
 

Neurologické oddělení Oblastní nemocnice Náchod a.s. ,  

 

Informovaný souhlas s provedením epidurálního obstřiku páteře v křížové 

kosti (cestou hiatus canalis sacralis) 

 

Pacient …………………………………………………………… 

 

 

I. Informace o povaze onemocnění 

Tento typ obstřiku se obvykle provádí v případě bolestí dolních končetin způsobených 

útlakem nervů v oblasti bederní páteře.  

 

II. Informace o potřebném léčebném výkonu 

Podstatou je cílené podání směsi obsahující lokální anestetikum a dlouhodobě působící 

kortikoid (lék proti zánětu a otoku) do páteřního kanálku do okolí více nervových kořenů. 

Cílem je zmenšení či vymizení obtíží – bolestí zad s vyzařováním do dolních končetin.  

Výkon se provádí v místním znecitlivění. Po důkladné dezinfekci lékař sterilně zavede 

speciální jehlu otvorem na konci kosti křížové a aplikuje léčebnou směs. Zavádění jehly a 

aplikace směsi mohou být provázeny pocitem tlaku nebo bolestivostí, která bývá mírná a po 

ukončení výkonu vždy vymizí. Po ošetření pacient zůstane 20 minut ležet na břiše, pak může 

vstávat a chodit.  

 

III. Očekávaný přínos výkonu 

Ztlumit bolesti a zlepšit funkční stav páteře. Je nutno podotknout, že efekt není většinou 

trvalý, může ale být dlouhodobý.  

 

IV. Rizika výkonu 

1) Nechtěná aplikace léčebné směsi do durálního vaku s následující přechodnou chabou 

obrnou jedné nebo obou dolních končetin a/nebo necitlivostí a možnou inkontinencí. Pokud 

k tomuto dojde, odezní porucha do několika hodin a hybnost i citlivost se vrátí.  

2) zcela výjimečně alergická a toxická reakce na komponenty léčebné směsi 

3) komplikace zánětlivé jsou extrémně vzácné 

4) nechtěné podání léčebné směsi do cévy má minimální rizika, i zde však mohou ojediněle 

nastat toxické a alergické reakce 

 

V. Alternativy výkonu 

K tomuto obstřiku se přistupuje tehdy, když neinvazivní medikamentosní a rehabilitační 

postupy nejsou účinné. Alternativou může být dle posouzení neurologa event. jiný typ 

obstřiku nebo v některých případech otevřený neurochirurgický výkon.  

 

Pacient prohlašuje, že byl svým ošetřujícím lékařem informován o povaze onemocnění, že mu 

byly vysvětleny důvody, proč má obstřik podstoupit a dále byl poučen o výhodách a 

nevýhodách alternativních postupů . Pacient dále prohlašuje, že eventuální další dotazy mu 

zodpověděl lékař provádějící výkon. S navrhovaným obstřikem souhlasí.  

 

V Náchodě, dne…………………….       Pacient ……………………………………………. 


