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Informovany souhlas klienta/ky (zakonného zastupce klienta/ky)
s endovendzni laserovou lécbou varixu
(EVLA vykonem za pomoci laseru Fotona Dynamis SP)

Jméno a pFijmeni:

Rodné cislo
(neni-li, tak datum narozeni): Identifikacni
Kéd zdravotni pojistiovny: stitek pacienta

Telefonni kontakt:

Jméno a pfFijmeni zakonného zastupce
(opatrovnika):

Nazev zdravotniho vykonu: Endovendzni laserova lécba varixt (EVLA)

Ucel zdravotniho vykonu (dale jen vykonu)

Krecovymi zilami — varixy rozumime vakovité az uzlovité rozsiteni Zil s prestavbou jejich stény. Rozsifeni prisvitu
zily ma za nasledek nedomykavost chlopni a z toho plynou dalSi zmény, otoky, zmény klze a nejzavaznéjsi
komplikaci je bércovy vfed. Laserova léCba varixli spociva v odstranéni vystupujicich Zil na dolni konceting,
v indikovanych pripadech i s odstranénim velké zily tahnouci se od kotniku do tfisla. UCelem je odstranit bolest,
nepriznivy kosmeticky efekt a mozné komplikace pfi progresu rlistu varixd.

Povaha vykonu
Laserova lécba varix( se provadi v celkové nebo lokalni anestézii dle konzultace s Iékafem a podle zdravotniho

stavu klienta/ky.

Pred laserovym vykonem vestoje oznacCime rozsirené a vinuté krecové Zily. Klient/ka ma pred vykonem oholenou
koncetinu a tfislo. Koncetina a tfislo se desinfikuji, pouZiva se roztok s ohledem na eventualni alergii a klient/ka
se zarouskuje. Rozsah vlastniho laserového vykonu se Fidi lokalizaci postizenych Zil, ¢asto vlastni laserovy vykon
zacina identifikaci velké safény pomoci ultrazvuku. Potom specialnim punkcnim setem provadime zavedeni kanyly
do velké safény. Pod ultrazvukovou kontrolou aplikujeme specialni infiltracni pumpou roztok, ktery oblast
znecitlivi  a soucasné provede tumescenci podél cévy. Poté nasledné pomoci kanyly zavedeme laserové viakno,
kterym oSetfime varikdzné zménéné Zzily dle rozsahu onemocnéni. DalSi povrchové kosmeticky rusivé plsobici
varixy zakreslené na koncetiné odstranujeme z jednotlivych kratkych fezli chirurgicky pod kontrolou krvaceni,
potom Sijeme ranky a na koncetinu prikladame kompresivni obvaz. Vykon se provadi vétSinou v lokalni anestezii,
nékteré oblasti je nutno operovat i v celkové anestezii.

Predpokladany prospéch vykonu

Laserovou lécbou varixt se zmirni projevy zilni nedostatecnosti — otoky, pocity unavenych nohou, bolesti, zlepsi
se kosmeticky vzhled koncetiny a sniZi se riziko progrese Zilni nedostatecnosti — vyvoje otokd, hyperpigmentace (i
tvorby bércovych viedl. Prospéchem je rychly navrat k béznému kazdodennimu zplsobu Zivota, minimalizuji se
rizika diky lokalni anestezii, vykon bez nutnosti hospitalizace provadime pod ultrazvukovou kontrolou.
Diagnostiku, vykon i naslednou péci resi jeden tym. KratSi doba noseni kompresivnich puncoch (3 — 6 dni).

Alternativa vykonu
Alternativni metodou je klasické odstranéni kreCovych 7Zil, ktera je vice invazivni a komplikovanéjsi
a znamena delSi proces nasledné rekonvalescence klienta/ky.
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Mozna rizika zvoleného vykonu
Komplikace mohou nastat v pribéhu vlastniho laserového vykonu, anestezie nebo v pooperacnim obdobi. Mohou

mit rlizny stupen zavaznosti a velmi vzacné mize dojit i k imrti, zejména u klientd/ek ve Spatném celkovém
zdravotnim stavu nebo se silnou nepiedvidatelnou alergii na Iéky. Kompletni vycet komplikaci nelze provést.
Komplikace je nutno konzultovat s Iékafem pred operacnim vykonem. Nejcastéjsi komplikace jsou vseobecnéjsiho
razu jako krvaceni, infekce rany, poruchy prokrveni okrajli rany, poruchy hojeni a tvorba jizev.

Mezi specificka rizika patfi: krvaceni, revize rany, transflze pti vétsSim krvaceni, zanét, zilni trombdza a poranéni
hlubokého Zilniho systému s nutnosti Zilni rekonstrukce.

Vyjmenované stavy mohou nastat jen vyjimecné. Kazdy/a zajemce/kyné o tento vykon by s riziky mél/a byt
peclivé seznamen/a. Dllezité je, aby byl/a klient/ka dostupny/a ambulantni péci, mohl/a se dostavit na kontrolu
a v pripadé jakychkoliv zmén informoval/a neprodlené operatéra.

Nasledky a diisledky vykonu

V misté fez na kOzi z8stanou drobné jizvy, dojde ke zméné kontury oSetfené oblasti, bolestivost v ranach, jizvy
po vykonu, necitlivost urcitych okrskli kiize, otoky dolni koncetiny, reoperace pro recidivu (obnoveni kiecovych
3l).

Vykon nedoporucujeme

Kontraindikace zalezi na daném onemocnéni a na celkovém zdravotnim stavu.

Mezi kontraindikace patfi:

. infekt akutni ¢i chronicky

. opar rtu

. autoimunitni onemocnéni

. zavazné alergické stavy

. akutni faze maligniho onemocnéni

. dalsi vazna onemocnéni zjisténa béhem pohovoru s klientem/kou — zajemcem/kyni o vykon.

Rezimova opatreni pred vykonem
Doporucujeme obecnd bézna predoperacni opatieni. Pfed vykonem nehladovét, nedrzet rlzné dietni rezimy.

Chranit se pred infekci, pred nachlazenim.

Odstup po prodélaném infekénim onemocnéni pred vykonem:
. lehciho typu (katar HCD, virosa, nachlazeni a podobné) od poslednich pfiznakd onemocnéni 2 — 3 mésice
. tézsiho typu (bronchopneumonie a podobné) od poslednich pFiznakd onemocnéni 2 — 3 mésice

> Nesmi byt aktivni opar rtu, to je obecnou kontraindikaci celkové anestezie.
Obecné doporuceni, jako pred kazdym vykonem, je vysazeni vSech medikament(, které mohou zvySovat

krvaceni — avSak po domluvé s praktickym lékarem. Mezi tyto Iéky patfi vSechny, které mohou obsahovat kyselinu
acetylsalicylovou je to napriklad Acylpyrin, Aspro, Aspyrin, Mironal, Alnagon a jiné.

Pred vykonem si v ramci predoperaCni pripravy vyzada zajemkyné o operacni vykon vySetreni o svém
zdravotnim stavu u praktického lékare, tj. zakladni fyzikalni vySetreni a zakladni laboratorni vySetfeni, EKG, RTG
plic a jiné. Pozadavky na typ vySetfeni zavisi na véku operované osoby. Veskeré potrebné zadanky dostane
klientka od Iékare, ktery planuje operacni vykon pti konzultaci.

Pred vykonem musi byt klientka lacna, aby nemohlo dojit pri Uvodu do anestezie ke vdechnuti zaludecniho
obsahu. Znamena to, ze nesmi nic jist, pit a koufrit alespon 6 hodin pred vykonem. 24 hodin pred vykonem
doporucujeme neuzivat alkoholické napoje, kavu a zadna tézka a tucnad jidla. Pokud uziva klientka pravidelné
léky, tak se o jejich pravidelném uziti poradi s anesteziologickym Iékafem a po odsouhlaseni je mize zapit malym
douskem vody (nemél by to byt slazeny napoj ¢i napoj s obsahem bublin).

Pokud klientka pravidelné uziva antikoncepci, ktera 4x zvysuje riziko embolizace, je mozné ji vysadit po poradé se
svym oSetrujicim gynekologickym lékafem. Vysazeni antikoncepce ma vsak smysl 2 mésice pred vykonem.

Zena je jiz pfi prvni konzultaci seznamena s typem vykonu, o vedeni jizev, o komplikacich a vSe stvrzuje
podpisem na informovaném souhlasu s vykonem, s porizenim fotodokumentace i s podanim anestezie.
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Pred vykonem je pIné provéren a zkontrolovan zdravotni stav klientky a jsou zkontrolovana vsechna dolozena
vySetreni.

Pfred vykonem je pofizena archivni fotodokumentace, potom chirurg provede peclivy nakres na kdzi
nohy/nohou a znovu klientovi/ce pripomene, kde budou vedeny fezy. Potom uZ nastupuje bézny postup
laserového vykonu na operacnim sale.

Pred vykonem musi byt klient/ka lacny/d, aby pfi Uvodu do anestezie nemohlo dojit ke vdechnuti Zalude¢niho
obsahu. Znamena to, ze nesmi nic jist, pit a koufit alespon 6 hodin pred vykonem. 24 hodin pred vykonem
doporucujeme neuzivat alkoholické napoje, kdvu a Zadna tézka a tucna jidla.

Pokud uziva klient/ka pravidelné Iéky, tak se o jejich pravidelném uziti poradi s anesteziologickym lékafem a po
odsouhlaseni je mlze zapit malym douskem vody (nemél by to byt slazeny napoj ¢i napoj s obsahem bublin).

V_den vykonu je vhodné se vykoupat, nepouzivat télové krémy. V den vykonu se oholit v operovanych
oblastech, neli¢it se. Zeny si pripadné odlakuji nehty na rukou i na nohou. Do zdravotnického zafizeni je vhodné
s sebou nenosit Zadné cennosti a snimatelné Sperky. Pred vykonem je nutné odlozit snimatelné protézy, bryle,
kontaktni ¢ocky, naslouchadla.

Klient/ka je béhem vykonu radné monitorovan/a, dostava profylaktickou davku antibiotik zajisSténym Zilnim
vstupem. PFisné je sledovan privod tekutin.

Dale jsou uzity léky zamezujici vznik embolizace vétsSinou v podobé injekci, které se vpravuji do podkoZi tzv.
subkutanné, pri jejich aplikaci musime volit mista, kde neplanujeme operacni vykon. Jsou podavany léky tisici
bolest — analgetika.

Po vykonu ma klient/ka na operacnich ranach specidlni naplasti, které zpeviuji ranu. Ke kompresi a zpevnéni
nohou pouzivame 48 hodin elastickou bandaz (specialni elasticka puncocha) na operovanou nohu a na zdravou
nohu stahuijici specidlni elastickou puncochu. Pooperacni pribéh spociva opét ve sledovani celkového stavu
a proti bolesti jsou podavana opét analgetika.

Rezimova opatreni po vykonu

Je nutno si po vykonu zajistit doprovod a odvoz ze zdravotnického zafizeni — bezprostredné po vykonu (v den
vykonu) je zakazano ridit motorové vozidlo.

Puncocha II. kompresni tfidy je nasazena bezprostfedné po zakroku Cili na operacnim sale.

Do 48 hodin od zakroku nasleduje prvni prevaz — na dalSich se klient/ka domlouva s operujicim Iékafrem (vétSinou,
kdyz je klient/ka bez potizi je kontrola dalSi tyden po vykonu a posledni po 3 mésicich).

Po tfech mésicich — kontrola — operujici Iékar planuje s klientem/kou kontrolni dopler zil.

PFi kazdé kontrole jsou kontrolovany nasledky po vykonu a priibéh hojeni.

Zmény jako zarudnuti, bolestivost po vykonu, nenadaly otok, zvySeni télesné teploty az horecku nad 38,2°C
oznamte operatérovi také. V pripadé nachlazeni Ci infekénim onemocnéni s nutnosti pouziti antibiotik se spojte
s praktickym |ékarem i operatérem a pred pravidelnym uzivanim antibiotik si nechejte vysSetfit i zakladni krevni
obraz se zanétlivymi parametry.

Sportovni aktivity doporucujeme odloZit na dobu 4 — 6 tydn(.

Bolestivost po vykonu je zvladana pooperacné i v domacim prostredi po dobu 2 — 3 dnl béznymi analgetiky —
léky tiSicimi bolest, které doporuci operatér.

Doporucené sledovani po vykonu
Je nutno provadét pravidelné kontrolni vySetreni u operatéra.

Celkové hodnotime vysledny stav nejdiive po 2 mésicich — az odezni pripadné otoky a hematomy. Finalni
kontrola za rok.

Co miiZe prispét k lepSimu a rychlejSimu hojeni?
o enzymatické doplrky stravy — Wobenzym, Apo-Curenzym (o uzivani se poradte s lékarem)
o uzivani pripravkl Aescin, Reparil snizuje otoky tkani
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o dostate¢né mnoZzstvi vitamin{

o lokalné pouzivat protizanétlivé gely

« na zlepSeni hojeni a hydrataci klize pFipravky s kyselinou hyaluronovou

» po zahojeni silikonové naplasti, silikonové gely na prevenci hypertrofickych jizev
o doporucujeme tlakové masaze

« aplikace Via Tromb spray na oblast hematom{

o doporucujeme i poufZiti Bio lampy, laseru ¢i radiofrekvencnich pfistrojd.

> DalSi doporuceni a informace (péce o jizvy, slunéni a jiné) budou predany |ékafem nasledné po vykonu.

V den vykonu si vezméte s sebou!!!

originaly pfedoperacniho vysetfeni

Iéky, které klient/ka pravidelné uziva (uZiti pravidelné denni davky Iékd je moZzné POUZE po konzultaci a anesteziologickym lékarem nasi kliniky)
véci osobni potreby (hygienické potieby, Zupan, pantofle a dvojdilné pyZzamo — nejlépe s kapsami)

doma nechte veskeré cennosti a sundejte vsechny Sperky

kopii dokladu o zaplaceni vykonu pfipadné stanovenou Castku v hotovosti

pokud bude Vase platba realizovana platebni kartou, doporuc¢ujeme predem ovéfit vysi limitu denniho prevodu
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Informovany souhlas

Vzor vypinéni (zatrZeni): Zakrouzkujte spravnou odpovéd’ NE
Byl/a jsem srozumitelné informovan/a o alternativach vykonu provadénych v GIA clinic s.r.o., ze ANO NE
kterych mam moznost volit.
Byl/a jsem informovan/a o mozném omezeni v obvyklém zplsobu Zivota a v pracovni schopnosti po
provedeni prislusného zdravotniho vykonu, v pfipadé mozné nebo ocekdvané zmény zdravotniho ~ ANO NE
stavu téz o zménach zdravotni zpUsobilosti.
Byl/a jsem informovan/a o lé¢ebném rezimu a preventivnich opatfenich, ktera jsou vhodna, ANO NE
o provedeni kontrolnich zdravotnich vykond.
Véem témto vysvétlenim a informacim, které mi byly lékafem sdéleny a vysvétleny, jsem
porozumél/a, mél/a jsem moznost klast dopliujici otazky, které mi byly nasledné lékarem  ANO NE
zodpovézeny.
Po vyse uvedeném seznameni prohlasuji:
- 7e souhlasim s navrhovanou péci a s provedenim vykonu a v pfipadé vyskytu neocekavanych
komplikaci, vyZadujicich neodkladné provedeni dalSich vykond nutnych k zachrané Zivota nebo | ANO NE
zdravi, souhlasim s jejich provedenim.
- 7e jsem lékaflim nezamlCel/a Zzadné mné znamé Udaje, o mém zdravotnim stavu, jeZ by mohly ANO NE
nepriznivé ovlivnit moji léCbu ¢i ohrozit mé okoli, zejména rozsSifenim prenosné choroby.
- Ze v pripadé nutnosti davam souhlas k odbéru biologického materidlu (krev, moc...) na potfebna ANO NE
vySetieni k vylouceni zejména prenosné choroby.
Datum: Hodina: Podpis klienta/ky nebo zakonného zastupce (opatrovnika):
Jméno, pfijmeni Iékafe/ky, ktery/a podal informaci: Podpis lékare/ky, ktery/a podal informaci:
Pokud se klient/ka nemtize podepsat, uvedte diivody, pro které se klient’/ka nemohl/a podepsat:
Jak klient/ka projevil/a svou viili:
Jméno a prijmeni zdravotnického Podpis zdravotnického .
, N , - Datum: Hodina:

pracovnika/svedka: pracovnika/svedka:

Vypracovala: MUDr. Jifina Silhdnkova

MUDr. Eva Kostrhunova
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