jmenovka zdravotnika)
prava leva

Pacient/ka

Lékar v ambulanci

s

Sestra pfi pfijmu

Lékar pfi pfijmu

Anesteziolog
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