GI-MEDICA s.r.o., Kotlafova 3199/8, Ostrava - Zabieh, 700 30
Gastroenterologicka a interni ambulance
Tel.: 737 454 008

Informovany souhlas s vykonem - Kolonoskopie

JMéno a prijmeni Pacienta: ........ccveeveeeveeerecrrcee s
(ev. jeho zdkonného zastupce)

DAtum NArOZENI: .......ooeiceiece et et st s sr e e
ALEIGIO: ...t st e e e e e e s e e saeeenne

Vazeny pane, vazena pani:

1) Prectéte si laskavé pozorné vsechny listy tohoto pouceni

2) Pokud jste pIné nerozumél/a lékarovu vysvétleni nebo pokud

potfebujete doplnujici informace, zeptejte se vysetrujiciho |ékare

3) Pokud souhlasite s textem prohlaseni, prosim, podepiste je.
J4, pacient/zakonny zastupce:
Prohlasuiji, Ze jsem byl/a srozumitelné informovan/a o povaze lékarského
vykonu uvedeného vyse, byl/a jsem téz informovan/a o moznych rizicich a
komplikacich tohoto vykonu. Dale mné informujici |ékaf seznamil
s predpokladanou uspésnosti vykonu, s moznymi alternativami vykonu i
dlsledky toho, pokud by se vykon neprovedl.
Beru na védomi, Ze po aplikaci tlumicich Iéku (tzv. analgosedace), nesmim po
zbytek dne ridit motorova vozidla a provadét jakoukoliv ¢innost vyzadujici
zvySenou pozornost.
Prohlasuiji, Ze v pfipadé vyskytu neocekdvanych komplikaci vyZadujicich
neodkladné provedeni dalSich zakrok( nutnych k zachrané mého Zivota nebo
zdravi, souhlasim s tim, aby byly provedeny veskeré dalsi potfebné a
neodkladné vykony nutné k zachrané mého Zivota nebo zdravi.
Prohlasuji a svym dale uvedenym vlastnoruénim podpisem potvrzuji, Ze lékar,
ktery mi poskytl pouceni, mi osobné vysvétlil vSe, co je obsahem tohoto
pisemného informovaného souhlasu a mél/a jsem dostatek ¢asu a moznosti
klast lékari doplnujici dotazy, na které mi fradné odpovéedél.
Prohlasuiji, Ze jsem uvedenému pouceni plné porozumél/a a vyslovné souhlasim
s provedenim zdravotniho vykonu — kolonoskopii.



Soucasné také prohlasuji, Ze jsem lékafi sdélil vSechny mné znamé duvody,
které by mohly zkomplikovat klidny pr@ibéh zdravotniho vykonu (zejména
uzivané léky, alergie a vSechna pfidruzena onemocnéni).

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Podpis pacienta/zakonného zastupce datum

Vyplni Iékar, ktery pouceni proved!:

Prohlasuji, Ze jsem vysvétlil podstatu a vyhody lékafského vysetteni/lécebného
postupu pacientovi/zakonnému zastupci pacienta zplsobem, ktery byl dle
mého soudu pro ného srozumitelny a rovnéz jsem ho seznamil

s predpokladanou Uspésnosti tohoto vykonu a s ev. moznymi riziky a
nejcastéjsSimi komplikacemi, zejména krvaceni, perforace apod. viz popis nize.
Jméno a pfijmeni lékare, ktery pouceni pacienta s vykonem provedl:



Pouceni pacienta pred endoskopickym vysetrenim tlustého streva -

kolonoskopii
Kolonoskopie je endoskopické vySetreni tlustého stfeva a jeho pfechodu do
stfeva tenkého. Provadi se pomoci ohebné sondy/endoskopu a vysetreni trva
priblizné 30-50minut, nékdy i déle, zavisi vSak na povaze nalezu.

ReZim pred vySetrenim — pred vySetrenim je potreba stfevo o istit od stolice
vypitim specialniho roztoku, o jehoz uziti Vas informuje lékar doporucujici toto
vySetfeni, ev. Vam bude vysvétleni poskytnuto v nasi ambulanci sestrou ¢i
lékafem. NedodrzZeni instrukci mUze byt pficinou Spatného vyprazdnéni stfeva a
nasledné horsi prehlednosti a vysSetreni tak bude nutno zopakovat. Informujte
sestru nebo |ékare o pripadnych alergickych reakcich na léky, o zavaznych
onemocnénich, pro ktera jste [éCen/a (pf. onemocnéni srdce, cév, plic,
cukrovce, neurologickych onemocnénich a epilepsii apod.) a zda uzivate
pravidelné néjaké léky, vE. 1ékl proti srazeni krve (pf. Warfarin, Anopyrin,
Stacyl, Godasal, Trombex, Pradaxa apod.).

Pfed samotnym vykonem se dle pokyn( sestry prevliéknete do specialnich
jednorazovych kalhot uréenych k tomuto vySetreni. Tésné pred vySetfenim, po
uloZeni na vySetfovaci lehatko Vam do oblasti kone¢niku bude aplikovan gel ke
zlepSeni priniku endoskopu do konec¢niku. Pokud si prejete, po domluvé
s lékafem, je mozno pred vysetfenim nebo v jeho pribéhu aplikovat nitrozilni
injekci tzv. analgosedaci (Iék na zklidnéni, uvolnéni svalstva a ke snizeni
vnimani bolesti), ktery snizi vnimani nepfijemnych pocitli pfi vySetieni a
umozni lepsi toleranci vykonu. Injekce muze zplisobovat ospalost a
malatnost. O analgosedaci rozhoduje vidy lékar s prihlédnutim k aktualnimu
stavu pacienta a jeho ev. pridruzenym chorobam. Analgosedace je mimo
ramec hrazenych sluzeb ZP v pfip. Ze je provedena na Zzadost pacienta a |ékar
nenalezne Zadnou zdravotni indikaci.

Vysetieni probiha vleZze na levém boku, ohebny pfistroj (endoskop) je zaveden
pod zrakovou kontrolou do konec¢niku a dale pak do dalSich ¢asti tlustého
stfeva az do oblasti jeho prechodu do stfeva tenkého. Pri vySetfeni je nékdy
potifeba zménit polohu pacienta — v tomto ptipadé dbejte pokynu sestry a
vySetfujiciho lékare. Sestra pfi vySetreni nékdy pomdaha prostupu endoskopu
tlakem ruky na sténu bfisni. Pfi prichodu endoskopu ohyby stfeva mizete
nékdy pocitovat neprijemny tlak v brise, ktery po prekonani ohybu ustoupi.

V této situaci se snazte pomalu a zhluboka dychat, aby se pfi zapojeni bfisniho



svalstva usnadnil priichod ohybem stfeva. VysSetfeni umoZniuje pfimé zobrazeni
sliznice, pokud je nutno, provadi se biopticky odbér vzorkl tkdné, odstranéni
slizni¢nich vyrastkd (polyp) ¢i abnormalni slizniéni tkdné, event. 1é¢ebny
zakrok pr. zastaveni krvaceni, odstranéni ciziho télesa apod. Vsechny tyto
|é¢ebné procedury jsou nebolestivé, vysetfeni vsak muze trvat déle.

Vyjimecné pfi nékterych nalezech, hlavné spojenych s akutnim krvacenim, lékar
muze doporucit nasledny okamzity prevoz a hospitalizaci v nemocnici. Pfi
nekomplikovaném vysetreni je mozno po odeznéni sedativniho ucinku injekce
(cca po 30 minutdch) odejit zambulance domd.

Po aplikaci analgosedace pacient nesmi po zbytek dne Fidit motorova vozidla
a vykonavat ¢innosti, které vyzaduji zvySenou pozornost. Pri odchodu

z ambulance musi mit zajistény doprovod.

Bezpecnost vysetreni je velmi vysoka, ale jako pri kazdém invazivnim vysSetreni,
muZe i pfi kolonoskopii dojit k ne¢ekanym komplikacim, které si mohou vyzadat
prijeti do nemocnice, event. chirurgicky vykon. Tyto komplikace jsou vsak

v celosvétovém meéritku krajné vzacné. Jedna se o protrzeni stény streva
(perforaci) nebo vétsi krvaceni po Ié¢ebnych vykonech béhem této
kolonoskopie. Muze také dojit ke komplikacim v souvislosti s podanymi léky pft.
stavim zmatenosti, Utlumu dychani apod. K vétsSimu krvaceni nebo prodéravéni
(perforaci) stény organ( dochdzi skutecné vyjimecné a to hlavné pfi patologicky
zménénych organech (pf. zanét, divertikl, nador).

Ve zvlastnich pripadech (napf. u pac. s umeélou srdecni chlopni) je tfeba

z bezpecnostnich dlivodl podat pred vysetienim preventivné antibiotika.
Kolonoskopie nema zadnou srovnatelnou alternativu. Dvojkontrastni RTG
vySetfeni tlustého stfeva (irigografie) i CT kolonografie nebo kapslova
endoskopie jsou pouze zobrazovaci metody a Zzadna z nich neumoznuje ev.
odbér vzorkl tkané &i lécebny zasah. Odmitnutim vySetifeni se vystavujete
riziku rGznych komplikaci v zavislosti na povaze onemocnéni, napf.
nerozpoznani nadorového onemocnéni v ¢asném stadiu, krvaceni do travici
trubice ¢i jinych zavainych onemocnéni, které mohou ohrozit Vas zdravotni
stav a v nékterych pripadech i Zivot.

Pokud mate v souvislosti s endoskopickym vysetrenim, jakékoliv dotazy,
nevahejte se s nimi obratit na sestru nebo Iékare.



