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Roboticky asistovana operace zaludku
a dvanacterniku

Pacient (Stitek)

Jméno a pfijmeni:

Rodné ¢Cislo: Bydlisté:

Zakonny zastupce

Jméno a prijmeni: Datum narozeni:

Vazena pani, vazeny pane, vazeni rodice,

v predkladaném formulari si prectete informace o roboticky asistované operaci zaludku
a dvanacterniku.

Pomohou Vam pripravit se na rozhovor slékarem, ktery Vas bude informovat
o navrhovaném postupu, abyste se mohl(a) rozhodnout a dat souhlas k jeho provedeni.

Co je zaludek a dvanacternik:

Zaludek je vakovity, duty organ, ktery je soudasti travici soustavy a jehoZ funkei je
mechanicky (peristaltika) a chemicky (enzymatickd tprava) rozklad traveniny. Déle
zpracovani, smiSeni a promichani potravy pred jejim presunem do stfeva. Na svém hornim
konci se napojuje na dolni konec jicnu (ezofagus), svym dolnim koncem — pylorem
vyustuje do dvanacterniku (duodenum).

Dvanactnik je podkovovité stocend pocateéni ¢ast tenkého streva navazujici na Zaludek.
Kromé zaludku do néj rovnéz tsti vyvod zluéniku z jater a vyvody slinivky bfisni. Délka
dvanéctniku je mezi 20 a 28 cm a jeho primér ¢ini 3,5 az 4,5 cm. S vyjimkou svého zacatku
je dvanactnik srostly se zadni sténou bfisSni a druhotné kryty nasténnou pobfisnici
(peritoneum). Stavy ze slinivky bfi$ni neutralizuji kysely Zaludeéni obsah, ktery se dostava
do tenkého stteva, uplatnuje se pri traveni.

Jaky je divod (indikace) tohoto vykonu:

Dtivodem operace zaludku mtize byt nadorové onemocnéni — jak zhoubné, tak nezhoubné,
viredova choroba zaludku, komplikace viredové choroby zaludku, 1écba obezity.

Typy operaci na zaludku a dvanacterniku:

e totdlni gastrektomie — odstranéni celého zZaludku — je indikovana u zhoubnych
nadord, odstrani se cely zZaludek, kontinuita zaZivaciho traktu je obnovena spojkou —
anastomoézou mezi jicnem a tenkym stfevem

e resekce zaludku — odstranéni ¢asti zaludku — je indikovana u nékterych zhoubnych
nadord, u operaci pro viedovou chorobu. Odstrani se pozadovana cast zaludku,
kontinuita zazivaciho traktu je obnovena spojkou — anastomo6zou mezi zbylou ¢éasti
zaludku a tenkym stfevem.

e gastricky by-pass — zaludecni bypass, je urceny k 1écbé tézké obezity. Pri zakroku
dojde ke zmenseni zaludku a vyrazeni ¢asti tenkého stieva z procesu traveni potravy.
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e sleeve resekce — tubulizace zaludku, bariatrick4 operace uréena k 1é¢bé tézké obezity.
Pri vykonu dojde k odstranéni velkého zaktiveni zaludku, ve kterém jsou umisténé
bunky vytvarejici tzv. hormon hladu (ghrelin). Proto se diky operaci snizi, nebo zmizi
pocit hladu nalac¢no.

Jaky je rezim pacienta pred vykonem:

Osettujiciho 1ékare musite informovat o 1écich, které uzivate, a stavech, které zvysuji riziko
operace nebo by mohly zpiisobit poopera¢ni komplikace. Po dobu minimalné 6 hodin
pred vikonem nemiizete piijimat tuhou stravu a mléko. Piijem tekutin — hoiky ¢aj, vodu
(asi 2 dcl) ukoncete 2 hodiny pred vykonem. V den operace vam bude oholeno operaéni
pole. O anestezii Vas bude informovat 1ékat anesteziolog, ktery Vam muZe predepsat
podani riznych tlumicich a zklidniujicich 1ékt v ramci predoperacni pripravy.

Jaky je postup pfi provadéni vykonu:

Zakrok bude proveden v celkové anestezii na operacnim sale.

Skrze maly fez ve sténé brisni se zavede do dutiny bri$ni kamera. Pro lepsi piehled bude
dutina briSni napusténa oxidem uhli¢itym. DalS§imi 3—4 fezy, které budou umistény
dle uvazeni operatéra, se zavedou do dutiny bri$ni pracovni nastroje, pomoci kterych se
provede cely operacni vykon, resp. ¢ast operacniho vykonu, a pak se operace dokonc¢i skrze
mensi fez na brise.

Roboticky asistovana metoda — roboticky operacni systém:
e neprovadi operaci samostatné ani automaticky
¢ je technickym prostredkem (nastrojem) plné ovladanym operatérem,
e za priibéh operace a veskera medicinska rozhodnuti odpovida operatér a operac¢ni
tym.
Operatér obvykle ovlada nastroje z ovladaci konzole a u operac¢niho stolu je pritomen
operacni tym zajistujici pribézné ikony u pacienta.
U vhodné indikovanych vykoni miize roboticky asistovany pristup prinést zejména:
e lepsi zobrazeni opera¢niho pole a piresnéjsi manipulaci
e moznost Setrnéjsiho pristupu k tkdnim
e potencidln€ mensi krevni ztratu a mensi pooperacéni bolest
e potencialné rychlejsi zotaveni

Rozsireni vykonu — prfi robotické operaci miize nastat situace, kdy pro anatomické
pomeéry ¢i jiné divody neni stav zvladdnutelny miniinvazivné. V tomto pripadé je nutné
v operaci pokracovat klasickou — otevienou metodou. Pri prekvapivych a pred operaci
nepiredpokladanych nalezech miize dojit k rozsireni vykonu v ramci feSeni nastalé situace
— Castecné nebo tplné odstranéni jinych postizenych nitrobfisnich organti — tenké strevo,
omentum, zlu¢nik, slezina atd.

Jaké jsou mozné komplikace a rizika:

Pres dodrZovani veskerych zasad sterility a nejvysSsi opatrnost operatéra se mohou
vyskytnout nékteré komplikace.

Alergicka reakce — podani anestetik nebo jinych 1éku miiZe zptsobit zarudnuti, otoky,
svédéni nebo nevolnost. Zridka taky mize dojit k vdZznym komplikacim, jako poruchy
dychani, kiece, poruchy srdecni cinnosti, pokles krevniho tlaku, vedouci az k zZivot
ohrozujicimu Soku.

Poranéni sousednich organii, cév, nebo nerviil — toto mize vést k organovému poskozeni,
resp. zanétu pobrisnice. Stav si vyzada okamzité oSetreni podle charakteru poranéni.
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Riziko je zvySené u pacienti sneobvyklymi anatomickymi pomeéry vramci sristi
po predeslych nitrobrisnich operaci.

Silné krvaceni — toto si muze vyzadat podani krevni transfuze nebo jinych krevnich
derivata.

Abscesy a zanéty kiize a mekkijch tkani, véetné cév a nervit — jako nasledek injekei, infuzi,
nutné polohy na operacnim stole, desinfekce, nebo préace s elektrickymi nastroji
pri opera¢nim vykonu.

Kozni otoky a emfyzém — zptsobeny zbytkem pouzitého oxidu uhli¢itého pii robotické
operaci. Dale miiZe ptitom dojit k bolestem ramena, krku, bticha, které vétSinou spontanné
ustoupi. Zcela vyjimeéné mize dojit k proniknuti oxidu uhli¢itého do hrudni dutiny
a omezit plice v dychani — pneumotorax. Potom mtize byt nezbytné€ nutné provést hrudni
drenéz.

Rané infekce — mohou vést ke kosmeticky nevyhovujicim jizvdm nebo vzniku kyly v jizvé.
Tvorba seromu, hematomu (krevniho vyronu) — zridka se sbira v podkozi, dochazi
k otoku. VétSinou dochézi ke spontanni resorpci, ziidka je nutné serom (hematom) odséat
punkéni jehlou anebo jej vypustit otevienim operacni rany.

Pooperacni sriisty v dutiné briSni — po operaci mohou byt v budoucnu odpovédny
za bolesti bficha, poruchy stfevni ¢innosti a vyprazdniovani az uzavér streva.

Dehiscence anastomoézy — je stav, kdy dochazi k netésnosti spojky zaludku se strevem,
resp. jicnu se stfevem, pak mohou strava a travici sekrety volné vytékat do volné dutiny
brisni. Tento stav je Zivot ohrozujici, témér vzdy si vyzada dalsi operaci k jeho vySetieni.
Zuzeni anastomézy — muze byt zplisobena zanétem, poruchou hojeni. Tento stav se da
resit endoskopickou (fibrogastroskopickou) dilataci, taky si mlize vyzadat dalsi operaci.
Vytvoreni kyly v jizvé — zejména pri komplikovaném hojeni operaéni rany a nedodrzeni
pooperacnich rezimovych opatieni se miize v jizvé vytvorit kyla, ktera si miize vyzadat dalsi
operacni intervenci ke zpevnéni stény brisni.

Vzduchovd embolie — pti robotické operaci proniknutim plynu do cévy.

Trombembolie — zejména u lezicich pacientii, kurakli, pacientek uzivajicich hormonalni
antikoncepci, pacientli svrozenou vadou koagulace mtize nastat uzavieni Zzil dolnich
koncetin a panve krevni srazeninou a jejim néslednym zavlecenim do plic s ohrozenim
na zivoté. Prevenci trombembolie 1éky ovliviiujicimi srazlivost krve muzZe zase dojit
ke krvaceni.

VsSechny zminéné komplikace si mohou vyzadat 1écbu na intenzivnich oddélenich (JIP —
jednotka intenzivni péée, ARO — oddéleni Anesteziologie a resuscitace), dal$i operacni
zakroky, dozivotni zdravotni komplikace a omezeni.

Pouziti robotického operaéniho systému Da Vinci Xi (v€. pfFisluSenstvi):
Byl/a jsem poucen/a, ze prinosy roboticky asistovaného vykonu nelze zarucit a zavisi
na typu vykonu a mém individualnim zdravotnim stavu.
Rizika pri roboticky asistovaném vykonu:
e technicka porucha/omezeni funkce systému nebo jeho prislusenstvi (napr. preruseni
prace systému, potieba reseni technické situace, vymeéna nastroje)
e prodlouzeni doby vykonu (napt. v souvislosti s pripravou, nastavenim systému nebo
reSenim nepredvidané situace)
e omezeni primého hmatového vjemu operatéra (operatér pracuje prostrednictvim
nastroji)
e nutnost dalsich koznich fezti/vstupt pro zavedeni porti a nastroji (dle typu vykonu)
e rizika spojena s polohou pacienta a dobou trvani vykonu

Byl/a jsem poucen/a, Ze cilem operac¢niho tymu je témto situacim predchazet, avsak nelze
je zcela vyloucit.

Nemocni¢ni 898/20A

728 80 Ostrava-Moravska Ostrava platnost od 23.06.2026 i1l
3/4 T 596 191 111 F 596 618 781 NLP — IS —verze: 1 — 484 '"Y'E

IC 00635162 www.mnof.cz


http://www.mnof.cz/

Méstska nemocnice Ostrava,

prispévkova organizace |nf0 rmovany sSou h |aS

Beru na védomi, Zze z medicinskych nebo technickych diivodi miize byt kdykoliv béhem
vykonu rozhodnuto o zméné operac¢niho pristupu, zejména:
e pokracovani laparoskopicky bez robotického systému, nebo

e prevedeni na otevieny vykon
Takova zména je ¢inéna s cilem bezpecného dokonceni operace.

Jaky je rezim pacienta po provedeni vykonu:

Rezim po operaci se odviji od operacniho nalezu. Mizete byt docasné sledovan(a)
na oddéleni intenzivni péce, prechodné muzete byt zacévkovan(a)a — k derivaci modi,
miiZete mit zavedenou drenaz — k odvedeni bti$niho, resp. raného sekretu. Doba zavedeni
drenaze je variabilni — dle klinického vyvoje a uvazeni osettujiciho lékare.

U propusténi budete oSetrujicim 1ékarem poucen(a) o doméacim rezimu, délce nutného
fyzického Setieni, o dietnim rezimu, o tom, kdy odstranit kozni stehy, jaké 1éky a jak
dlouho uzivat po propusténi, za jak dlouho je mozné jit do prace/skoly, kdy a kam prijit
na pooperacni kontrolu.

Jaké jsou mozné alternativy vykonu:
Alternativa opera¢niho vykonu je jeho provedeni klasickou (otevienou metodou) nebo
laparoskopicky.

Prohlasuji, ze mi byl nalezité objasnén dlvod, predpokladany prospéch, zpusob
provedeni, nasledky i mozna rizika a komplikace planovaného vykonu. Byly mi
vysvétleny mozné alternativy véetné jejich komplikaci a zdravotni dusledky
vyplyvajici z nepodstoupeni planovaného vykonu. Mél(a) jsem moznost zeptat se
Iékare na vSechno, co mé ve vztahu k planovanému vykonu zajima, a obdrzel(a)
jsem vysvétleni, kterému jsem porozumél(a). Lékarem jsem byl(a) poucen(a)
0 moznosti svij souhlas s navrzenym postupem odvolat.

S provedenim vysSe uvedeného vykonu souhlasim.

Datum:

Podpis pacienta nebo zdkonného zastupce Razitko oddéleni, jméno, p¥{jmeni a podpis oSettujicitho
1ékate, ktery vysvétlujici pohovor provedl

Pacient(ka) neni schopen(a) podpisu. Sviij souhlas vyjadril(a):
popiste zplsob:

Jméno, ptijmeni a podpis svédka Razitko oddé€leni, jméno, piijmeni a podpis 1ékare
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