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Vazienad pani, Vazeny pane,

vitdme Vas na nasi Il. chirurgické klinice, kam jste byl/a pfrijat/a pro
provedeni vykonu Perkutanni translumindlni angioplastiky (PTA) i
subintimalni rekanalizace (SIR). Radi bychom Vam vénovali tohoto priivodce,
ve kterém najdete uzZitecné informace o pribéhu Vasi hospitalizace na
nasem oddéleni. V pripadé jakychkoli otazek ¢i nejasnosti se kdykoli obratte
se svymi dotazy na oSetfujici sestru i svého osetrujiciho lékare.

Radi Vam na cokoli odpovime ¢i poradime.

B Ptate se, co v nasem prtlivodci najdete?

Na kazdé strané Ci dvojstrané je umistén vzdy jeden den hospitalizace a jeho
»plan“ aneb informace o tom, co od daného dne na nasem oddéleni mlzZete
ocekavat.

Také zde naleznete odpovédi na zakladni otazky a ,rady a doporuceni”
vztahujici se k samotnému vykonu (PTA, SIR viz niZze) a snim spojenou
hospitalizaci na naSem oddéleni.

Bl Zakladni informace o hospitalizaci

Jak dlouho budu hospitalizovan/a na VaSem oddelem? )
Obvykla délka hospitalizace se pohybuje mezi

Ctyfmi az péti dny, nevyskytnou-li se komplikace.

Budu po vykonu v pracovni neschopnosti?
Pracovni neschopnost po vykonu obvykle nevznika. Avsak zalezi
individualné na Vasem zdravotnim stavu, na tom jak se zdravotné citite
v poradku a v neposledni fadé i na charakteru Vaseho povolani.

Kde najdu dalsi uzite¢né informace:

e Zakladni informace o zdravotnickém zafizeni (dle zakona ¢. 106/1999
Sb. o svobodném ptistupu k informacim) naleznete na odkazu:
www.fnol.cz (Informace pro pacienty, Prava pacientt)

e Z3kon 106/1999sb. (O svobodném pristupu k informacim):
http://www.mkcr.cz/scripts/detail.php?id=325

Misto pro Vase poznamky:




B Konec hospitalizace — den PROPUSTENI

Pokud Vam lékaf v prabéhu hospitalizace naordinoval léky, které jste

dosud neuzival/a:

e bude Vam pred propusténim dana domuU davka lék( na 3 dny. Tak, aby
Vam léky vystalily do navstévy Vaseho praktického lékare. Ten Vam

predepiSe recept nebo
e Vam lékar na naSem oddéleni pfimo vystavi na dané léky recept.

Pfi propusténi obdrzite (nebo Vam bude =zaslana postou)

tzv. propoustéci zprava. Tu piedejte Vasemu praktickému lékafri.

Pokud Vam byla vystavena pracovni neschopnost, musite se po

propusténi nahlasit do 3 dnl u svého praktického Iékafe.

Regulaéni poplatek za hospitalizaci je moZno uhradit:

e hotovosti vinformacnim centru, které najdete ve vstupni
budovy A (modra budova)

e bankovnim prevodem

e platebni kartou v informacnim centru nebo na pokladné FNOL

hale

B K jakému vykonu jsem byl/a vlastné prijat?

Perkutanni transluminalni angioplastika (PTA) a subintimalni rekanalizace
(SIR) jsou vykony intervencni radiologie (metody, ktera ndm umozZnuje
nahradit ¢i usnadnit chirurgicky vykon pod dohledem zobrazovaci techniky).
LiSi se svym provedenim, avSak Vase péce a rezim v pribéhu hospitalizace
jsou u obou pripad( zcela totozné.

PTA - Perkutanni transluminalni angioplastika

Jedna se vykon, kdy je mechanicky pomoci specidlniho balénku rozsifovana
céva. Balének je umistén na zavadéci, ktery se do postizené cévy zavadi skrze
vpich v tfisle. Pfed vykonem je misto vpichu umrtveno. Po zavedeni
specidlniho katétru na postizené misto se balének nafoukne na 1-2 minuty,
vyjme se a céva se stavd opét prichodnou. V pripadé potieby je mozné cévu
vyztuzit také kovovou sitkou tzv. stentem. VSe je provadéno pod
rentgenovou kontrolou, kdy je VaSe cévni recisté radiologovi zobrazeno
pomoci kontrastni latky, kterda je Vam béhem vykonu aplikovana pres jiz
zavedeny katétr.

céva se zUzenim <

>katétr s balonkem

= /”l » nafouknuty

baldnkovy katétr

rozsifena céva

SIR - subintimalni rekanalizace

Jedna se o vykon, kdy je do stény uzavrené cévy pres tfislo zavadén vodic
(,dratek”) se smyckou na konci. Tim se vytvori novy prichod (luminum cévy)
pro pratok krve. Tento prostor je opét rozsifen baldnkovou technikou, jako
je tomu u PTA. VSe je provadéno pod rentgenovou kontrolou, kdy je Vase
cévni recisté radiologovi zobrazeno pomoci kontrastni latky, kterd je Vam
béhem vykonu aplikovana pres jiz zavedeny katétr.




M 0. den hospitalizace — den PRUETI

Co mé dnes ceka?

e prijeti lékarem k hospitalizaci
e prichod na oddéleni

e pfiprava pred vykonem

e rezimovd omezeni

Po pfichodu na nase oddéleni a pfijeti lékafrem k hospitalizaci si Vas
prevezme vsSeobecnd sestra, kterd se o Vas pro tento den bude starat.
Provedeme Vas oddélenim a pridélime Vam Vas poko;j.

Nejste si jisti, co budete v prtibéhu hospitalizace
potrebovat? Poradime Vam.

BUDU potiebovat: J@]

e hygienické potreby, rucnik, mydlo, toaletni
papir, kartacek na zuby, zubni pastu

e pyZamo, Zupan, vhodné prezlvky (nepadajici
znohou, nejlépe spaskem pres patu,
pohodIiné, doporucujeme s protiskluzovou
podrazkou = z divodu predchazeni padu)
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NEBUDU potiebovat:

e Sperky a jiné cennosti; vétSi obnos hotovosti; cennou
elektroniku

Mate u sebe cennost? Pozadejte sestru o uloZeni
cennosti do trezoru, ktery je Vam k dispozici na nasem
oddéleni.

M 2. den hospitalizace — den PO VYKONU

Rano Vam bude proveden PREVAZ rany:

e vSeobecna sestra odstrani kryti rany

e |ékaf pohledem a pohmatem zkontroluje misto vpichu a koncetiny
(jejich citlivost, teplotu a prokrveni)

e misto vpichu se jiz ddle nebude kryt

Jak se mam (po 24hodinovém klidovém rezimu) o misto vpichu starat?
e dodrzujte Vasi zvyklou hygienu (tfislo
muzZete bez obav namocit) .
o vpfipads, Ze Vam vtFisle vznikl (1
hematom (modfina), davejte na néj 0
mast — Heparoid, kterd urychluje
vstiebavani a vymizeni hematomu
(o tuto mast pozadejte Vasi osetrujici
sestru)

B Nasledujici dny hospitalizace
Na co jesté nebylo odpovézeno?

Budu v prubéhu hospitalizace dostavat injekce?

Ano. Od vykonu po dobu 3 dnl Vam sestra bude aplikovat injekce pod
kGzi. A to na fedéni krve k prevenci hluboké Zilni trombdzy (tvorby krevnich
srazenin).

Jak budou vypadat moje dalsSi dny v nemocnici?

Dny se budou odvijet dle reZimu oddéleni. V ptipadé dobrého zdravotniho
stavu (ktery spolu s Vami zhodnoti IékaF) Vam nic nebrani se vratit k aktivité,
jakou jste méli pred vysetienim.




Jak budu v pribéhu klidového reZimu jist, pit, chodit na toaletu,...?
Osetfujici persondl udéla v pribéhu nasledujicich 24
hodin maximum pro to, aby Vdm pomohl v dodrZovani
klidového rezimu. (Podava tekutiny; v pfipadé potieby #
poskytne mocovou lahev ¢i podloZni misu, apod.)
Nebojte se, vpfipadé potieby si zvonkem privolat
pomoc!

Osetrujici sestra Vam bude po vykonu v pravidelnych
intervalech kontrolovat:

e Krevni tlak a puls (neboli tep)
e Trislo - zda misto vpichu nekrvaci

e citlivost, teplotu a prokrveni dolnich konéetin
e Vas celkovy zdravotni stav

Mate studenou i necitlivou koncetinu, na které se vykon provadél?
Vidite, Ze Vam prosakuje kryti mista vpichu krvi?

Mate bolesti v misté vykonu nebo kdekoliv jinde?

Neni Vam dobre?

Mate jakékoli potize?

D 2D D D D

NECEKEJTE! Informujte o tom
Vasi oSetiujici SESTRU.

Vé

Kdy zacina priprava pred vykonem a co to znamena?

e V pribéhu tohoto dne Vas cekd priprava k vykonu. VSeobecnd sestra
Vam zméri tzv. klaudikacni interval, coZz znamena, kolik metrd ujdete na
chodicim pase, nez za¢nou bolesti v nohou.

e Dalsi ¢ast pripravy spociva v oholeni mista vpichu v tfisle, s ¢imz Vam
pomUZe oSettujici personal.

e U Zen pfiprava zahrnuje také odlakovani nehtl a to na nohach i rukach.

Co to znamena rezimova omezeni? Néco nesmim?

e Jako prevenci komplikaci, musite dodrzet tato pravidla:

9 Pozor! OD PULNOCI a do vykonu:

Je zakazano jist a kourit!

Pit se smi v omezeném mnozstvi:
pul sklenice (vody nebo ¢aje) za hodinu.




B 1. den hospitalizace — den VYKONU

Jak se mam rano sam pripravit na vykon?
e Je vhodné, abyste se rano pred vykonem
osprchoval/a.

e Také je potieba odlozit si Sperky a hodinky, bryle

¢i kontaktni ¢ocky, zubni protézu a naslouchadlo.

Bude mi rano pred vykonem zdravotnicky personal néco délat?

e SVasi spolupraci Vam vsSeobecnd sestra zméri krevni tlak, puls
a télesnou teplotu.

e Jste diabetik/cka? Pokud ano, pak Vam bude vSeobecnou sestrou
zmérena ranni glykémie, dle které Vam Ilékaf naordinuje infuzi
s glukdézou (neboli cukrem) a inzulinem, jakozto nahradu snidané.

e Léky, které béiné uzivate, si sami neberte! VSeobecna sestra Vam je
v pfipadé potreby dle ordinace Iékare pfipravi.

e 7 dlvodu lepsiho komfortu vyprazdnovani moce, po domluvé s Vami
a oSetrujicim lékafem, Vam bude zaveden mocovy katétr.

V kolik hodin ptjdu k vykonu?

e Vase poradi a ¢as vykonu bude uréeno Iékafem provadéjicim zakrok
v samotny den vySetfeni. Proto se nebojte obratit na persondl a zeptat
se na pfiblizny ¢as Vaseho vykonu.

e Bylo Vam jiz oznameno poradi a ¢as Vaseho vykonu? Doporucujeme
Vam byt vtuto hodinu kompletné pfipraven/a kvykonu a vyckavat
na lGZku. Persondl Vas v tento Cas odveze ve Vasem lUzku na oddéleni
intervencni radiologie.

VYKON
Mam z vykonu obavy!
Neméjte. Po celou dobu vykonu s Vami bude komunikovat radiologicka
sestra, ktera Vas spolu s Iékafem bude informovat o pribéhu vykonu. Bude
se prlbéiné ptat na VaSe pocity, proto se v pfipadé jakychkoli obtiZi
neobdavejte svéfit. OSetrujici persondl na oddéleni intervencni radiologie
vzdy déld maximum pro to, aby pro Vas byl vykon, co nejméné nepfijemny.

PO VYKONU

Jak bude vypadat tfislo po vykonu?

V priibéhu vykonu vznikne v tfisle drobna ranka.
Ta bude po ukonceni zakroku prekryta sterilnim

krytim, fixovana dvéma do kfize nalepenymi

pruhy naplasti a zatizena sackem s piskem.
Proc sacek s piskem?

Jednd se o prevenci krvaceni z mista vpichu. |-
Dobu zatizeni vzniklé ranky, urci Iékaf. Obvykle

se jednd o 2 az 6 hodin.

Mohu po vykonu jist a pit?

Ano. Po vykonu muzZete hned jist a pit
vV neomezeném mnozstvi.

Mate-li hlad! PoZadejte oSetfujici personal
o Vas obéd. Radi Vam ho kdykoli v pribéhu dne
nabidnou.

Budu mit reZimova omezeni i po vykonu?
Ano. A proc? Kvuli prevenci komplikaci a to napriklad krvaceni z rany, vznik
hematomu neboli modfiny.

Proto dodrZujte tato pravidla:

Q’g Pozor! Je NUTNE dodrzet 24 hodinovy
klidovy rezim na lGzku, to znamena:

244D

e poloha na zadech

e omezeni veskerych Ccinnosti, které aktivuji
bfisni svalstvo - neotacet se ze strany na
stranu, neposazovat se, apod.




