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Informovany souhlas pacienta(tky) s vykonem

OPERACNI ODSTRANENiI GANGLION, LIPOMU

Jméno pacienta:

Datum narozeni:

Prijimajici lékar:

Vazena pani, vazeny pane,

rozhodl (a) jste se podrobit chirurgickému zakroku. Pred touto operaci budete osetrujicim lékarem
podrobné informovan (a) o povaze a zplUsobu provedeni operace a o moznych pooperacnich
komplikacich a nasledcich. Tento material by Vam mél podat zakladni informaci o planované
operaci.

CiL A POPIS VYKONU

Ganglion je hmatné elastické az tuhé zdureni, vyplnene Cirym gelem, které svou Uzkou stopkou Usti
do kloubu nebo pfimo souvisi se 3lachou. Casto méni svou velikost a nékdy mulze dokonce Uplné
zmizet. K(ze nad ganglion nebyva zménéna. Pri¢inou vzniku muze byt chronické pretézovani,

jednostranna manualni prace a stereotypni pohyby rukou a prsti. Ganglia mohou byt bolestiva
(hlavné pri prvnim vyskytu Ci pri vétsi zatézi) a v zavislosti na velikosti a umisténi mohou omezovat
pohyb. Nejcastéji se vyskytuji v oblasti hrbetni strany ruky, zapésti ¢i v okoli kolenniho kloubu,
méné casto na prstech. K chirurgickému odstranéni pristupujeme pri obtizich pacienta, které trvaji i
po konzervativni lécbé.

Lipom je benigni /nezhoubny/ nador rizné velikosti vychazejici z bilé tukové tkané, obvykle vznika
v podkozni tukové tkani. Patfi mezi bézné nadory s vrcholem vyskytu mezi 40.-60. rokem, Castéji u
muz( a u obéznich pacientd. Pro podkozni lipomy charakteristické, Ze pokud pribyva tukové tkané,
objem lipomu se zvétsuje spolu s objemem zdravé tukové tkané. Teprve pri hubnuti a Ubytku tuku
je patrny rozdil - lipom totiz tuk neuvoliuje a tak se pri hubnuti vyrazné nezmensuje. Obvykle se
vyskytuji na zadech, §iji, ramenou, krku, ale mize se objevit i jinde. Pokud nepusobi obtiZe, neni
léCba nutna. Nekomplikované drobné lipomy v urcitych lokalizacich lze odstranit ambulantné.

Pred vykonem

Zhruba tri tydny pred operaci je predevsim nezbytné, aby pacient neprodélal zanétlivé onemocnéni
(napf. angina, chripka, zanét cest mocovych, zanét pradusek &i jiné onemocnéni provazené
teplotou nebo uzivanim antibiotik). V pripadé dlouhodobé [éCby nékterymi léky je nutna konzultace
a pripadné Uprava této medikace (napriklad léky na snizeni srazlivosti krve - Warfarin, Pelentan,
pokud lze vysadit nékteré protizanétlivé léky typu Ibuprofen, Surgam, Anopyrin apod., rovnéz je
nutno upravit diabetickou lécbu). Konkrétni opatreni vyplyvajici z jinych nez ortopedickych
onemocnéni je nutno konzultovat v ramci predoperacniho vysetreni s praktickym lékarem, event. se
specialistou v daném oboru. Pred nastupem do nemocnice je nutné vynechat tézko stravitelna a
drazdiva jidla, v¢etné alkoholu a omamnych latek.

Popis vykonu

Vykon se provadi v mistnim znecitlivéni (aplikace znecitlivujici latky pfimo do mista vykonu) nebo
v anestezii celkové (pacient spi). Rano pred operaci Yam bude dle potreby oholeno misto, kde se
ganglion/lipom naléza. Po anestesii nasleduje desinfekce a zarouskovani. Poté se koznim rezem
vedenym v bezprostredni blizkosti Gtvaru odhali jeho sténa - v pripadé ganghon az ke kréku, kde se
pripojuje ke kloubu nebo Slachové pochvé. Dalsim krokem je Setrné a presné vypreparovam
lipomu/ganglion, jejich postupné oddéleni od okolnich tkani a odstranéni. Na zavér se zasije
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podkozi a kize. Odstranény lipom se odesila na histologické vysetreni. V nékterych pripadech je do
mista ulozeni U(tvaru vlozena odsavna hadicka pro odvod sekretu. Drén se odstranuje 1.-2.
pooperacni den.

Po operaci
Bolest je tlumena analgetiky a provadi se opakované prevazy. Dilezita je ¢asna rehabilitace

(pozvolné rozcvicovani je mozné ihned po operaci) a zvysena poloha operované koncetiny (zmirnuje
otok a bolest). Stehy jsou odstranovany 12.-14. den po vykonu v ramci ambulantni péce. Pri
nekomplikovaném prdbéhu dochazi k plnému zhojeni za 2-8 tydnu v zavislosti na ulozeni a velikosti
Utvaru.

MOZNE KOMPLIKACE

Zadny lékar ani pracovisté Vam nemize garantovat nekomplikovany pribéh operace a pooperacni
rekonvalescence. Komplikace béhem operace a po ni se v urcitém, i kdyz velmi malém, procentu
vyskytuji a je tedy nutné, abyste si téchto moznych komplikaci byl(a) védom(a). Lze rici, ze
pravdépodobnost vyskytu komplikace je primo Umérna pritomnosti rizikovych faktor(l. Témi mohou
byt pokrocily vék, pritomnost dalSich onemocnéni (diabetes mellitus, aterosklerdza, onemocnéni
srdce a plic atd.), nespravna zivotosprava (obezita, koureni) a vétsi rozsah operacniho vykonu. Vyssi
riziko komplikaci maji samozrejmé pacienti nedodrzujici pokyny lékare.

Vseobecné komplikace

Mezi vseobecné komplikace, hrozici obecné pri jakékoliv operaci, patri krvaceni bé€hem operace a
po ni, infekce, roztrzeni operacni rany, prodlouzené hojeni rany, tvorba hypertrofickych az
keloidnich jizev, alergicka reakce na desinfekci, pouzita léCiva nebo na Sici a obvazovy material. Pri
vaznych komplikacich mdzZe byt nutna opakovana operace.

Specifické komplikace

| pres perfektni provedeni operace a preventivni opatreni nelze stoprocentné vyloucit vyskyt

komplikaci. Tyto komplikace se vyskytuji ojedinéle do 1 % operovanych pacient(. Podle druhu

zvoleného operacniho postupu se mohou vyskytnout nasledujici komplikace:

1. poranéni senzitivniho (cit vedouciho) nervu: K poranéni dochazi v oblasti kozniho Fezu. Tuto
komplikaci nelze preventivné ovlivnit, protoZe tyto nervy probihaji velmi variabilné a tésné pod
kaZi. Projevuje se vypadem citlivosti v malém okrsku kolem a pod operacni ranou nebo
palcivymi pocity ve stejném rozsahu. Vétsinou spontanné odezniva do jednoho roku.

2. infekce: | pres preventivni podani antibiotik (v indikovanych pripadech) muze dojit k infekci
operacni rany nebo blizkého kloubu. Vétsinou se jedna o infekci béZné se na kuzi vyskytujici
bakterie Stafylococcus epidermidis, ktera po adekvatni lécbé rychle odezniva. Pri infekci rany
je nutné jeji rozpusténi a opakované prevazy na ambulanci aZ do odeznéni infekce. Pri infekci
kloubu je nutna hospitalizace a reoperace v celkové anestesii s vyplachem kloubu a zavedenim
proplachové drenaze (na nékolik dnll) a celkovym podavanim antibiotik. Po probéhlém zanétu
se v kloubu mohou tvofit sristy omezujici pohyb.

3. recidiva ganglion /znovuobjeveni se obtiZi/: pri nevyreseni priciny vzniku dochazi nezridka
k opétovnému vyskytu ganglion v témze misté

4. fixace 3lach k jizvé - néktera ganglia lezi tésné kolem Slach a po provedeném zakroku muzZe
dojit k fixaci téchto Slach k jizvé a nasledné k omezeni jejich pohyblivosti. Tomu predchazime
casnou rehabilitaci po vykonu

5. algodystroficky (Sudeckiv) syndrom: je onemocnéni, provazené vyraznym otokem a bolestmi
celé ruky/nohy. Tato komplikace pak vyzaduje i nékolikamési¢ni intenzivni lé¢bu a mdze
zpusobit trvalé postizeni ruky/nohy.

Prognédza
Progn6za operacniho odstranéni ganglion je obecné dobra. Nékdy vsak i po kvalitné a peclivé

provedeném zakroku nelze vyloucit vznik recidivy. Provedeny zakrok totiZz neresi pricinu, ale jen
nasledek onemocnéni. V takovém pripadé se provadi tzv. marsupializace s trvalejsim efektem, kdy
se puvodni jizvickou odstrani pouze Cast ganglia a zajisti se trvald drendZz tekutiny z ganglia do
podkozi, odkud se tekutina samovolné a pozvolna vstrebava.

Chirurgicka excize lipomu je ve vétsiné pripadd lééebnym vykonem bez naslednych recidiv.
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Pouceni, zda ma zdravotni vykon néjaké alternativy a zda ma pacient moznost zvolit si jednu
z alternativ

Alternativou chirurgického odstranéni ganglion je konzervativni postup - aplikace nesteroidnich
antirevmatik, klidovy rezim a event. prosté odsati gelového obsahu punkcni aspiraci strikackou a
jehlou s pripadnou aplikaci protizanétlivého |éku (kortikoidu) do ganglia, coz lze provést
ambulantné. Zakrok je velmi jednoduchy, Casto spojeny s okamzitou Ulevou, avSak neresi pricinu
potizi a efekt byva kratkodoby. Pri bolestech, nezadoucim kosmetickém efektu, omezeni béznych
aktivit a nevede-li klidovy rezim a konzervativni lécba (zejména pri opakovanych punkcich) k Ustupu
potizi pristupujeme k chirurgickému reseni.

Chirurgické odstranéni lipomu alternativni postup nema.

Udaje o pripadném moZném omezeni v obvyklém zplsobu Zivota a v pracovni schopnosti,
pripadné zmény zdravotni zpUsobilosti:

Po operaci stravite urcity ¢as v nemocnici. Délka pobytu bude zaviset na hojeni, coz je individualni
a nelze predem odhadnout, jak dlouhy pobyt v nemocnici bude. Nebude-li dalsi chirurgické péce
treba, budete propustén/a/ do domaciho lécCeni, v pripadé nutnosti delsiho Ustavniho doléceni
budete preloZeni na liZzka nasledné péce do nékterého ze zarizeni, které bude nejblize Vasemu
trvalému bydlisti.

Udaje o lécebném rezimu a preventivnich opatfenich (edukace), o provedeni kontrolnich
zdravotnich vykonti:

Lécebny rezim v nemocnici stanovuje osetrujici lékar ve spolupraci s primarem oddéleni, dale se na
rozhodovacim procesu podili rehabilitacni sestra a oSetrujici sestersky personal, event. jesté
odbornici z jinych obor( (tzv. konsiliari), ktefi byvaji obcas prizvani k lizku pacienta. Tyka se
dietnich opatreni, pohybového rezimu a rehabilitace. Pri ukonceni hospitalizace budete vybaveni
propoustéci zpravou, ktera bude obsahovat pokyny a doporuceni, jak se béhem doléceni chovat,
které léky uzivat a kdy chodit na kontroly nebo k prevaziim. Tuto zpravu si pred opusténim
nemocnice prostudujte a dotazy predneste svému oSetrujicimu lékari.

Komplikace pri a po operaci se mohou objevit i pres nasi maximalni moznou snahu jim zabranit.
Vétsina komplikaci je vsak reSitelnych. Tato informace jisté nem(ze byt vycerpavajici. Ptejte se
proto, prosim, svého osetrujiciho lékare nebo operatéra na vsSechno, co Vas ve vztahu
k planovanému operacnimu vykonu jesté zajima. | sebelépe provedenym vykonem nelze splnit
nerealisticka ocekavani. Prosim, ptejte se na vSechno, co se Vam zda dulezité!

Prohlasuji, Ze mi byl nalezZité objasnén diivod, prfedpokladany prospéch, nasledky i mozna rizika
a komplikace planovaného vykonu a dale zplsob jeho provedeni a mozné alternativy. Mél(a)
jsem moznost zeptat se |ékare na vSe, co mé ve vztahu k planovanému vykonu zajima a
obdrzel(a) jsem vysvétleni, kterému jsem porozumél(a). S provedenim vysSe uvedeného vykonu
souhlasim.

Prohlasuji, Ze v pripadé vyskytu neocekavanych komplikaci vyZadujicich neodkladné provedeni
dalSich vykont nutnych k zachrané mého Zivota nebo zdravi souhlasim, aby byly tyto vykony
provedeny.

Souhlasim s respektovanim vsSech doporuceni a rad, které mi byly poskytnuty za ucelem co
nejlepsiho vysledku lécby. PFi nedodrZeni rad a doporuceni prebiram plnou odpovédnost za svij
zdravotni stav.

Seznamil(a) jsem se s poucenim o zdravotnim vykonu.

Datum: Podpis pacienta
(zakonného zastupce)




