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INFORMOVANY SOUHLAS S VYKONEM

ZLOMENINA PROXIMALNIHO HUMERU
tj. horniho konce pazni kosti

Vazena pani, vaZeny pane

Rozhodl/a jste se podrobit chirurgickému zakroku. Pfed touto operaci budete oSetfujicim lékarem
podrobné¢ informovan/a o povaze a zpisobu provedeni operace a o moznych nasledujicich
pooperacnich komplikacich. Tento material by Vam mél podat zakladni informaci o planované
operaci.

JAKY JE DUVOD/INDIKACE TOHOTO VYKONU
1. Primarni operacni lécba je indikovana u nestabilnich zlomenin, nebo u téch typti zlomenin, kde
by konzervativni 1é¢ba byla netispé$nd. Dale z divodu vEasné rehabilitace a zamezeni ztuhlosti
kloubt a ubytku svalové hmoty.
2. Sekundarni operacni lécba je indikovana u selhani konzervativni 1éCby.

CILNAVRHOVANE LECBY
1. Obnoveni délky a osy koncetin a obnoveni shody kloubnich ploch.
2. Zhojeni zlomeniny.
3. Obnoveni funkce koncetiny.

POPIS OPERACNIHO VYKONU
Operacni 1é¢ba zlomenin se provadi pomoci tzv. osteosyntézy. Jedna se o spojeni kostnich ilomkt
kovovym ¢inekovovym materialem (implantatem) zavedenym pod vrstvou mékkych tkani.

Napraveni zlomeniny (repozice) se provadi ttemi zékladnimi zptisoby:
1. Otevienarepozice—kostni ulomky jsou reponovany otevienou operacni ranou
2. Mén¢ invazivni repozice — napraveni ulomkt pomoci nastroji zavedenych z drobnych koznich
incizi /ran/, nebo pomoci zavedené¢ho kovového materidlu
3. Zaviena repozice — ulomky je manipulovano bez chirurgického obnazeni z mista mimo oblast
zlomeniny, nejcastéji tahem

Vlastni osteosyntéza

Jde o znehybnéni zlomeniny pomoci implantatd, které jsou ulozeny pod vrstvou meékkych tkani. Jedna
s 0 kovové dlahy, draty nebo hieby a Srouby, které se ptipeviiuji na povrch kosti, nebo se zavadéji do
jeji dutiny. Pti tomto vykonu je souc¢asné pouzita néktera z vyse uvedenych technik repozice.

Operujeme:
1. Oteviené s Uplnym obnaZenim zlomeniny a pouZitim pfimé repozice pod kontrolou zraku.

Vyhodou tohoto postupu je zrakovd kontrola a moZnost piesné anatomické repozice.
Nevyhodou je otevieni mékkych tkdni v oblasti zlomeniny a tim soucasné urcité naruseni
prokrveni ulomka. U tohoto vykonu je pon¢kud vyssi riziko infekénich komplikaci;

2. Nebo s vyuzitim tzv. mén¢ invazivni techniky. V tom piipad¢ se provadi kozni tez, nebo vice
malych fezii na vhodnych mistech (v n€kterych ptipadech i vzdalenych od mista zlomeniny).
Zlomenina je napravena zavien¢, nebo mén¢ invazivné a kovovy materidl je z malého fezu
zaveden ke kosti nebo do ni. Vyhodou této techniky je mensi naruseni meékkych tkani, mensi
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repozice aumisténi implantatu.
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Operace je provadéna na opera¢nim séale. Po uloZeni na operacni stil Vam bude aplikovana
celkova anestezie a nasledné budete napolohovani do polosedu. Dle rozsahu opera¢niho vykonu
se provede dezinfekce a zarouskovani operacniho pole. Béhem opera¢niho vykonu operujici
lékat rozhoduje o typu provedené operace zlomeniny a po operaci budete o typu vykonu
informovani. Rénu je tfeba ve vétsing piipadl zajistit zevni drendZi proti nahromadéni krve.
Operace konc¢i sesitim ran, jejich zakrytim obvazem, pruznou bandéazi koncetiny, fixaci ortézou,
nebo sadrovym obvazem. Operace je provadéna v cloné antibiotik podavanych nitrozilng.

Po operaci je podle typu vykonu a rizika trombembolické nemoci podavan nizkomolekularni
heparin podkoznég, ¢imz se pfedchazi trombdze Zilni a piipadné embolii plic, a dale 1éky tisici
bolest. Od 1.—3. poopera¢niho dne budou zahéjeny pravidelné prevazy operacni rany.

Lécebna rehabilitace se zahajuje prvni pooperacni den, je zamétrena na procvicovani operované
¢asti pohybového aparatu formou pasivniho polohovani a procviovani rozsahu kloubnich
pohybi, posilovani svalli s postupnym prechodem na cviceni aktivni.

Dolécovani probihd formou pravidelnych ambulantnich kontrolnich vySetfeni. Pacient je
poucen o tom, jak miize zvySovat zatizeni operované koncetiny.

KOMPLIKACE LECENI

Kazdy opera¢ni vykon je spojen s rizikem komplikaci.
Podle druhu zvoleného opera¢niho postupu se mohou vyskytnout nasledujici komplikace:
Celkové

1.

2.

Pooperacni teploty — jsou zplisobeny zejména vstiebavanim krevniho vyronu vzniklého béhem
urazu nebo operace.

Trombembolickd nemoc — pfi pfijeti je zhodnoceno riziko trombodzy a zahajena prevence dle
standardniho protokolu. Piesto existuji ojedinélé piipady, kdy i pifes ndlezitou prevenci
tromboza vznikne. Tito pacienti jsou nasledné podrobné vysetieni na hematologii.

Stav se projevuje nartistajicim otokem a bolestmi koncetiny. Diagnéza je provadéna pomoci

ultrazvuku. Lécba spociva v klidu na lizku a nasazeni 18k snizujicich srazlivost krve, které se
dle zavaznosti uzivaji 36 mésicti. Vzacné mize dojit k embolizaci sraZzeniny do plic, kterd mize
véstk zivotu ohrozujicimu stavu.

. Kardiovaskularni komplikace — poruchy srde¢niho rytmu, srde¢ni slabost, infarkt myokardu,

cévni mozkova piihoda.

Mistni

1.

NownkEWw

Infekce — 1 pfes preventivni podani antibiotik miiZze dojit k infekci operacni rany. Projevi se
bolestmi v opera¢ni ran¢€, zarudnutim, horeckou. Pfi infekci rdny je nutné jeji rozpusténi a
opakované prevazy az do odeznéni infekce. Celkove se podavaji antibiotika a nékdy je nutno
zavést proplachovou drendz.

. Kompartment syndrom (syndrom z ttlaku) — vznikd na podkladé¢ zhmozdéni mékkych tkani,

tésnym obvazem, nebo pii preruseni hlavni cévy, kterd zasobuje ptislusnou koncetinu krvi. Ve
vSech pripadech dochézi k otoku svalii, ktery miize vést k jejich nedostatecnému prokrveni az
odumrti. Stav se projevuje vyraznymi bolestmi, otokem a napétim. Nalez je nutno fesit
podélnym roziiznutim kiize a uvolnénim svalovych fascii. Po odeznéni otoku je fez postupné
sblizovan a sesit.

Krvaceni—projevi se modiinou, vytékanim krve z operacni rany.

Vznik pakloubu —$patné hojeni kosti s jeji patologickou hybnosti.

Vycestovani kovového materialu nebo selhani typu osteosyntézy.

Zlomeni kovového materidlu.

Poranéni nervové cévnich svazki.



< ‘ Nemochice Oblastni nemocnice Nachod a.s.

\ | : Ortopedické oddéleni
\’ Nachod Purkyfova 446, 547 69 Nachod, tel. ¢&. 491 601 177

POUCENI{, ZDAMA ZDRAVOTNi VYKON NEJAKE ALTERNATIVY A ZDA MA PACIENT
MOZNOST ZVOLIT SIJEDNU Z ALTERNATIV

Alternativou operacni 1é¢by je jedin€ konzervativni postup, ktery spociva v zaviené repozici, fixaci
sddrovym obvazem. Hlavni nevyhodou konzervativni 1éCby je Casté zhojeni zlomeniny v nespravném
postaveni, dlouhodobé znehybnéni koncetiny s naslednou obtiZznou rehabilitaci a tzv. zlomeninova
nemoc, tj. osteopordza a znehybnéni prilehlych kloubi.

UDAJE O PRIPADNEM MOZNEM OMEZENi V OBVYKLEM ZPUSOBU ZIVOTA A V
PRACOVNIi SCHOPNOSTI, PRIPADNE ZMENY ZDRAVOTNi ZPUSOBILOSTI

Po operaci stravite ur¢ity ¢as v nemocnici. Délka pobytu bude zaviset na hojeni, coz je individudlni a
nelze ptedem odhadnout, jak dlouhy pobyt v nemocnici bude. Nebude-li dalsi chirurgické péce tieba,
budete propustén/a do domadciho 1éCeni, v piipadé nutnosti delSiho tstavniho doléceni budete
pielozeni na lizka nasledné péce do nékterého zatizeni.

UDAJE O LECEBNEM REZIMU A PREVENTIVNICH OPATRENICH (EDUKACE), O
PROVEDEN{ KONTROLNICH ZDRAVOTNICH VYKONU

Lécebny rezim v nemocnici stanovuje oSetiujici 1ékar ve spolupréci s primafem oddéleni, dale se na
rozhodovacim procesu podili rehabilita¢ni sestra a oSettujici sestersky persondl, event. jesté odbornici
zjinych oboru (tzv. konsiliari), ktefi byvaji obc¢as ptizvani k ltizku pacienta. Tyka se dietnich opatient,
pohybového rezimu a rehabilitace. Pti ukonceni hospitalizace budete vybaveni propoustéci zpravou,
ktera bude obsahovat pokyny a doporuceni, jak se béhem doléceni chovat, které 1éky uzivat a kdy
chodit na kontroly, nebo k ptevaziim. Tuto zpravu si pfed opusténim nemocnice prostudujte a dotazy
predneste svému oSetfujicimu lékati.

Souhlas pacienta

Prohlasuji, Zze mi byl nélezité¢ objasnén divod, predpokladany prospéch, nasledky i mozna rizika a
komplikace planovaného vykonu a déle zptsob jeho provedeni a mozné alternativy. Mél/a jsem
moznost zeptat se 1ékat na vSechno, co mé ve vztahu k planovanému vykonu zajima a obdrzZel/a jsem
vysvétleni, kterému jsem porozumél/a. S provedenim vysSe uvedeného vykonu souhlasim.

Prohlasuji, Ze v ptipad¢ vyskytu neoc¢ekavanych komplikaci vyZzadujicich neodkladné provedeni
dalsich vykont nutnych k zachrané mého Zivota nebo zdravi souhlasim, aby byly tyto vykony
provedeny.
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Razitko odd¢€leni a podpis lékare



