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CHIRURGICKA A UROLOGICKA AMBULANCE

Informovany souhlas pacienta pfed vySetfenim mocového méchyfe cystoskopii.
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Jméno a pfijmeni, rodné &islo, bydlisté

ViZen4 pani, viZeny pane,

V soudasné dobé jste pfipravovani k vySetfeni molového méchyfe — cystoskopii.
Vykon nelze provést bez Vaseho souhlasu. Pred vaSim definitivnim rozhodnutim si Vam
dovoluji poskytnout zakladni informace o charakteru vySetfeni a pfipadnych komplikacich.
Tento text si klade za cil pomoci Vam rychleji a uspéiné piekonat nesnaze, které z vykonu
prameni.

1, Charakteristika vy3etieni.

Cystoskopie znamena prohlédnuti mocového méchyfe optikou cystoskopu zavedeného
mocovou trubici. Pracovnim kandlem pfistroje je pak mozné zavadét daldi nastroje
k provedeni dalSich vykont v mofovém méchyii (sonddZz mocovodu, biopsie — odbér vzorku
tkané na mikroskopické vySetieni, elektrokoagulaci k zastaveni krvaceni nebo k odstranéni
malych nadorki, extrakce stentu nebo kaminku z mo¢ového méchyte, pfipadné z mocovodu).

2, Indikace.

Nejcastéjsi indikaci k vySetfeni je pfitomnost krve v moéi. VySetfeni se dale provadi pfi
poruchdch moceni, pfi podezfeni na nadory nebo kaminky v mocovém méchyfi, pfed
planovanou operaci prostaty k rozhodnuti o zpiisobu operace, pfi kontrolach po operaci
nadoru mocového méchyfte, pfi ziizeninach mocové trubice.

3, Piiprava pfed vysetfenim.

Specialni pfiprava neni nutna, samozfejmosti je diikladna hygiena intimnich partii a vymoc&eni
__pfed zdkrokem. Informujte prosim Iékafe o pfipadném uZivéni léki na ,fedéni® krve

(Warfarin, Anopyrin, Acylpyrin, Ibuprofen), nebot’ by pfi vySetfeni mohlo dojit k zdvaZnému

krvaceni.

4, Provedeni vySetieni.

Vlastni vySetfeni se lisi u muzi a Zen. Zeny jsou vy3etfovany na zadech s pokréenymi a
zdvizenymi dolnimi konéetinami, muZi jsou vétdinou vySetfovani na zadech s nataZenymi
dolnimi konéetinami. Na vySetfovaci nastroj (cystoskop) se nanese znecitlivujici gel a nastroj
je zaveden pfes mocCovou trubici do mocového méchyfe, vypusti se zbytkova mo¢ a méchyr se
plni sterilni tekutinou, kterd umoZni prohlédnuti sliznice mo&ového méchyfe a molové



trubice. Pokud se béhem vySetfeni neprovadi dalsi vykony v moCovém méchyfi, tak vy3etieni
trva 5-10 minut. Po vySetfeni se u Zen vypusti tekutina z mocového méchyte a cystoskop se
odstrani. Muzi po odstranéni cystoskopu vymo¢i naplii na WC. Po skonéeni vySetfeni miiZete
na piechodnou dobu pocifovat paleni a fezani pii moceni, které vétSinou béhem I-2 dni
odezni.

5, Komplikace.

Cystoskopie je obecné bezpeénd metoda vySetfeni.

Mezi komplikace patii:

A, piimés krve vmo¢i po vySetfeni. Je potfeba zvysit pfijem tekutiny a omezit fyzickou
aktivitu a pfimés krve odezni béhem kratké doby. Pokud by piimés krve pfetrvivala déle nez
2 dny, je nutné se dostavit na kontrolu do nasi ambulance, pokud je piimés krve siln&jsi, tak je
nutna kontrola ihned.

B, zanéty mocovych cest se projevujici palenim a fezanim pfi moceni a ¢astym nucenim na
modeni, které trva déle nez 48 hodin, pak je nutna kontrola na nasi ambulanci.

C, prechodna zastava moéeni — muZe kni dojit u muzi, opét je nutnd kontrola na nasi
ambulanci.

D, vazné komplikace jsou velmi vzicné a pfevazné spojené se souasné provadénymi
operatnimu vykony v mocové méchyfi. S delsim ¢asovym odstupem po vySetieni miZe
vzniknout ziZenina mocové trubice.

6, Prosta cystoskopie bez komplikaci nevyzaduje pracovni neschopnost.

V piipadé vyskytu neofekavanych komplikaci vyZadujicich neodkladné provedeni dalsich
zékroki nutnych k zachrané Zivota nebo zdravi souhlasim, aby byly provedeny veskeré dalsi
potiebné a neodkladné vykony.

Vase dalsi otazky a jejich vysvétleni Iékafem:

Beru na védomi mozné dusledky provedeni uvedeného vykonu.

Prohladuji a svym vlastnoruénim podpisem potvrzuji, Ze Iékaf, ktery mi poskytl pouceni, mi
osobn& vysvétlil v8e, co je obsahem tohoto pisemného informovancho souhlasu a mél jsem
mozZnost klast mu otizky, na které mi fadné odpovédél. Prohlasuji, Ze jsem shora uvedenému
pouteni plné porozumél a vyslovné souhlasim s provedenim vySe specifikovaného
zdravotniho vykonu.

V Prostéjove dne

...............................................

Vlastnoruéni podpis pacienta
(zdkonného zastupce)

...................................

podpis lékare



