Méstska nemocnice Ostrava,

prispévkova organizace I nfo rmova ny SOou h |aS
Osetreni zlomenin

Pacient (Stitek)

Jméno a pfijmeni:

Rodné ¢islo: Bydlisté:

Zakonny zastupce

Jméno a pfijmeni: Datum narozeni:

Vazena pani, vazeny pane, vazeni rodice,

v predkladaném formulafi si prectete informace o oSetfeni zlomenin.

Pomohou Vam pripravit se na rozhovor slékarem, ktery Vas bude informovat
o navrhovaném postupu, abyste se mohl(a) rozhodnout a dat souhlas k jeho provedeni.

Co je osetreni zlomenin:
Je zakrok, ktery maximalné€ koriguje chybné postaveni kostnich dlomkt a vtomto
postaveni je fixuje pomoci kovovych implantati do doby zhojeni.

Jaky je davod (indikace) tohoto vykonu:

U poranéni, kde nelze jinak dosdhnout spravného postaveni kostnich tlomkt nebo nelze
spravné postaveni ulomki udrzet do zhojeni zlomeniny, je indikovano operac¢ni feseni.
Chybné srtusty nebo nezhojeni zlomenin mohou vést ke S$patnému postaveni Kkosti,
k opottebovani kloubu, omezeni hybnosti a bolestivosti. Operace by méla tato rizika
minimalizovat.

Jaky je rezim pacienta pred vykonem:

Jsou podavany prostredky tiSici bolest. Zlomenina je docasné znehybnéna. Aby
nedochézelo ke zhorSovani otoku konéetiny, je vhodné zvySena polohy koncetiny, ledovani
a procvicovani prsti. Léky ovliviiujici srazlivost krve — zejména Warfarin — jsou vysazeny,
vykon je mozné provést az po normalizaci srazlivosti. V pripadé znehybnéni, zejména dolni
koncetiny, jsou podavany léky, které predchazi vzniku tromboembolické nemoci.
U otevrenych zlomenin jsou podavana antibiotika. Jsou provadéna predoperacni vysetieni
k posouzeni celkového zdravotniho stavu a rizik spojenych s operaéni zatézi. Nacasovani
zakroku se ridi celkovym zdravotnim stavem pacienta, typem poranéni a stavem mékkych
tkani v misté operacni rany.

Jaky je postup pri provadéni vykonu:
Kostni tlomky budou srovnany do spravného postaveni, ¢ehoz miize byt docileno zaviené
nebo oteviené (fezem a primou manipulaci s kosti). Toto postaveni pak bude fixovano
jednim z nasledujicich zptisobii:

e hiebovanim — zavedenim jednoho ¢i vice hiebli do dfenové dutiny

e dlahovanim a Sroubovanim

e pomoci dratu
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e zevnim fixatérem

e jiné
Vykon bude proveden v celkové nebo lokalni anestezii. O jejim pribéhu Vas bude
informovat anesteziolog. Poloha pacienta pii operaci je didna mistem poranéni,
u nékterych zlomenin, hlavné dolni kondéetiny, je pouzivan trakcni stil. Nékteré vykony
jsou provadény po naloZeni tlakové manzety na kondéetinu, coz snizuje krevni ztratu
pii operaci. U vykonti s vétsi krevni ztratou je nutné jiz na sale podavat krevni transfuze.
Pred zacdatkem vétSich operaci jsou preventivné podana antibiotika. Operacni pole je
v nezbytném rozsahu zbaveno ochlupeni a Siroce natfeno desinfekci. Délka vykonu je
velmi individualni, rozsah poranéni muze byt presné zjistén az béhem operace.
Pfi oSetfeni nékterych typl zlomenin je nutné pribézné provadét rentgenové snimky
oSetfované oblasti. Podle pevnosti vnitini fixace zlomeniny mtze byt nutna ptidatna
fixace, napt. ortézou nebo sadrou. K doplnéni chybéjici kosti mtize byt nutné odebrani
kostniho materialu z lopaty kosti kycelni a vyplnéni defektu v oblasti zlomeniny.

Alternativni postup pri opera¢nim vykonu:
Plny rozsah poranéni je patrny az béhem operace. Mlize proto vzhledem k nalezu dojit
k apraveé planovaného vykonu a jeho rozsireni.

Jaké jsou mozné komplikace a rizika:
Pres nejvyssi opatrnost se mohou vyskytnout nékteré komplikace:

e alergické reakce — podani anestetik nebo jinych 1ékii mohou zptisobit zarudnuti,
otoky, svédéni nebo nevolnost. Zridka také vazné komplikace, jako poruchy dechu,
krece, poruchy srde¢niho rytmu a tlaku krevniho vedouci az k zivot ohrozujicimu
Soku.

e syndrom loze — tlak ve tkanich zplisobeny otokem a hematomem je vyssi nez tlak
v drobnych cévach. Vazne prokrveni tkani, coz miize vést k jejich trvalému poskozeni.
Stav musi byt neprodlené feSen opera¢nim uvolnénim svalového loze.

e abscesy, zanéty kiize a méekkych tkani, véetné cév a nervit — jako nasledek injekei,
infuzi, nutné polohy na opera¢nim stole, desinfekce a/nebo prace s elektrickym
proudem pfti operaci

e trombo-embolie — zejména u lezicich pacientli, kurdki a pacientek uzivajicich
hormonalni antikoncepci miize nastat uzavieni zil krevni srazeninou a jeji nasledné
zavleCeni do plic s ohrozenim na zivoté. Prevence trombo-embolie v podobé 1ékt
ovliviiujicich srazlivost krve miize zase naopak zpiisobit krvaceni.

e silné krvaceni — které by si vyzadalo krevni transfuzi, pri které hrozi minimalni riziko
prenosu infekénich onemocnéni (napr. hepatitis, AIDS, BSE) a alergické reakce. To
plati i pfi pouziti jinych biologickych material, jako napt. fibrinového lepidla.

e infekce v operacnim poli — vede k otoku, bolestem, zarudnuti. Mohou pres intenzivni
1éébu trvat dlouhou dobu a prodlouzit tak celkovou 1é¢bu, v extrémnich pripadech se
miiZze vyvinout kostni zanét (osteomyelitis) a mtize dojit k omezeni, az ztraté hybnosti
v kloubu ¢i vzniku pistéli. V nékterych pripadech musi byt odstranén implantovany
material.

e chybné postaveni — v ose ¢i délce, témto komplikacim se ned4 s jistotou vyhnout

e obnoveni zlomeniny nebo vznik pakloubu — je-li kost predcasné zatizena nebo dojde-
li k poruse hojeni

e tukovd embolie — tuk nebo kostni dren se miize dostat do krevniho obéhu a zpiisobit
Zivotu nebezpecné stavy nebo nevratné poskozeni organi
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e poranéni okolnich struktur (nmapi. svald, Slach, cév a nervil) — miZe vést

pres okamzité oSetieni k doc¢asné nebo trvalé poruse prekrveni a hybnosti koncetiny.
U poranéni malych koznich nervli mtze dojit k vypadktiim citlivosti kiize v uréitych
oblastech. K atlaku cév a nervii a naslednému poskozeni miize dojit tlakem mékkych
tkani pri vyrazném otoku nebo pouzitim tlakové manzety.

e poskozeni nervil — tlakem obvazu nebo dlahy

e zchudnuti a zkracent svalil, slach a ztuhnuti kloubu — na zakladé klidového postaveni
koncetiny v ramci hojiciho procesu si vyzada rehabilita¢ni cviceni k obnové hybnosti

e uvolnéni a vycestovani osteosyntetického materialu (napr. dratd, dlazek a Sroubii) —
mohou vést k dalsimu opera¢nimu vykonu a k vytvoreni faleSného kloubu

e odlomeni c¢asti kosti, poranéni sousedniho kloubu pii zavedeni nitrodrenového
hirebu — miize si vyzadat pridatné osteosyntesy a vykony. Miize vést k pozdéjSim
komplikacim.

e selhani sutury svalil, slach a fascii — pri predcasném a priliSném zatéZovani.
Pfi nedostateéném znehybnéni se miiZze projevit nestabilitou kloubu nebo poruchou
hybnosti.

e omezeni pohybu — po ortopedickych operacich, které vyznamnéji zasahuji
do pohybového aparatu (TEP — totalni endoprotézy, plastiky vazli, obecné vykony
na kloubech a jejich okoli, artroskopické operace), miize dojit k omezeni pohybu
operovaného kloubu z mnoha dtivodi — po nutné fixaci ortézou ¢i sadrou, vytvorenim
sristli v operovaném kloubu ¢i sriisty eventualné kalcifikacemi v okoli operovanych
kloubli, malou spolupraci pacienta ¢i malo aktivnim pristupem pfi rehabilitaci
a samostatném cvi¢eni i zmnoha dalSich divodl, které nejsou predvidatelné
a mnohdy velmi Spatné ovlivnitelné

VSechny zminéné komplikace si mohou vyzadat 1éébu na intenzivnich oddélenich, dalsi
operacni zakroky a dozivotni zdravotni komplikace a omezeni.

Jaky je rezim pacienta po provedeni vykonu:

U narocnéjsich vykonti travi pooperaéné pacient nezbytnou dobu na jednotce intenzivni
péce. U vétsich vykoni je treba poditat s nutnosti podani krevni transfuze. Po operaci jsou
opét podavany léky tisici bolest. Tyto 1éky ordinuje 1ékai a podava je zdravotni sestra
v zavislosti na subjektivnich obtizich pacienta. U vétSiny oSetieni na dolnich koncetinach
jsou podavany léky snizujici riziko trombo-embolické nemoci. Podle rizika infekénich
komplikaci mohou byt preventivné podavana antibiotika.

Obecné veskera 1écba sméruje k co moznd nejrychlejSimu navratu funkce poranéné
koncetiny. Nakolik je mozno oSetfenou koncetinu zatéZovat urcuje operatér, stejné tak typ
a intenzitu rehabilitacniho programu. Tam, kde to stav vyzaduje, je rehabilitace
provadéna pod dozorem rehabilitaéniho pracovnika. Po operaci na dolni koncetiné je
vétsinou zapottebi pouzivat berle.

Nutna doba hospitalizace je individualni, zavisi hlavné na hojeni operacni rany, celkovém
stavu pacienta, rehabilitacnim programu a sobésta¢nosti pacienta. Podle toho miize byt
pacient propustén do domaciho osSetfeni nebo pieloZzen na jiné lizkové oddéleni.
Orientacni dobu hospitalizace u nekomplikovaného priibéhu sdéli operatér nebo osettujici
lékar oddéleni. Pro dosazeni o¢ekavaného vysledku operace respektujte, prosim, vsechna
lékarska doporuceni. Pti bolesti, poruchach hybnosti, ¢iti a zméné barvy kiize operované
koncetiny informujte ihned 1ékare. Miize se jednat o prvni priznaky poruchy prekrveni
koncetiny.
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Jaké jsou mozné alternativy vykonu:
e kostni tlomky jsou srovnany manipulaci postizenou koncetinou, ktera je poté
zafixovana sadrou nebo ortézou
e nékteré zlomeniny mohou byt znehybnény dlouhodobym tahem za koncetinu
a klidovym rezimem na ltzku
e u nékterych zlomenin je mozna takzvana funkéni 1écba, kdy zlomenina neni nijak
fixovana a je zahajena rizena rehabilitace

Riziko spojené s ionizujicim zarenim:

Ionizujici (rentgenové) zaieni ve formé dlouhodobého mensiho i kratkodobého velmi
intenzivniho zafeni mé negativni a¢inky na clovéka a zivé organismy. Navozuje v zivé
hmoté radu zmén vedoucich k poskozeni struktur zivé hmoty.

Radiodiagnostické vykony jsou provadény erudovanym persondlem. Pii vySetieni je
postupovano tak, aby davka ionizujiciho zateni byla co nejnizsi v poméru zachovani kvality
vySetfeni. Pravidelné je provérovan stav RTG pristroji, které musi spliiovat prisné normy.
Jsou pouzivany ochranné prostfedky k vykryti citlivych partii mimo zajmovou oblast
vySetieni. Obdrzené davky pri vySetfeni jsou sledovany a zaznamenavany.

Prohlasuji, ze mi byl nalezité objasnén dlvod, predpokladany prospéch, zpusob
provedeni, nasledky, mozna rizika a komplikace planovaného vykonu. Byly mi
vysvétleny mozné alternativy véetné jejich komplikaci a zdravotni dusledky
vyplyvajici z nepodstoupeni planovaného vykonu. Mél(a) jsem moznost zeptat se
Iékare na vSechno, co mé ve vztahu k planovanému vykonu zajima, a obdrzel(a)
jsem vysvétleni, kterému jsem porozumeél(a). Lékarem jsem byl(a) poucen(a)
0 moznosti svij souhlas s navrzenym postupem odvolat.

S provedenim vysSe uvedeného vykonu souhlasim.

Datum:

Podpis pacienta nebo zdkonného zastupce Razitko oddéleni, jméno, pt{jmeni a podpis oSetfujicitho
1ékate, ktery vysvétlujici pohovor provedl

Pacient(ka) neni schopen(a) podpisu. Svij souhlas vyjadril(a):
popiste zplsob:

Jméno, pfijmeni a podpis svédka Razitko oddéleni, jméno, pfijmeni a podpis 1ékate
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