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INFORMOVANY SOUHLAS SE ZAKROKEM

u zletilého a zpUsobilého pacienta

Informovany souhlas s: | S PROTIBOLESTIVYM LECEBNYM ZAKROKEM

Pacientka — Rodné &islo
jméno a pfijmeni: (Cislo pojisténce):
Datum narozeni: Kéd zdravotni
(neni-li rodné ¢islo) pojistovny:

Adresa trvalého pobytu pacienta:
(pfipadné jina adresa)

Informujici l1ékafr:

Zdravotni vykon:

1) Chronicka bolest je stav, ktery trva déle nez 3 mésice a je podminén bud postupnym zhorSovanim zakladniho
onemocnéni(napf. artréza kloubl, degenerativni zmény na patefi, pooperacni fibr6za, nadorové onemocnéni, postizeni
nervl pfi cukrovce apod.)nebo jde o situaci, kde jiz dalSi léEbou nelze ovlivnit pFi¢inu onemocnéni(napf. stav po
pasovém oparu, bolest trojklaného nervu, nadorové onemocnéni apod).V téchto pfipadech je bolest povazovana za
nemoc sama o sobé.

Principem lé¢by chronické bolesti je pouzivat nejdfive postupy neinvazivni a kombinovat vice metod sou€asné: podavani
Iékll proti bolesti, psychoterapii, infuzni 1é6bu a postupy lécebné rehabilitace. Teprve pokud se témito metodami
nepodafi dosdhnout dostateéného ztiSeni bolesti, I€kaf- algeziolog muze provést invazivni Ié€ebny zakrok.

2) Principem invazivniho protibolestivého 1é€ebného zakroku je podani u€innych Iékl do tésné blizkosti nervové tkané za
UCelem preruSeni nebo snizeni vnimani bolesti. Zaroven vSak mize byt ovlivnéna schopnost vnimani dotyku, tepla,
chladu, a pohybu v blokované &asti téla.

Invazivni Ié€ebné zakroky se daji rozdélit na:

Periferni blokada- coz je podani uc¢innych Iéka do blizkosti nerv(i nebo nervovych pleteni podle lokalizace bolesti. K
vyhledani nervu (nervové pletené) se pouziva maly elektricky pfistroj ,tzv. neurostimulator ,nékdy v kombinaci s
ultrazvukovym pristrojem.

Centralni blokada-coz je podani Gc¢innych 1€kl do oblasti patefniho kandlu do blizkosti miSnich kofen(. Podle mista
pfistupu do patefniho kanalu se tento zakrok nazyva lé€ebny epidural nebo kaudalni opich.

Periferni i centralni nervové blokady se mohou provadét bud jednorazové nebo pokradujici metodou. Jednorazova
nervova blokada znamena, Ze lékaf podava jednorazové potfebné mnozstvi I€kd. Pfi pokracujici nervové blokadé Iékar
zavede do blizkosti nervovych struktur hadic¢ku, aby bylo mozné Iéky podavat opakované a dlouhodobé. Léky se potom
mohou podavat bud bolusové v pravidelnych intervalech nebo trvale pomoci injekéniho davkovace. Pro lepsi komfort
pacienta mize lékar hadi¢ku tunelizovat (vyvést podkozim cca 10cm od mista vpichu) a tim hadicku upevnit ,aby
nevypadl. Zaroven vam lékar hadicku pfisije 2-3 stehy ke kizi.

Invazivni protibolestivé zakroky se vétSinou provadéji za hospitalizace. Nékteré Ize provadét i ambulantné, kdy zakrok a
propusténi do domaci péce probiha v tentyz den. Pfed ambulantnim zakrokem je nutno zajistit predem odvoz
z nemocnice a dohled v domaci péci zodpovédnou, plnopravnou, dospélou osobou na dobu prvnich 24 hodin po vykonu.
Po zakroku zlstava pacient nejméné 2 hodiny pod dohledem v nemocnici na ambulanci bolesti a je propustén az po
kontrole |ékafe algeziologa dle jeho rozhodnuti. Prvnich 24 hodin po provedeném zakroku neni vhodné :jezdit bez
doprovodu hromadnou méstskou dopravou, fidit motorové vozidlo nebo ovladat pracovni stroje atp., jezdit na kole,
pouzivat ostré nastroje a pfedméty, pracovat ve vyskach, pit alkoholické napoje, Cinit vyznamna pravni rozhodnuti.
Zaroven doporucujeme zUstat doma a odpocivat 24 hodin, respektovat ordinace a doporuceni lékare, zacit jen pozvolna
s prijmem tekutin a potravy v malych davkach. V pfipadé jakychkoliv komplikaci kontaktujte telefonicky anesteziologa ve
sluzbé tel.602129731.

Pokud zakrok podstoupite béhem hospitalizace bude vas$ zdravotni stav sledovan na ambulanci bolesti min.1 hod,Poté
budete pfevezen na oddéleni,kde budete dodrzovat dal pfedepsany lIéEebny rezim.

3) VSechny invazivni Ié€ebné zakroky se provadéji v ambulanci chronické bolesti na malém operacnim salku. Zakroky
provadi lékaf- algeziolog za asistence zdravotni sestry. Podminkou pro jejich provedeni je pfedchozi laboratorni
vySetieni krevni srazlivosti a laénost pacienta. Posledni jidlo max. 6 hod.,posledni tekutiny(Cista voda) max.2 hod.pfed
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planovanym zakrokem. Zdravotni setra vam zméfi krevni tlak a zavede do zily kanylu (jehlu z umeélé hmoty) pro podani
infuzniho infuzi roztoku.Je to pro vasi bezpecnost — touto kanylou muzete kdykoliv dostat 1éky, které bude vyzadovat
pribéh zakroku.

Podle planovaného 1é€ebného zakroku zaujmete polohu na operaénim lehatku:

U lécebného epiduralu se na lizku posadite a zdravotni sestra vam pomuze zaujmout spravnou polohu. Algeziolog
nejprve natfe k(zi desinfekénim roztokem a zakryje okoli vpichu sterilnim rouSskami. Aby véas nebolelo zavadéni
epiduralni jehly, algeziolog znecitlivi kiizi a podkozi mistnim anestetikem. Potom zavede pfes znecitlivélou kizi do
epiduralniho prostoru patefe specidlni jehlu. Tou pak podle povahy zékroku bud aplikuje 1éky nebo zavede tenkou
hadi¢ku z umélé hmoty (epiduraini katétr) a ten pfiSije ke kizi. Misto vpichu se po aplikaci zalepi sterilni naplasti.

U kaudalniho opichu se polozite na operacni lehatko na bficho, s podlozenou panvi. Do zavedené kanyly v zile vam
zdravotni sestra aplikuje 1€k proti bolesti a na uklidnéni(tzv. analgosedace). Po dezinfekci mista vpichu v oblasti vam
algeziolog opét znecitlivi kGZi anestetikem a zavede pfes znecitlivélou kdzi do epiduralniho prostoru patefe specialni
jehlu a aplikuje léky proti bolesti.

U perifernich nervovych blokad se polozite na operacni lehatko a opét zaujmete polohu, ktera bude nejvhodné;jsi pro
zvolenou nervovou blokadu. U tohoto typu blokad pouzivame pro vyhledani elektricky pfistroj neurostimulator, proto
budete citit béhem zakroku slabé brnéni a zaskuby do pfisludné Casti téla.

Po provedeni blokady budeme sledovat vas zdravotni stav na ambulanci bolesti min 1 hod.

4) Mozna rizika spojena s invazivni Ié€bou chronické bolesti:
1. Bolest v misté vpichu
2. Mirné brnéni a teplo v pfislusné casti téla,
3. Svédéni téla- vSechny tyto komplikace jsou pfechodné a odeznivaji bez Ié€by béhem kratké doby
4. nechténé proniknuti epiduralni jehly tvrdou plenou mozkovou — nasledkem mohou byt po 1-2 dnech bolesti
hlavy, které vyZaduji zvlastni [é€ebna opatfeni a mohou prodlouzit vas pobyt v nemocnici, ale pfi spravné 1é¢bé
nejsou nebezpené a nezanechavaji nasledky
5. velmi vzacné jsou zavazné komplikace jako je krvaceni do patefniho kanalu, neurologické komplikace nebo
infekce v patefnim kanale
Invazivni Ié€ebny zakrok nelze provést pokud mate:
1. alergie na léky, které se pfi analgezii pouzivaji.
2 .kozni onemocnéni nebo infekci klGze v misté vpichu
3. poruchy krevni srézlivosti vrozené i ziskané
4. celkovy zanétlivy stav
6. nespoluprace

5) Byl/a jsem informovan/a a pouéen/a, Ze béhem invazivniho l1é¢ebného zakroku muze dojit k nahlé zméné zdravotniho
stavu, ktery bude vyzadovat prekroCeni tohoto opravnéni. V téchto pfipadech opravnuji lékafe na zakladé jeho
profesionalniho rozhodnuti k provedeni v8ech postupu k zachrané zdravi a Zivota.

6) Hospitalizace Ambulantni provedeni

Pacient/ka potvrzuje a svym podpisem stvrzuje, ze pouceni mu/ji bylo vySe uvedenym lIékafem osobné, srozumitelng, Ustné a
v dostate€ném rozsahu vysvétleno, ze mél/a ¢as a moznost je uvazit, porozumél/a mu a mél/a i moznost klast doplriujici otazky,
které se vztahuji k jejimu zdravotnimu stavu a navrhovanym zdravotnim sluzbam a tyto ji byly srozumitelné a v dostate€ném
rozsahu zodpovézeny a Ze jiz dfive byl/a seznamen/a se svym zdravotnim stavem.

Misto podpisu:

Datum a ¢as:

Podpis lékare: Podpis pacienta
Varianta pro pripad pacienta, ktery se nemize podepsat nebo se odmita podepsat:

Pacient odmitl podepsat informovany souhlas. / Pacient se nemUlze podepsat z divodu, ze:
(napfiklad: schopnost jemnych pohyb( ruky a pevného oviladani prstu jsou viditelné podstatné omezeny)

Pacient projevil svij souhlas tak, ze:
(napfiklad: ustné potvrdil vSechna jednotliva prohlaseni)

Misto podpisu:
Datum a &as:
Podpis Iékare:

Jméno svédka:
(neni-li svédek pracovnikem zdravotnického zafizeni, uvede se adresa a datum narozeni svédka)

Podpis svédka:
— [ ]
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