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INFORMOVANÝ SOUHLAS
REVIZE DUTINY BŘIŠNÍ PO NÁHLÉ PŘÍHODĚ BŘIŠNÍ

INFORMOVANÝ SOUHLAS 

Revize dutiny břišní po náhlé příhodě břišní

Jméno a příjmení pacienta:.............................................................................……………………….

Rodné číslo pacienta: .................................................................................………………………….

Vážená paní, vážený pane

Zdravotní výkon, který Vám doporučujeme, vyžaduje Váš INFORMOVANÝ SOUHLAS. 
Informovaný  souhlas  znamená,  že  budete  v následujícím  textu  podrobně,  odborně,  a  pro  Vás
srozumitelně  poučen/a  o  navrhovaném  postupu  léčby.  Dále  Vás  poučíme  o  možných  rizicích  a
následcích zdravotního výkonu. 

Název zdravotního výkonu: 
Revize dutiny břišní po náhlé příhodě břišní 

Důvod a cíl výkonu: 
Operace se provádí za účelem zachování života a zdraví pacienta. Cílem operace je zjištění přesné
příčiny obtíží s cílem patologický proces přerušit, ukončit, nebo odstranit. 

Povaha a následky výkonu:
Náhlá  příhoda  břišní  je  nejčastěji  charakterizována  náhlou  a  prudkou  bolestí  břicha,  způsobenou
patologickým procesem v dutině břišní, která pacienta ohrožuje na zdraví a životě. Mezi patologické
procesy, které mohou náhlou příhodu způsobit, patří: zánět, krvácení, ileus (porucha střevní pasáže, tj.
porucha posunu střevního obsahu, lidově také „zauzlení střeva“). 
Vzhledem k tomu, že se jedná o akutní stav, bývá předoperační příprava individuální. V některých
případech je nutno pacientovi  zavést nosem do žaludku gumovou hadičku, která odvádí žaludeční
obsah  a  snižuje  tak  riziko  aspirace  (tj.  vdechnutí  žaludečního  obsahu).  Běžně  se  zavádí  hadička
(močový katetr) do močové trubice. 
Vzhledem  k možnosti  použití  elektrokauteru  (elektrického  nože)  během  operace,  je  vhodné  před
výkonem odložit  všechny kovové předměty a šperky a  informovat lékaře o přítomnosti  kovových
implantátů, či  kardiostimulátoru. Vlastní operace bude provedena v celkové anestezii.  Nejčastějším
způsobem operace  je  laparotomie  –  otevření  dutiny  břišní,  obvykle  svisle  řezem ve  střední  čáře.
Vzácně se využívá metody laparoskopie – operace pod kontrolou televizní kamery pomocí speciálních
nástrojů, umístěných do dutiny břišní z drobných kožních vpichů, či řezů. 
Po otevření dutiny břišní bude provedena revize – tedy kontrola všech orgánů a prostor dutiny břišní.
Po  odhalení  příčiny  Vašeho  zdravotního  stavu  bude  provedena  operace  takového  rozsahu,  který
odpovídá nalezené příčně:
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- odstranění postiženého orgánu, nebo jeho části
- sešití prasklého orgánu (např. žaludku apod.)
- podvázání krvácející cévy
- rozrušení srůstů mezi orgány, které zahraňuje jejich správné funkci, nebo utlačuje jejich výživu
- tak zvaná spojková operace, tj. vytvoření přemostění přes překážku, kterou nelze chirurgicky

odstranit
- vyvedení stomie, tedy střevního vývodu (jak z tlustého, tak i z tenkého střeva) před stěnu břišní

s cílem zajištění derivace stolice. Vyvedení stomie může být výkon samostatný, nebo může být
součástí jiného, výše uvedeného výkonu. Tento vývod může být dočasný, nebo trvalý. 

Na konci operace se ve většině případů zavede do operované části břicha drén (umělohmotná hadička),
která bude sloužit  k odvádění sekretů (tekutiny) z břišní dutiny. V případě proclení operační revize
dutiny břišní laparoskopickou metodou může dojít k situaci, kdy již není dále možné tímto způsobem
pokračovat pro anatomické poměry či technickou náročnost apod. a výkon je převeden na klasickou,
tedy otevřenou operaci. 

Rizika výkonu:
I při správném postupu v souladu s příslušnými profesními povinnostmi a standardy (lege artis) mohou
vzniknout v souvislosti s provedeným operačním zákrokem například tyto komplikace: 

- krvácení,  zánětlivé  komplikace  i  v oblasti  operační  rány,  rozpad  operační  rány  s nutností
opakovaných převazů

- vznik hnisavého zánětlivého ložiska (abscesu) v místě operačního výkonu, tj. v dutině břišní,
která si někdy vyžádá další operační výkon, nebo drenáž (zavedení)

- vznik nevzhledné jizvy (hypertrofická, nebo keloidní jizva)
- - poruchy střevní pasáže
- Vznik kýly v jizvě
- Vznik  pooperačních  srůstů  v dutině  břišní,  které  mohou  posléze  vyústit  v bolesti  břicha,

poruchy střevní pasáže až střevní neprůchodnost s nutností operační revize
Četnost komplikací se zvyšuje se závažností celkového stavu. 
Další rizika jsou spojená s přihlédnutím k individualitě pacienta a jeho celkovému zdravotnímu stavu:
poruchy  srdce  a  oběhu,  plicní  komplikace,  alergické  komplikace,  poruchy  hojení  ran  a  infekční
komplikace. Důsledkem komplikací může být až úmrtí pacienta. 

Hospitalizace a omezení, doporučení ve způsobu života:
Po  operaci  budete  umístěni  na  standardní  oddělení,  jednotku  intenzivní  péče,  nebo  oddělení
anesteziologicko-resuscitační, a to podle typu náročnosti a rozsahu výkonu a dle Vašeho aktuálního
zdravotního  stavu.  Doba  hospitalizace  a  následné  omezení  pracovní  schopnosti  záleží  na  příčině
onemocnění, rozsahu a typu výkonu. 

Alternativy výkonu:
U náhlé příhody břišní není alternativa výkonu, v případě odmítnutí operační revize hrozí pacientovi
až smrt!

V Čáslavi (datum) ……………                                                  ……………………………..…………
                                                                                                         Podpis pacienta (zákonného zástupce)


	Jméno a příjmení pacienta:.............................................................................……………………….

