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Informovaný souhlas se zákrokem
u zletilého a způsobilého pacienta

	Informovaný souhlas s:  
	APG / STENITNG - ASCENDENTNÍ  PYELOURETEROGRAFIE / ZAVEDENÍ STENTU

	Pacient(ka) – 
jméno a příjmení:
	
	Rodné číslo 
(číslo pojištěnce):
	

	Datum narození:
(není-li rodné číslo)
	
	Kód zdravotní pojišťovny:
	

	Adresa trvalého pobytu pacienta:
(případně jiná adresa)
	



	Informující lékař:

	





	Zdravotní výkon:
	


	
	

	1)
	Stent je 26-28 cm dlouhá tenká, dutá hadičku, která je zavedena do močovodu. Oba její konce jsou ohnuty do tvaru prasečího ocásku, což fixuje stent v požadované poloze. Stent funguje jako vnitřní dlaha močovodu a zajišťuje drenáž moči z ledviny do močového měchýře. Je zaváděn v situacích, kdy je tato drenáž porušena. Možných důvodů neprůchodnosti močovodu je celá řada (blokování močovodu močovými konkrementy, těžké záněty s městnáním moči v ledvině, jizevnaté zúženiny, poranění močovodu, nádorová onemocnění močovodu nebo nádorová onemocnění okolních orgánů s útlakem močovodu). Pokud není důvod obstrukce močovodu zřejmý z předchozích vyšetření, provádí se před zavedením stentu ascendentní pyeloureterografie (APG). Jedná se o RTG vyšetření močovodu, kdy se po nastříknutí kontrastní látky do močovodu vyšetří močovod a kalichopánvičkový systém ledviny a ozřejmí se důvod obstrukce močovodu. Doba zavedení stentu je rozdílná podle příčiny zavedení stentu..

	2)
	Alternativou zavedení stentu je perkutánní nefrostomie (vývod ledviny slabou hadičkou před kůži bedra). Vzhledem k tomu, že je to invazivnější výkon, je prováděn pouze v případech, že není zavedení stentu možné nebo nemá efekt na řešení obstrukce.

	3)
	Před vyšetřením je u pacientů, kteří mají v anamnéze alergii potřeba protialergická příprava. Vlastní výkon se provádí v krátké celkové nebo svodné anestézii, v gynekologické poloze. Jedná se endoskopickou operaci, při které se přes močovou trubici zavede do močového měchýře cystoskop a provede se vyšetření dolních močových cest. Na nemocné straně se do močovodu zavede pod RTG kontrolou vodič. V případě potřeby se provede APG a po vodiči se zavede stent. Na konci výkonu se zavede močový katétr. 

	4)
	Po výkonu je pacient sledován na standardním oddělení, do 24 hodin se odstraní močový katétr. Doba hospitalizace je při nekomplikovaném průběhu 2-3 dny. Doba pracovní neschopnosti je závislá na příčině obstrukce a dalším řešení. Přesněji Vám sdělí ošetřující lékař. 

	5)
	Možné komplikace výkonu patří močová infekce, hematurie (červeně zbarvená moč). Mezi závažnější komplikace patří perforace močovodu či ledvinné pánvičky, je to ojedinělá komplikace vyžadující následné řešení. Mezi další komplikace patří alergická reakce na kontrastní látku, obecné komplikace související s anestezií a operační zátěží jako jsou oběhové komplikace, tromboembolická nemoc.
Pacienti se zavedeným stentem mohou pociťovat určitý dyskomfort při močení.
Při výkonu se používá RTG přístroj s ionizujícím zářením. Přístroj obsluhuje zaškolený personál a využívá se v míře minimálně nutné pro kontrolu polohy konkrementu a nástrojů tak, aby požitá dávka záření byla co nejnižší.

	6)
	Stent  - jedná se o 26 cm dlouhou, 3 mm silnou dutou hadičku, která je zavedena do močovodu. Oba její konce jsou ohnuty do tvaru prasečího ocásku, což fixuje stent v požadované poloze. Stent funguje jako vnitřní dlaha močovodu a zajišťuje drenáž moči z ledviny do močového měchýře. Je zaváděn v situacích, kdy je tato drenáž porušena. Důvodů neprůchodnosti močovodu může být celá řada. Mezi nejběžnější patři blokování močovodu močovými konkrementy, těžké záněty s městnáním moči v ledvině, nádorová onemocnění atd. Stenty se vyrábí z různých matriálů a do toho se také odvíjí doba, po kterou je možno je nechat zavedené. Běžný stent lze ponechat maximálně 6 měsíců, pak je nutné jeho odstranění nebo výměna. Pokud by zůstal zavedený déle, tak hrozí riziko inkrustace močových solí s neprůchodností stentu, chronické dráždění, močová infekce. 








Pacient potvrzuje a svým podpisem stvrzuje, že poučení mu bylo výše uvedeným lékařem osobně, srozumitelně 
,ústně a v dostatečném rozsahu vysvětleno, že měl čas a možnost je uvážit, porozuměl mu a měl i možnost klást doplňující otázky, které se vztahují k jeho zdravotnímu stavu a navrhovaným zdravotním službám a tyto mu byly srozumitelně a v dostatečném rozsahu zodpovězeny a že již dříve byl seznámen se svým zdravotním stavem.


Místo podpisu:

Datum a čas:

Podpis lékaře:								Podpis pacienta:





Varianta pro případ pacienta, který se nemůže podepsat nebo se odmítá podepsat:

Pacient odmítl podepsat informovaný souhlas. / Pacient se nemůže podepsat z důvodu, že:
(například: schopnost jemných pohybů ruky a pevného ovládání prstů jsou viditelně podstatně omezeny)


Pacient projevil svůj souhlas tak, že:
(například: ústně potvrdil všechna jednotlivá prohlášení)


Místo podpisu:

Datum a čas:

Podpis lékaře:			  	   

Jméno svědka: 
(není-li svědek pracovníkem zdravotnického zařízení, uvede se adresa a datum narození svědka)


Podpis svědka: 
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