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Informovany souhlas pacienta s vykonem

Roboticky asistovana radikalni prostatektomie (RARP)

Vazeny pane,

vzhledem k tomu, Ze jako svépravny jedinec se podilite vyznamnym zplsobem na diagnostickém a IéCebném
postupu navrzeném u Vasi osoby, mate nezadatelné pravo byt pfed Vasim rozhodnutim o téchto postupech
podrobné informovan.

Vas oSetfujici Iékar u Vas zjistil nador prostaty a indikoval Vas k operacnimu feSeni — roboticky asistované radikalni
prostatektomii.

Co je roboticky asistovana radikalni prostatektomie (RARP):
a chamovodu. Operace je provedena laparoskopicky, za pomoci robotického pfistroje, ktery je dalkové ovladan
operatérem. Tento postup umozruje lepsi pfehled operacniho pole, vétsi pfehled o nervovém zasobeni, je celkové

V indikovanych pfipadech — je-li u pacienta pfi diagnostickém postupu vysloveno podezieni na postizeni lymfatickych
uzlin — rozSifujeme vykon (RARP) o takzvanou panevni lymfadenektomii. Jedna se o operacéni odstranéni spadovych
lymfatickych uzlin v malé panvi. Lymfatické uzliny jsou drobné tuhé utvary lezici podél velkych cév. Jsou ¢asto prvnim
mistem metastaz (vyskytu dcefinych nador(). Jejich histologické vySetfeni je ¢asto nutné k pfesnému zjisténi stadia
onemocnéni a stanoveni dalSiho Ié¢ebného postupu.

Jaky je davod (indikace) tohoto vykonu:

Nadorové onemocnéni prostaty, pokud neni adekvatné Ié€eno, mlze se dale rozvijet, zalozit vzdalené metastazy —
nejcastéji do kosti. Je doprovazeno vyraznou bolesti a kon&i vyCerpanim organismu. Je-li operace provedena v¢as,
ma za nasledek Uplné vylé€eni pacienta.

Alternativy vykonu:

Laparoskopicka radikalni prostatektomie

Oteviena radikalni prostatektomie

Dal8i moznosti terapie lokalizovaného nadoru prostaty je ozareni. Tato metoda neodstrariuje nador a jeho okoli, ale
za pomoci zafeni ni¢i nadorové buriky. Ve srovnani s operaci je zde horsi mistni kontrola nadorového procesu, ale
mensi nezadouci Ucinky celé l1écby.

Jaky je rezim pacienta pired vykonem:

K hospitalizaci se dostavite s pfedoperaénim vySetfenim (provedeno v rezii praktického Iékafe v pfipadé nutnosti
doplnéno o daldi specializovana vysetfeni), obvykle jeden den pfed vykonem. PFi pfijeti budete pou€en sestrou
a oSetfujicim Iékafem o bezprostifedni pfipravé na operaci (pfiprava zazivaciho traktu, holeni, hygiena atd.).

Jaky je postup pfi provadéni vykonu:

Operace je provadéna na operacnim sale, v celkové anestezii. Pfi laparoskopické roboticky asistované operaci je
proniknuto do dutiny bfiSni skrze nékolik malych fezt (5-10 mm) a nasledné je odstranéna prostata (pfedstojna
Zlaza) se semennymi vacky miniinvazivni metodou. Po odstranéni prostaty se naSije hrdlo moc¢ového méchyfe na
pahyl mocové trubice, aby se obnovil odtok moc&i ztéla pfirozenou cestou. V pfipadé rozSifené panevni
lymfadenektomie je vykon rozSifen o preparaci okoli velkych cév a odstranéni tukové tkané spolu s lymfatickymi
uzlinami.

Délka operaéniho vykonu se pohybuje od jedné do tfi hodin. Bude Vam zaveden permanentni katétr, tedy cévka, do
mocového méchyie a soucasné budete mit zavedeny drén.

Upozornéni: V nékterych pfipadech (napf. nahlé krvaceni, anatomické anomalie cévniho zasobeni mocdového
méchyfe nebo prostaty, Spatny pfehled v operacnim poli, napf. pro sristy atd.) je nutné operacni vykon
laparoskopicky ukongit a operaci dokonéit klasickou otevienou cestou.

Jaké jsou mozné komplikace:
Vazné:
- Zivot ohrozujici vyrazné krvaceni a s nim spojeny operacni Sok,
- embolizace do plicnice,
- poranéni traviciho traktu (napfiklad rekta &i stfeva),
- srde¢ni komplikace — poruchy srde¢niho rytmu,

Dokument je dusevnim vlastnictvim FN Ostrava a je uré¢en vyhradné pro potfebu zaméstnancu této FN Ostrava.

12



FAKULTNI NEMOCNICE OSTRAVA Cislo: 669
17. listopadu 1790/5, 708 52 Ostrava-Poruba, Ceska republika Revize: 00

- alergicka reakce — na kterékoliv 1éCivo Ci dezinfekéni latku (projevy mirné — kopfivka, svédéni, az zavazné
jako jsou dechové potize, anafylakticky Sok),

- nelze jednozna¢né vyloucit, Ze dojde k tak zavazné zméné stavu Ci komplikaci béhem operace Ci
v pooperaénim obdobi, ktera povede k umrti pacienta.

Méné zavazné:

- netésnost nového spojeni modového méchyfe a mocové trubice, které se projevi vyraznou sekreci z drénu
a nutnosti odstranit drén a cévku v pozdé&jSim obdobi,

- infekce v oblasti rany &i infekce mocovych cest,

- podkozni emfyzém (plyn, kterym pfi operaci plnime dutinu bfiSni mize uniknout pod klzi, stav se upravi
spontanné).

PozdéjSi nasledky operace:

- inkontinence moce. Byva Castéji pfi vyraznéjsi fyzické namaze, ale ve vzacnych pfipadech muze byt az
absolutni, tedy unik moce bez moznosti ovlivnéni. V tomto pfipadé je nutno pouzivat rizné protetické
pomucky a v ¢asovém odstupu od operace je mozno provést operacni korekci se zavedenim umélého
svérace.

- erektilni dysfunkce. Je to pfedevSim ztrata nebo vyrazné postizeni kvality erekce, tedy ztoporeni penisu.

Tyto komplikace se vSak daji pomé&rné uspésné fesit medikamentozné.

Jaky je rezim pacienta po provedeni vykonu:

Po vykonu budete pfeloZen na luzko intermediarni péce, eventualné na jednotku intenzivni péce, kde stravite dle
klinického stavu jeden az dva dny. Drén odstrafiujeme po vymizeni sekrece — zpravidla 12—72 hodin po operaci.
Svorky/stehy jsou zvykle extrahovany 7-10. pooperac¢ni den. Pokud nedojde k dalSim komplikacim, trva délka
hospitalizace zvykle 4-7 dnl. Budete propustén s permanentnim katétrem, ktery se pfi nekomplikovaném pribéhu
odstranuje 7.-14. den po operaci.

Pfipadna budouci Zivotni omezeni mohou nastat v souvislosti s moznymi komplikacemi. Jedna se o poruchu erekce,
potize s udrzenim moce — predevsim pfi zvySené fyzické namaze (v nékterych pfipadech i v klidu). Rovnéz mohou
nastat dal8i omezeni v souvislosti s vyvojem onemocnéni.

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

Identifikaéni Uidaje pacienta:

‘PFl’jmeni:l |Jméno: | |Titu|: | |RC: |

Identifikaéni idaje zdkonného zastupce, opatrovnika:

‘ Pfijmeni: | |Jméno: | | Datum narozeni: |

Planovany vykon:

‘ Roboticky asistovana radikalni prostatektomie (RARP)

Vysvétlujici pohovor provedl:

identifikace a podpis Iékare

Prohlasuji, ze mi byl nalezité objasnén dlivod, predpokladany prospéch, zplisob provedeni, nasledky
i mozna rizika a komplikace planovaného vykonu. Dale mi byly vysvétleny mozné alternativy véetné jejich
komplikaci a zdravotni disledky vyplyvajici z nepodstoupeni planovaného vykonu. Mél jsem mozZnost zeptat
se lékare na vSechno, co mé ve vztahu k planovanému vykonu zajima a obdrzel jsem vysvétleni, kterému
jsem porozumél. S provedenim vyse uvedeného vykonu souhlasim.

Dale prohlasuji, Zze jsem pravdivé informoval oSetfujiciho Iékafe o dosavadnim vyvoji zdravotniho stavu,
véetné informaci o infekénich nemocech, o zdravotnich sluzbach poskytovanych jinymi poskytovateli,
o uzivani lécivych pripravki, véetné uzivani navykovych latek, a dalSich skuteénostech podstatnych pro
poskytovani zdravotnich sluzeb a nezatajil jsem zadné okolnosti svého zdravotniho stavu, které jsou
piekazkou v provedeni vykonu éi mohou byt v jakékoli souvislosti se vznikem komplikaci.

Bylo mi podano vysvétleni, ze v pripadé vyskytu neoéekavanych komplikaci vyzadujicich neodkladné
provedeni dalSich vykont nutnych k zachrané mého zivota nebo zdravi, budou tyto vykony provedeny.

V Ostravé dne:

podpis pacienta, zakonného zastupce, opatrovnika

Dokument je dusevnim vlastnictvim FN Ostrava a je uré¢en vyhradné pro potfebu zaméstnancu této FN Ostrava.

22



