Informace pro pacienty

Oznaceni zdravotniho vykonu (popripadé nékolika vykon():

OPERACE PRO PREDRAKOVINNE ZMENY A ZHOUBNY NADOR ZEVNiICH RODIDEL
S ODSTRANENIM:

CASTI ZEVNiCH RODIDEL o
(SIROKE VYRIZNUTI — EXCIZE, CASTECNA VULVEKTOMIE)

ZEVNICH RODIDEL (SIMPLEXNI — JEDNODUCHA VULVEKTOMIE)

ZEVNICH RODIDEL — RADIKALN{ o
(JEDNODUCHA VULVEKTOMIE A ODSTRANENI SPADOVYCH UZLIN)

PRVNI SPADOVE — TZV. SENTINELOVE UZLINY
SPADOVYCH MiZNiICH UZLIN Z TRISEL

SPADOVYCH MiZNiICH UZLIN Z MALE PANVE
PLASTICKA UPRAVA DEFEKTU

PO ODSTRANENI NADORU POSUNEM KOZNiCH LALOKU

Uel, povaha, predpokladany prospéch, nésledky a mozna rizika zdravotniho vykonu:
Ucelem této operace je odstranéni vyse uvedenych organd.

BohuZzel zadny operacni zakrok neni zcela bez rizika. I pres velkou opatrnost a péci mize béhem
operace dojit ke komplikacim, které jsou nastésti ve velké vétSiné dobre rozpoznatelné a dobre
fesitelné.

Béhem operace miize dojit:

-k silnému krvaceni s nutnosti podat krevni pfevod. Velmi vzacnou komplikaci mdze byt poranéni
velké tepny, které mize vést az ke smrtelnému krvaceni,

- vyjimecné, zejména pri komplikovaném vykonu (obezita, srlisty, anatomické uchylky), mdze
dojit k neimysinému poranéni okolnich organd - mocovy méchyf, mocova trubice, mocovody,
tlusté a tenké stfevo, konecnik, velké cévy, nervy); tato poranéni mohou vést k rozsiteni
plvodniho operacniho vykonu nebo i k opakované operaci,

- velmi vzacné k otlakdim meékkych tkani a obrné nervd, které mohou vzniknout v dlsledku polohy
pri operaci; tyto zmény ve vétsiné pfipadl béhem nékolika tydnd odezni a malokdy zanechaji
trvalé nasledky,

- pfi dlouhotrvajicim operacnim vykonu mdze dojit k mistnimu poskozeni kiiZze v misté jejiho styku
s podlozkou, kterému nelze v ojedinélych pfipadech, zejména u obéznich pacientek, pres
preventivni opatfeni zabranit,

P24

pred operaci pfimo lékar-anesteziolog.

Po operaci miize dojit k témto komplikacim:

-k docasné poruse vyprazdnovani mocového méchyre a stfevnich klicek, ktera pozvolna béhem
nékolika dnd pozvolna odezni (do té doby zlistane v mocovém méchyfi zavedena cévka),

- vzhledem k blizkosti konecniku mtZze dojit k infekci operacni rany, dutiny bfisni ¢ mocovych cest
s nutnosti podat antibiotika, velmi vzacné k vytvoreni hnisavého vypotku tzv. abscesu, ktery je
nutno vyprazdnit,
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- pfi nadorovém postizeni hraze je nutné resekovat (odstranit) tkan v blizkosti konecniku;jestlize
se v takovém pripadé pridruzi komplikace, mlze dojit k nedostateCnosti svéracli a pacientka
mdze mit problémy s udrZenim stolice (inkontinence stolice),

- v pFipadé postizeni predni Casti rodidel, kdy nador dosahuje nebo prorlista do mocové trubice, je
nutné odstranit mocovou trubici i s nddorem. V takovém pfipadé je vyssi riziko vzniku poruchy
udrzeni moci - mocCové inkontinence, kdy mo¢ mdéze nekontrolovatelné unikat,

- pokud operace probiha v blizkosti rekta (kone¢niku), miZe vzacné dojit k vytvoreni pistéle
(otvoru z konecniku nejcastéji do pochvy) a Uniku stolice. Tato komplikace si nejcastéji vyzada
dalsi operacni vykon, vzacné i vytvoreni vyvodu streva sténou bfisni (stomie),

- U pacientek s nadvahou dochazi nékdy ke zhorSenému hojeni rany vzhledem k objemnému
podkoZi (i vlivem internich nemoci napf. cukrovky) a nékdy se miZze rana samovolné
rozpadnout, v takovém prfipadé je nutné ranu znovu sesit nebo nechat postupné vyhojit; a je
nutné pocitat s delsim priibéhem hojeni.

- Casto mohou vzniknout lymfocysty - jedna se o nahromadéni tkanového moku v cystickych
Utvarech v misté odstranénych uzlin, protoze je omezen jeho odtok v dlsledku odstranéni
miznich uzlin; v nékterych pripadech je nutné odsati téchto cyst nebo vyjimecné nova operace,

- velmi vzacna je trombdza - vytvoreni se krevnich srazenin v zildach napf. panevniho dna, a
"embolie" - zaneseni téchto srazenin napf. do plic; tam mdze v krajnim ptipadé dojit k uzavreni
Zilniho fecisté a smrti.

Jiné moznosti, jejich vhodnost, pfinosy a rizika:

V pfipadé mensich tzv. operabilnich (operovatelnych) nadorl nema tato operace alternativu a je
jedinym moznym postupem. V nékterych pfipadech se mlze kombinovat s ozafovanim.

Zdravotni vykon bude probihat takto:

.....

nador, pak je nutné ho odstranit bud’ s Casti (¢astecna vulvektomie), pripadné s celymi zevnimi
rodidly (vulvektomie) spolu se spadovymi miznimi uzlinami (v obou tfislech, eventualné v malé
panvi), do kterych se mize Sifit, nebo kde mohou byt pfitomny jednotlivé nadorové buriky, které se
mohou dale mnozit.

U malych nadord je fez veden tak, aby byl nador odstranén s lemem zdravé tkané nejméné 1 cm
Sirokym. U stfedné velkych nadorll je nutné odstranit tu ¢ast zevnich rodidel, kde se nador nachazi
(hemivulvektomie). Cilem tohoto feSeni je zachovat tu Cast zevnich rodidel, kterd neni postizena
nadorem. U velkych nadorl je fez veden okolo zevni hranice velkych stydkych pyskl a na hranici
poSevniho vchodu. Odstranéna budou celd zevni rodidla vcéetné postévacku a malych stydkych
pyskd.

V pripadé, ze se zhoubny nador Sifi do pochvy smérem k mocové trubici, je nutné ¢ast mocové
trubice odstranit a vytvofit jeji nové usti. Do mocového méchyre bude zavedena cévka k
vyprazdnovani moc¢i na prechodné obdobi, nez se rana pIné vyhoji. Pokud se nador Sifi i do
konecniku, je nutné jeho odstranéni, vCetné svéracl, které ma za nasledek vytvoreni trvalého
vyvodu tlustého stfeva predni sténou bfiSni (stomie). Pokud nador postihuje vétsi ¢ast mocové
trubice, je nutné odstranéni i vétSiny pochvy, mocovou trubici a mocovy méchyr s vytvorenim
trvalého vyvodu pro odvadéni moce (urostomie) pres predni sténu bfisni.

Pokud je vznikly tkanovy defekt po odstranéni nadoru s lemem zdravé tkané pfilis velky a nelze ho
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jednoduse uzavfit, musi byt provedena plastickd Uprava zevnich rodidel. Takova Uprava vyzaduje
pfesunuti koznich lalokl do defektu z okoli (hyzd€, okoli zevnich rodidel, vnitfni strana stehna),
eventualné presunuti muskulokutannich lalokd (kombinace klize, podkozi a svalu), nejCasté€ji s vyuZzitim
musculus gracilis (sval na vnitfni strané stehna) nebo pfimého bfisniho svalu (sval predni stény bfisni).

U malych nadorl je pfi operaci pomoci injekce patentové modfi a radioaktivni latky nalezena prvni
spadova uzlina (tzv. sentinelova uzlina), kterou prochazi tkanovy mok smérem k srdci, a ta je béhem
operace mikroskopicky vysetfena. V pripadé, Ze v ni jsou nalezeny nadorové buriky, jsou pak odstranény
i spadové mizni uzliny. Spadové mizni uzliny v obou tfislech se odstranuji bud’ ze samostatnych fez(
vedenych 2 — 3 cm nad tfislem nebo rozsifenim fezu, ze kterého se odstranila zevni rodidla - motylovy
fez. Po odstranéni uzlin se do tfisel vkladaji hadicky, které maji za cil odvadét tkarovy mok, ktery se zde
hromadi z dlvodu preruseni mizni drenaze dolnich koncetin. Tyto hadicky (drény) jsou ponechany do té
doby, dokud se tkarovy mok tvofi ve zvySeném mnoZzstvi. V nékterych prfipadech, byl-li nador jiz
odstranén v dostate¢ném rozsahu pfi prvni operaci, je nutné odstranit jen spadové mizni uzliny. Schéma
operace je uvedeno na obrazcich.

1. SCHEMA OPERACH
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Omezeni a doporuceni ve zplsobu Zivota s ohledem na zdravotni stav a pfipadné zmény zdravotni
zplsobilosti po provedeni uvedeného zdravotniho vykonu:

Predpoklddana doba hospitalizace je 2 - 3 tydny. Jednd se naroCnou operaci v oblasti, kde hojeni
probihd déle a obtizné&ji, proto je nutnad rekonvalescence potfebna k plnému vyhojeni v trvani 6 - 8
tydnl. Béhem této doby je nutné se télesné Setfit, nemit pohlavni styk, intenzivné rehabilitovat a
dodrzovat specialni hygienické rezimy v oblasti zevnich rodidel a konecniku. Po této operaci se Casto
pohlavni styk stava nemoznym.

Dalsi potrebna lécba:
Dle rozsahu operace a vysledku histologického vysetieni. VSech informace o dalsi 1écbé Vam sdéli Vas
oSetrujici 1ékar.
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