Gastroenterologie Trutnov s.r.o.
Gastroenterologicka a interni ambulance
Horska 634, Trutnov

tel. 491426933, mobil 721224874

Souhlas pacienta / zakonného zastupce s vykonem: Koloskopie

Pacient: Rodné ¢islo

Zakonny zastupce: Heslo:

Diivod vySetieni:
Dtivodem vysetfeni je podezieni na onemocnéni tlustého stfeva nebo v piipadé znamé choroby
posouzeni jejiho rozsahu ¢i aktivity, ptipadné 1écebny zakrok.

Podstata, icel a povaha zdravotniho vykonu:

Koloskopie je endoskopické vySetieni tlustého stieva a piechodu tlustého a tenkého stteva. Metoda
slouzi k diagnostice a 1é¢bé chorob tlustého streva.

Ohebny tenky pftistroj (endoskop), ktery je zaveden kone¢nikem do tlustého stfeva umoznuje piimé
zobrazeni sliznice, odbér vzorkl k dal$imu vySetfeni, ptipadné 1é€ebny zakrok (naptiklad oSetieni
krvaceni, preventivni oSetieni moznych zdroji krvaceni, odstranéni abnormalni tkané, odstranéni
cizich téles, zpriichodnéni zuzené ¢asti zazivaciho ustroji apod.)

Koloskopie je pfedevsim metoda vysetfovaci, diagnostické. Podle povahy onemocnéni muze
navazovat bezprostfedni nebo odlozeny planovany zakrok lécebny.

Vyhody a rizika pro pacienta:

Vyhodou metody je pifimé zobrazeni tlustého stteva a ptechodu tenkého a tlustého stieva, v ptipadé
potteby odbér vzorki k dal§imu vySetfeni a moznost provedené 1écebného zakroku.

Koloskopie je vzacné spojena s rizikem komplikaci — Casné nebo pozdni krvéaceni, poruseni stény
stfeva.

Riziko krvécivé komplikace zvySuji nékteré 1€ky (zvl. Warfarin, heparinové preparaty, preparaty
kyseliny acetylosalicylové — aspirin, anopyrin), nebo choroby spojené s vyssi krvacivosti (vrozené
poruchy srazlivosti krve, pokroc¢ila onemocnéni jater...). Proto prosim proberte s odesilajicim 1
vysetiujicim 1ékarem vSechny 1€ky, které¢ aktudlné uzivate, ptipadn€ upozornéte na znamé
onemocnéni s poruchou krevni srazlivosti. Nékteré 1éky zvySujici riziko krvacenti je tfeba pred
vysetienim piechodné vysadit — konkrétni postup je tieba konzultovat se svym oSetiujicim lékarem.
Soucasti vySetteni pied koloskopii je odbér krve k zdkladnimu vySetfeni krevni srazlivosti (krevni
obraz, Quick,aPTT)

Soucasti ptipravy pied koloskopii je dieta s vylouenim Spatné stravitelnych potravin — zrnicek,
slupek z ovoce a zeleniny nejméné 5 dni pfed vySetfenim.

Den pted vySetfenim je nutno peroralné (isty) podat pfipravky slouZzici k o€isténi stfeva od stolice a
tim umoznit prohlédnuti sliznice. Tyto ptfipravky pacient ve vétsSing piipadi uzivd v domacim
prostiedi, pouze ve vyjimecnych piipadech (labilni diabetes mellitus, vysoky vék nebo celkové
Spatny zdravotni stav pacienta neumoziujici samostatnou piipravu) je piiprava podavana za
hospitalizace na zdklad€ rozhodnuti oSetfujiciho lékare.

Podani ocistnych piidavki miize vést k prechodnému omezeni v béznych ¢innostech a a k
dyskomfortu spojenému s vyprazditovanim tlustého stieva. Typ ocistnych roztokl urci oSetiujici
1€kar na zaklad¢ celkového zdravotniho stavu pacienta.

Pti nedodrZeni doporuc¢eného postupu piipravy nebo pfi nedostate¢ném efektu pfipravy je omezena
ptehlednost pii vySetfeni, spojend s omezenou vytéZznosti vySetieni a vys§im rizikem komplikaci.
Ve zvlastnich ptipadech (napf.: u pacientli s umélou srde¢ni chlopni) je tfeba z bezpecnostnich



diivoda podat pied vySetfenim preventivné antibiotika.

Pravdépodobnost tspéchu navrhovaného postupu:
Pravdépodobnost uspéchu koloskopie (tj. diagnosticky pfinos a/nebo 1écebny zakrok) je vysoka —
vice nez 95%, progndza je velmi dobra (vyskyt zavaznych komplikaci je vzécny)

Alternativy koloskopického vysetieni:

Koloskopie nema zadnou srovnatelnou alternativu.

Irrigografie je méné piesna rentgenova diagnostickd metoda bez moznosti ziskani vzorkt a
provedeni lécebného zdkroku

CT kolografie neumozni odbér vzork a provedeni 1écebného zakroku, znamena zatizeni
organismu rentgenovym zaienim

Kapslova (bezdratova) koloskopie neumozni odbér bioptickych vzorkl a ptipadny 1é¢ebny
zékrok, presnost vysetieni je (zvlasté pii horsi kvalité ptipravy) nizsi.

MozZna omezeni v obvyklém zpusobu Zivota, v pracovni schopnosti nebo zdravotni
zpusobilosti:

Pokud jsou pted nebo v pribéhu vySetieni nitrozilné podany zkliditujici a proti bolesti ptsobici 1éky
(sedace nebo analgosedace), mél by pacient v nasledujicich 24 hodinach dodrzovat relativni fyzicky
klid, dale nesmi 12 hodin po podani sedace nebo analgosedace fidit motorovéa vozidla, obsluhovat
stroje a obecn¢ vykonavat ¢innost vyzadujici zvySenou pozornost. Rovnéz by po tuto dobu nemél
pit alkoholické napoje.

Udaje o 1é¢ebném reZimu a preventivnich opatienich:

Ve vybranych piipadech si mize koloskopie vyzadat zménu lé¢ebného rezimu a preventivnich
opatfeni (hospitalizace v nemocnici, opakované endoskopické vysetieni a dalsi). Piipadné
komplikace koloskopie jsou zpravidla feseny endoskopicky, ale mohou si i vyzadat chirurgickou
1é¢bu — operacni vykon.

V ptipadé podezieni na komplikaci provedené koloskopie kontaktujte v ordina¢nich hodinach
vySettujiciho 1ékate, mimo tuto dobu Iékatskou pohotovostni sluzbu v misté bydlisté, ptipadné
pfi akutnich potiZich volejte ZZS tel. 155.

Mate-li jakékoliv dopliiujici otazky, obrat’te se na lékare, ktery bude provadét vySetieni.

Byl/a jsem srozumitelné seznamen/a se svym zdravotnim stavem a s jeho moZnym vyvojem.
Byl/a jsem poucen/a o0 moZnost vysetieni a 1écby.

Byly mi zodpovézeny v§echny mé otazky, srozumitelné, véetné vSech rizik a komplikaci.
ProhlaSuji, Ze jsem vySetiujicimu lékari nezamlcel/a Zadné udaje o svém zdravotnim stavu,
mné znamé, které by mohly nep¥riznivé ovlivnit moji 1é¢bu nebo ohrozit moje okoli, zejména
rozsifenim prenosné choroby.

Souhlasim s navrhovanym postupem vysetieni/lé¢by — tj. diagnostickou koloskopii s
pripadnym rozsifenim na néktery z 1é¢ebnych zakrokii uvedenych vyse.

V Trutnové dne: v hod.

podpis pacienta/zakonného zastupce jmenovka a podpis lékare



