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Zaznam o informovaném souhlasu s provedenim

EURCP (ENDOSONO/ENDOSKOPICKA RETROGRADNI
CHOLANGIOPANKREATIGOGRAFIE)

Jméno a piijmeni klienta:

Identifikace (Cislo pojiStence):

Bydlisté:

Vézena pani, vazeny pane,

na zaklad¢é zhodnoceni VasSich obtizi a provedenych vysetfeni byl indikovan zakrok na zlucovych cestach a/nebo na vyvodech
slinivky bfi$ni. Jedna se o kombinované endosonografické/endoskopicko-rentgenologické vySetteni. Toto vySetieni umoziuje
provadét vykony v oblasti jater, zluéniku, zluCovych cest a slinivky bfisni. V indikovanych pfipadech lze zavedenim endoprotézy
(vnitini trubicky) zajistit pruchodnost zlu¢ovych cest a/nebo vyvodu slinivky bfisni, rozfiznout usti téchto vyvodl a odstranovat z
nich kameny, vytvaiet spojky zavedenim stentu mezi zluCovym systémem a travici trubici, ptipadné provadét dalsi lé¢ebné
vykony. ProtoZze EURCP patii mezi intervenéni vykony, potiebujeme k jeho provedeni Vas vyslovny souhlas. Pied jeho udélenim
musite byt zcela a pro Vas srozumitelnym zptisobem informovan/a o povaze vykonu a eventualnich rizicich. Proto se ptejte tak
dlouho, dokud nebudete vse potiebné védét. Lékar Vam vysvétli postup pii vySetfeni, poda informace o 1écich, které dostanete, a
seznami Vs s jejich vedlejsimi Gcinky a vysvétli Vam mozné komplikace vysetfeni. Informovany souhlas bude soucasti Vasi
zdravotnické dokumentace.

Piiprava k vySetieni: Vysetfeni se zpravidla provadi za hospitalizace. Pred vysetienim jsou provedeny odbéry krevniho obrazu,
jaternich testt®, krevni sraZlivosti a je provedeno ultrazvukové vysetfeni bficha. Dieta: nepfijimat jidlo a tekutiny od ptilnoci
pfed planovanym vysetfenim. Na odesilajicim pracovisti Vam bude zavedena nitrozilni kanyla, ktera bude slouzit k aplikaci 1€kt
béhem vlastniho vySetfeni. Pokud se jedna o pacienty trvale uzivajici 1éky k fedéni krve (Warfarin, Pradaxa, Telexer, Daxanlo,
Eliquis, Xarelto, Lixiana, Anopyrin, Trombex, Brilique....), je potieba tyto Iéky vcas pied vySetfenim vysadit. Pokud nebudou
vysazeny, vystavujete se zvySenému riziku krvaceni. V dobé vysazeni jsou obvykle nahrazeny aplikaci injekci
nizkomolekularniho heparinu dle rozhodnuti Vaseho osetfujiciho 1ékate. Mezi aplikaci nizkomolekuldrniho heparinu a vlastnim
vySetfenim by neméla byt kratsi doba nez 8 hodin.

Poucdeni pro Zeny v plodném véku: Vykon se provadi pod rtg kontrolou. V pfipad¢ moznosti, Ze jste t€hotna, informujte nas!! V
tomto ptipadé by mohlo hrozit poSkozeni plodu rtg zafenim. V tomto ptipad¢€ Ize pfijmout opatieni k vyznamnému snizeni davky
rtg zafeni.

Znecitlivéni: Vysetfeni provadime v analgosedaci. Analgosedace je zahajena podanim sedativ a analgetik nitroZiln¢. Béhem
vykonu je omezena bolest a nepfijemné pocity v zavislosti na hloubce analgosedace. Pacient dycha spontanné, mtiize mu byt
podavan kyslik polomaskou. Pro zvyseni bezpe¢nosti pfi analgosedaci je pacient trvale sledovan monitorovacim systémem. Na
prst (ptipadné ucho) je pfipevnén snima¢ obsahu kysliku v krvi a tepové frekvence. Dale mohou byt na télo nalepeny elektrody k
sledovani ekg a pfiloZena manzeta pro méfeni krevniho tlaku (je mozny pocit tlaku pfi nafouknuti manzety). Po ukonceni
analgosedace piechodné pretrvava ucinek sedativnich latek, pacient je pii védomi, mtize byt ospaly. Rizikem miize byt: nevolnost
az zvraceni, bolest svalll, poranéni cév, zubtl, dychacich cest, zvySend inava, alergicka nebo toxicka reakce na podané 1éky. Pred
vykonem mtize byt do krku aplikovano lokalni anestetikum slouzici k odstranéni nepfijemnych pociti v krku. Po vykonu nesmite
jist ani pit do doby, nez Vam to bude povoleno Vasim Iékafem. Nebudete-li souhlasit s provedenim vykonu v analgosedaci, mtize
Iékat z odbornych dtivodii rozhodnout, ze vykon EURCP nebude moci byt proveden.

Vlastni vySetieni: Pied vlastnim vysetienim odlozite bryle, kontaktni ¢ocky a vyjimatelné zubni ndhrady. VySetfeni je zahajeno v
poloze na levém boku nebo na bfise, vySetiujici 1ékai zavede endoskop do dutiny tstni a po polknuti bude zaveden do jicnu. Pak
jiz vySetfeni probiha plynulym zavadénim do dalSich ¢asti jicnu, zaludku a dvanéctniku pod videokontrolou. V ustech budete mit
po celou dobu vysetteni chranic, ktery bude chranit endoskop pted poskozenim zuby. Po zavedeni do dvanactniku bude
specialnim instrumentariem nasondovan spole¢ny vyvod zlu¢ovych cest a slinivky bfisni, ktery je pak naplnén rentgenkontrastni
latkou, nasledné je provedeno rentgenové vysetieni. V piipad¢ nalezu patologické tkané Vam muze byt specialnimi drobnymi
klestémi, zavedenymi skrze endoskopicky pfistroj, odebran vzorek z této tkan¢ k histologickému vysetieni. V indikovanych
pfipadech je nejprve zaveden endoskop s ultrazvukovou sondou na konci a s jeho pomoci jsou po pritlaceni ultrazvukové sondy
endoskopu na sliznici zaludku nebo dvanactniku zobrazeny pfislusné organy na monitoru ultrazvukového pfistroje. Podle nalezu
bude vysetieni ukonceno nebo bude proveden néektery terapeuticky (1é¢ebny) vykon pomoci endoskopu na ERCP nebo mtize byt
ponechan v travici trubici endosonograficky endoskop a pokracovano provedenim spojky mezi zlu€ovym systémem a travici
trubici. Po vykonu budete pouceni o vysledku provedeného vySetteni, dal$im navrhovaném postupu vcetné medikace a bude
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vyhotovena 1ékatska zprava, kterou obdrzite. Pti vySetfeni bude monitorovana Vase tepova frekvence, krevni tlak a nasyceni krve
kyslikem (pulsni oxymetrie).

Lécebné (terapeutické) a diagnostické zakroky béhem vySetieni

Endoskopicka papilosfinkterotomie: Do vyvodu je zaveden specialni nastroj (papilotom) a vyvod je pomoci elektrokoagulacniho
proudu v pozadovaném rozsahu roziiznut

Extrakce konkrementii (kamenit): Po provedeni endoskopické papilosfinkterotomie je zaveden do Zluovych cest nebo vyvodu
slinivky bfisni kosi¢ek nebo balonek, kterym jsou kaminky vytazeny do dvanactniku

Zavedeni stentu: S pomoci specialniho instrumentéria je do zlu€ovych cest nebo vyvodu slinivky bfi$ni zavedena plastova
trubicka. V indikovanych pfipadech muze byt zaveden stent z kovového materialu. Implantovany stent je zdravotnicky prostredek.
V zavislosti na charakteru Vaseho onemocnéni je stent ponechan docasné nebo trvale

Mechanicka litotrypse: S pomoci specialniho instrumentu (litotryptoru) jsou vétsi kameny ve zlucovych cestach uchopeny do
kosiku a jeho smrsténim jsou rozdrceny na mensi tlomky, coz umozni jejich snazsi odstranéni ze zlu€ovych cest.
Cholangioskopie: Ptes kanal endoskopu je zaveden flexibilni cholangioskopicky systém s optikou a pracovnim kanalem. Vykon
slouzi k pfimému zobrazeni zlucovodi. Je zde moznost cileného odbéru vzorkt i terapeutickych vykoni s pouzitim laseru
(rekanalizace, litotrypse)

Laserova litotrypse: S pomoci specialniho instrumentaria (cholangioskopu) je do zlu¢ovodu zavedeno flexibilni (ohebné) laserové
vlakno, které slouzi k pfenosu laserovych pulst na konkrement. V dusledku aplikace laserovych pulsi je konkrement postupné
rozménovan na mensi tlomky, které jsou nasledné specialnim kosi¢kem odstranény ze zlu¢ovych cest do dvanactniku.
Rendez-vous technika: Endoskopickym pfistrojem s ultrazvukovou sondou je zobrazen zlu¢ovod. Pod ultrazvukovou kontrolou je
zavedena jehla ze zaludku nebo dvanactniku do zlucovych cest, nasledné je aplikovana kontrastni latka a na rtg jsou zobrazeny
zlu¢ovody. Pod rtg kontrolou je zaveden vodici drat do zlucovych cest a skrze né do dvanactniku. Po vyméné pfistroje za pfistroj s
boéni optikou je konec vodiciho dratu ve dvanactniku uchopen do specialni klicky nebo kosiku, nasledné je pokracovano pomoci
uchopeni vodiciho dratu v zavedeni specialnich nastroji do zlucovych cest.

Endosonograficky navigovana choledochoduodenoanastomoza: Jedna se o endoskopicky vykon, kterym se zajistuje odtok zluci
pfi prekazce na trovni slinivky bfisni. Endoskopickym pfistrojem s ultrazvukem je ptehlédnuta sténa dvanactniku a je vyhledan
zlu€ovod. Pod ultrazvukovou kontrolou se zavede ptes sténu dvanactniku specialni apozi¢ni stent (LAMS), kovovy nebo plastovy
stent, ktery vede ze Zlu¢ovodu do dvanactniku.

Endosonograficky navigovana cholecystoduodenoanastomoza: Jedna se o endoskopicky vykon, kterym se zajistuje derivace
zlu¢niku pti jeho zanétu. Tento vykon je alternativou k operaci nebo zavedeni zevni drenaze pies kiizi. Endoskopickym pfistrojem
s ultrazvukem je ptehlédnuta sténa zaludku nebo dvanactniku a je vyhledan Zlu¢nik. Pod ultrazvukovou kontrolou se zavede pies
sténu zaludku nebo dvanactniku specialni apozi¢ni stent (LAMS). V piipadé potieby je s dalsim ¢asovym odstupem (obvykle 2-6
tydnir) tento stent endoskopicky vyjmut a nahrazen jednim ¢i vice plastovymi stenty.

Endosonograficky navigovana hepatikogastroanastomoza: Jedna se o endoskopicky vykon, kterym se zajist'uje odtok zlu¢i pii
nepruchodnosti zluéovych cest. Endoskopickym pfistrojem s ultrazvukem je pfehlédnuta zaludeéni sténa a vyhledany nitrojaterni
zlu¢ovody. Pod ultrazvukovou kontrolou se zavede pies sténu zaludku az do zlu€ovodu jehla. Nasledné je naplnén kontrastni
latkou a zobrazen na rtg. Poté se do nitrojaterniho Zlu¢ovodu zavede pod rtg kontrolou vodici drat. Po ném je zavedena dilatacni
sada a nasledné kovovy stent (trubicka), ktera zajist'uje odtok zluci z jater.

Endosonograficky navigovana pankreatikogastroanastomoza: Jedna se o endoskopicky vykon, kterym se zajistuje odtok
pankreatickych §t'av pfi neprichodnosti vyvodu slinivky bfisni. Endoskopickym pfistrojem s ultrazvukem je piehlédnuta
zaludecni sténa a slinivka bfisni, je vyhledan vyvod ve slinivce bfisni a ptes sténu zaludku je do néj zavedena jehla. Nasledné je
naplnén kontrastni latkou a zobrazen na rtg. Po vytvoteni kanalu je po draté zaveden kovovy nebo plastovy stent (trubicka).
Existuje jeste rada dalsich specialnich zakroku pouzivanych k 1é€bé specifickych onemocnéni, pokud je ve Vasem piipadé
planovan takovy zakrok, vysetfujici 1ékat Vam jej podrobné vysvétli.

Mozné komplikace: Komplikace pti endoskopickém vySetieni jsou velmi vzacné. Jsou celkové (reakce na podané 1¢ky, dechové
krvaceni, pfipadné infekce s bakteriémii a sepse (vyplaveni bakterii do krevniho ob&hu). Vzhledem k nutnosti sondovat spoleény
vyvod slinivky bfi$ni a zlu€ovych cest mize po vykonu dojit k podrazdéni az zanétu slinivky bfisni. Dal§im rizikovym faktorem
jsou vykony provadéné na zlucovych cestach a vyvodu slinivky bfi$ni. Tyto komplikace si mohou vyzadat prodlouzeni
hospitalizace a 1éCeni, pfipadné operacni vykon. ZvySené riziko zanétu slinivky bfisni je u pacienti s podezfenim na dysfunkci
(Spatnou funkci) Oddiho svérace (spolecného vyvodu zlucovych cest a slinivky bfisni), u Zen, mladsich pacientd, u pacientd, kteti
zangt slinivky bfisni jiz prod¢lali, u pacientil s nerozsifenymi zluovymi cestami, u pacienttl, kteti nemaji zvysenou hladinu
bilirubinu (Zlu¢ového barviva) v krvi. Zanét slinivky bfisni je zdvazné onemocnéni, které mize ohrozovat i na zivoté a vyzaduje
dalsi hospitalizaci a 1é¢eni. Muze si vynutit i operacni vykon.

Abychom sniZili rizika na minimum, zodpovézte prosim nasledujici otazky (spravné zakrouzkujte):
1. Absolvoval jste v minulosti vySetieni/vykon v sedaci/celkové anestesii?

Ne Ano

2. Vyskytly se béhem tohoto zakroku komplikace (napft. reakce na podané 1éky)?

Ne Ano

3. Mate zvyseny sklon ke krvaceni jiz pfi malych poranénich nebo pfi vytrZzeni zubu?
Ne Ano

4. Trpite pfecitlivosti vii¢i 1€ktim, naplastim ¢i potravinam, nebo sennou rymou?

Ne Ano

5. Trpite chronickym onemocnénim (napf. jater, ledvin, ischemickou chorobou srde¢ni, cukrovkou, zelenym zakalem, epilepsii?
Ne Ano
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6. Uzivate n&jaké 1éky?
Ne Ano: vypiste prosim hlavné 1éky na fedéni krve (napi. Anopyrin, Trombex, Warfarin, Pradaxa, Daxanlo, Telexer, Eliquis,
Xarelto, Lixiana, Brilique...):

7. Uzivate nékdy prasky na spani??

Ne Ano
8. Iste t€hotna?
Ne Ano

9. Prodélal/a jste n¢jakou operaci??
Ne Ano (jakou?):

Alternativy

Alternativou ERCP je MRCP, coz je vySetfeni magnetickou rezonanci. Jedna se o vySetfeni diagnostické bez moznosti 1é¢ebného
zasahu. Dal$imi alternativami k diagnostice onemocnéni zlu¢ovych cest a slinivky jsou CT. K 1é¢ebnym alternativam patii PTC -
napichnuti Zlu¢ovych cest v jatrech skrze bfisni sténu (jedna se také o intervenéni vykon) nebo operacni vykon.

Po vySeti‘eni

Po vysetfeni jsou pacienti obvykle kratkodobé hospitalizovani. Po navratu na odesilajici odd¢éleni Vam bude odebrana krev. Pokud
budou laboratorni vysledky v pofadku a béhem vysetfeni nedoslo ke komplikacim, budete moci pit tekutiny. O dal$im postupu
Vas bude informovat Vas oSetiujici I¢kar. Po podani uklidfiujici injekce mohou byt reakce po urcitou dobu omezené, nékdy az
vyzadujici zvySenou pozornost po dobu 24 hodin od vykonu. Pokud by se u Vas nékolik hodin po vykonu objevily bolesti biicha
nebo Cerna stolice, informujte ihned 1ékare. Po vykonu bude pravidelné sledovan Vas krevni tlak, puls, télesna teplota i laboratorni
hodnoty z krevnich testli, aby bylo mozné véas rozpoznat a fesit pfipadné komplikace.

Prohlaseni pacienta:

Byl/a jsem lé¢katem podrobn¢ informovan/a o planovaném ERCP, piipadn¢ 1é¢ebném zakroku béhem endoskopie. Byl/a jsme
informovan/a o priibéhu vysetfeni, komplikacich a moznych alternativach.

Prohlasuji, Ze jsem obdrZzenym informacim v plném rozsahu porozumél/a.

Prohlasuji, Ze mi bylo 1ékaifem/kou srozumitelné vysvétleno vse co s obsahem informovaného souhlasu souvisi.

Prohlasuji, Ze jsem mél/a moznost klast dopliiujici otdzky souvisejici s postupem/vykonem a Ze mi byly srozumitelné
zodpovézeny.

Prohlasuji, Ze jsem byl/a 1ékafem informovana a beru na védomi, Ze ptedpokladaného vysledku uvedené¢ho zdravotniho vykonu
nemusi byt dosazeno.

Prohlasuji, Ze jsem byl/a informovan/a o moznosti navrhovanou pé¢i/vykon odmitnout.

Souhlasim, aby v pfipadé neo¢ekavanych komplikaci, vyzadujicich neodkladné provedeni dalSich zakrokt nutnych k zachrané
zivota nebo zdravi, byly tyto provedeny.

Nezamlcel/a jsem zadné skutecnosti, které by mohly mit vliv na 1é¢bu, volbu a provedeni zakroku nebo by mohly ohrozit jiné
osoby.

Dale souhlasim se zhotovenim a archivaci obrazové dokumentace (obrazky, video) a jejim poskytnutim dal$im zdravotnickym
pracovniktim, kteti se budou podilet na dalsi 1écbe.

Souhlasim s pfitomnosti studenti mediciny a zdravotnich $kol béhem vysetfeni v ramci jejich pfipravy na budouci povolani.

Prohlasuji, Ze s navrhovanou péci/konkrétnim vykonem vyslovné souhlasim a ¢inim tak vazné, ze své vlastni svobodné viile.
Soucasné prohlasuji, Ze vyslovné souhlasim s provedenim vykonu v analgosedaci a ¢inim tak vazné, ze své vlastni svobodné
vile (zakrouzkujte Vasi odpoved):

ANO NE
Ve Strakonicich dne:
Jméno, pfijmeni a podpis pacienta (nebo zakonného ZAStUPCE) ........ouiieiniiniiii i
Identifikace a podpis I€katfe e

S ohledem na nemoznost projevit osobné pisemny souhlas, potvrzuje tento souhlas pacienta svédek. Zdivodnéni a zplisob
projeveného souhlasu:

podpis svédka
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