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Informovaný souhlas pacienta (tky) s výkonem 

 
 

OPERACE LUPAVÉHO PRSTU, M. DE QUERVAINE 
 

 
 
Vážená paní, vážený pane, 
rozhodl (a) jste se podrobit chirurgickému zákroku. Před touto operací budete ošetřujícím lékařem 
podrobně informován (a) o povaze a způsobu provedení operace a o možných pooperačních 
komplikacích a následcích. Tento materiál by Vám měl podat základní informaci o plánované 
operaci. 
 
CÍL A POPIS VÝKONU 
 
Šlachy ohýbačů vedou z předloktí- probíhají uvnitř kanálků zvaných šlachové pochvy. Ty mají 
komplexní systém zesílení- tzv. poutka. Na prstech jich je 5 (A1-A5), na palci 3 (A1, šikmé, A2). 
Celý systém je velmi podobný brzdě na kole. 
Šlachy jsou kryty povrchovou vrstvou zvanou tenosynovium- to umožňuje volný klouzavý pohyb skrz 
poutka. Věkem či z jiných příčin tenosynovium degeneruje a ztlušťuje se- stav zvaný tenosynovitis- 
může být pociťováno jako slabost, ztuhlost či otok prstů. 
Skákavý (lupavý) prst je způsoben ztluštěním šlachy a okolí, čímž dochází k zasekávání šlachy v její 
pochvě. Často je možné cítit toto ztluštění ve dlani při pohybu prstem. Stav se může vyskytovat u 
kteréhokoli prstu či u více najednou. 
M. de Quervaine-je zánět v místě bodcovitého výběžku vřetenní kosti způsoben ztluštěním šlachy a 
okolí krátkého natahovače palce a dlouhého odtahovače palce.  
 
Jsou 2 možnosti řešení: 

1. Obstřik: malé množství kortikoidu je aplikováno do okolí šlachy- to omezí otok šlachy a 
umožní znovu hladké klouzání šlachy v její pochvě. Jediný obstřik může účinkovat až v 50 % 
případů, v dalších 25 % může zabrat 2. obstřik /tedy až ¾ pacientů mohou být vyléčeny 
tímto způsobem/. Obstřik neúčinkuje ihned. Nezpůsobuje celkové vedlejší účinky, někdy jen 
ztluštění kůže v okolí vpichu. Proto také 2 obstřiky jsou maximum této možnosti. Bohužel i 
při úspěchu této metody se přeskakování může vrátit. 

2. Operace: pokud neúčinkuje obstřik. Zahrnuje zákrok v místním znecitlivění. Je vytvořen 
otvor ve šlachové pochvě- jako prevence zachytávání šlachy v místě zesílení. Tato operace 
je obvykle prováděna v místním umrtvení. Ruka je poté bandážována obvazem, který 
umožňuje pohyb prstů a ruky. Stehy se odstraňují 2 týdny po operaci. 

 
MOŽNÉ KOMPLIKACE 
 
Žádný lékař ani pracoviště Vám nemůže garantovat nekomplikovaný průběh operace a pooperační 
rekonvalescence. Komplikace během operace a po ní se v určitém, i když velmi malém, procentu 
vyskytují a je tedy nutné, abyste si těchto možných komplikací byl(a) vědom(a). Lze říci, že  
 
 
 

 
Jméno pacienta: 
 
Datum narození: 
 
Přijímající lékař:  
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pravděpodobnost výskytu komplikace je přímo úměrná přítomnosti rizikových faktorů. Těmi mohou 
být pokročilý věk, přítomnost dalších onemocnění (diabetes mellitus, ateroskleróza, onemocnění  
srdce a plic atd.), nesprávná životospráva (obezita, kouření) a větší rozsah operačního výkonu. Vyšší 
riziko komplikací mají samozřejmě pacienti nedodržující pokyny lékaře. 
 
Všeobecné komplikace 
Mezi všeobecné komplikace, hrozící obecně při jakékoliv operaci, patří krvácení během operace a 
po ní, infekce, roztržení operační rány, prodloužené hojení rány, tvorba hypertrofických až 
keloidních jizev, alergická reakce na desinfekci, použitá léčiva nebo na šicí a obvazový materiál. Při 
vážných komplikacích může být nutná opakovaná operace. 
 
Specifické komplikace 
Mezi specifické komplikace zařazujeme vzácné poškození nervů (s násl. tupostí části prstu), 
bolestivost jizvy dlaně nebo vznik algodystrofického syndromu (Sudeckův syndrom), což je 
onemocnění, provázené výrazným otokem a bolestmi celé ruky. Tato komplikace pak vyžaduje i 
několikaměsíční intenzivní léčbu a neléčena může způsobit trvalé postižení ruky. Vyloučit nelze ani 
recidivu obtíží při nadměrném jizvení a tvorbě srůstů v místě zákroku.  
 
Komplikace při a po operaci se mohou objevit i přes naši maximální možnou snahu jim zabránit. 
Většina komplikací je však řešitelných. Tato informace jistě nemůže být vyčerpávající. Ptejte se 
proto, prosím, svého ošetřujícího lékaře nebo operatéra na všechno, co Vás ve vztahu 
k plánovanému operačnímu výkonu ještě zajímá. I sebelépe provedeným výkonem nelze splnit 
nerealistická očekávání. Prosím, ptejte se na všechno, co se Vám zdá důležité! 
 
 
Prohlašuji, že mi byl náležitě objasněn důvod, předpokládaný prospěch, následky i možná rizika 
a komplikace plánovaného výkonu a dále způsob jeho provedení a možné alternativy. Měl(a) 
jsem možnost zeptat se lékaře na všechno, co mě ve vztahu k plánovanému výkonu zajímá a 
obdržel(a) jsem vysvětlení, kterému jsem porozuměl(a). S provedením výše uvedeného výkonu 
souhlasím. 
 
Prohlašuji, že v případě výskytu neočekávaných komplikací vyžadujících neodkladné provedení 
dalších výkonů nutných k záchraně mého života nebo zdraví souhlasím, aby byly tyto výkony 
provedeny. 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Seznámil(a) jsem se s poučením o zdravotním výkonu. 
 
Datum: Podpis pacienta 
 (zákonného zástupce) 


