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INFORMOVANY SOUHLAS A ZADOST O PROVEDENI STERILIZACE

Prjmeni a JMENOo:....ccciuiniiniiiiniiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiitiiiiitietiettetetatteeeentiasataas

LR O 1T T T 111 1«

VaZena pani, toto je pouceni o zdravotnim vykonu, ktery Vam ma byt proveden:
Sterilizaci se rozumi kazdy zéasah do lidského téla, ktery zabranuje pohlavni plodnosti clovéka
bez odstranéni nebo poskozeni pohlavnich zlaz.

Sterilizace miiZe byt provedena:

U

Ze zdravotnich davodi — to jsou takové nemoci nebo vady, u nichz existuje vysoka mira
pravdépodobnosti vazného ohrozeni na zdravi nebo zivoté Zeny v dusledku téhotenstvi nebo
porodu, nebo zdravého vyvoje plodu nebo zdravi nebo Zzivota budouciho ditéte.
Ze zdravotnich diivodu se provede sterilizace osob¢ starsi 18 let s pisemnym souhlasem. Mezi
podanim informace pfi Zadosti a udélenim souhlasu musi byt nejméné 7 dnti.

Z jinych nez zdravotnich diivodl lze provést sterilizaci pacientce, ktera dovrsila vék 21 let,
nebrani-li jejimu provedeni zavazné zdravotni diivody, a to na zéklad¢ pisemné zadosti. Mezi
zadosti a udélenim souhlasu musi ubéhnout lhiita nejméné 14 dnd.

Zptsob provedeni vykonu
Sterilizace je operacni vykon, provadény v celkové narkoze.
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Laparotomicky — klasickym fezem z oteviené dutiny bfi$ni

Laparoskopicky - po ptipravé operacniho pole je dutina bfiSni specidlni jehlou naplnéna
plynem - oxidem uhli¢itym z malého fezu v pupku. Poté se zavede timto fezem do dutiny
opticky nastroj — laparoskop. Z malého fezu v podbiisku je zaveden operacni néstroj, kterym
se oba vejcovody bud’ prerusi, nebo zcela odstrani.

Rizika zakroku:
Vsechny operace na vnitinich rodidlech Zeny se odehravaji v bezprostifedni blizkosti mocového
méchyte, mocovodu, stiev, nervil a velkych cév malé panve.

U
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Miize nastat krvaceni a poranéni okolnich organti béhem operace, tyto stavy mohou vést
k roz$ifeni ptivodniho opera¢niho vykonu nebo k opakovani operace.

Pii operaci se mohou vyskytnout komplikace plynouci i z neobvyklého anatomického
usporadani v dutiné btisni, nebo z rozséahlej$iho stavu onemocnéni, které si vynuti pokracovat
v operaci se zadkrokem i na nizsich castech tlustého stfeva, konecniku a mtze vést k zalozeni
sttevniho vyvodu, ktery miize byt charakteru do¢asného nebo trvalého.

Dalsi komplikace mohou vyplynout z VaSich pfidruzenych chorob. VSeobecnym rizikem
pfi operacnich vykonech je trombdza, to je vytvoreni krevnich sraZenin v zildch a embolie, to
je zaneseni téchto srazenin napi. do plic, mozku, kde miize dojit k zivot ohrozujicimu
uzavieni cévniho fecisté. S tim souviseji dychaci a srde¢ni komplikace.

V poopera¢nim priabéhu mohou nastat komplikace stran hojeni rany, krvaceni, infekce
operacni rany nebo infekce mocovych cest

Po vykonu v dutiné bfi§ni mohou vniknout nové¢ sriisty mezi organy, pfipadné tzv. zauzleni
stitev. Vzacnou komplikaci jsou pistéle, abscesy v dutiné bfisni, pooperacni kyly, které pak
vyzaduji dalsi operacni vykony.

Muze dojit k alergické reakci
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DalSi moZnosti 1é¢by:
jiny druh antikoncepce napi. hormonalni, nitrodélozni télisko, naplast...

MozZna omezeni zptsobu Zivota, nebo pracovni schopnosti:

Naésledkem tohoto vykonu je trvala sterilita tj. nemoznost ot€hotnéni pfirozenou cestou. Zabrana
ot¢hotnéni je pouze mechanickd, vykon nema vliv na hormonalni aktivitu. Pfipadné opétovné
zpriichodnéni vejcovodl je naro¢ny chirurgicky vykon s velmi nizkou Uspés$nosti, ktery musite
hradit z vlastnich prostfedka. Pracovni neschopnost v délce cca 3-7 dnti.

Ve velmi vzacnych pifipadech mize dojit nékdy v budoucnu i1 k selhdni této antikoncepcni
metody a k nezddoucimu otéhotnéni.

Pooperacni 1écebny rezim a preventivni opatieni: hygiena operacni rany

ZADOST
Timto zddam gynekologicko-porodnické oddé€leni o provedeni sterilizace z téchto divodu:
[zdravotni  []jiné

Spontanni porody............. Cisarsky fez............. Potrat.............

Pisemny souhlas pacientky:

Ja4, nize podepsana pacientka, potvrzuji:

[l ze nejsem zbavena zpusobilosti k pravnim tkontim,

[ ze mi lékar vysvétlil mij zdravotni stav a navrhovany zékrok. Jsem srozumeéna s riziky, ktera
jsou s timto zadkrokem spojena i s riziky, ktera jsou specifickd s ohledem na miyj zdravotni
stav;

(1 ze m¢ I€kar seznamil s moznymi alternativami a s moznymi riziky;

'] ze mi bylo umoznéno polozit Iékati otazky tykajici se mého zdravotniho stavu, planované
procedury, piipadnych dalSich rizik a moznych alternativ, které¢ byly zodpovézeny k mé
spokojenosti.

[l ze jsem srozumeéna s tim, ze v pripad¢ komplikaci mize zakrok vyzadovat transfuzi krve;

[l ze jsem srozuména s tim, Ze neexistuje zaruka toho, ze zakrok zméni muj zdravotni stav
k lep$imu, i s tim, Ze zdkrok mlize muj stav zhorsit.

Ja, pacientka, vySe uvedenému rozumim a zaddm o vykonani zékroku.

Souhlas pred zakrokem:
Ja, pacientka, z4ddm o vykonani sterilizace a souhlasim s jeho provedenim.
Datum, jméno a podpis pacientky:
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