Informace pro pacienta

Oznaceni zdravotniho vykonu (popripadé nékolika vykon():
KONIZACE A CYLINDRICKA DISEKCE — OPERACE NA DELOZNIM CiPKU

KYRETAZ HRDLA DELOZNIHO
KYRETAZ TELA DELOZNiHO

Ucel, povaha, predpokladany prospéch, nasledky a mozna rizika zdravotniho vykonu:

Odstranéni casti délozniho Cipku (kuzele tkané) a vzorku sliznice z hrdla délozniho eventualné i z dutiny délozni, které

budou také mikroskopicky vysetieny, aby mohl byt posouzen celkovy rozsah zmén.

Bohuzel Zadny operacni zakrok neni zcela bez rizika. I pres velkou opatrnost a péci mlze béhem operace dojit ke

komplikacim, které jsou nastésti ve velké vétsiné dobre rozpoznatelné a dobre resitelné.

Béhem operace mtize dojit:

-k poranéni stény délozni a silnému krvaceni s nutnosti podat krevni prevod, vyjimecné je nutné zastavit krvaceni
operacné z fezu na predni sténé brisni nebo laparoskopicky,

- vyjimecné, zejména pii komplikovaném vykonu (obezita, srlisty, anatomické odchylky), mlze dojit k neimysinému
poranéni okolnich organl - mocovy méchyf, mocova roura, mocovody, tlusté a tenké stfevo, nervy); tato poranéni
mohou vést k rozsifeni plvodniho operacniho vykonu nebo i k opakované operaci,

- velmi vzacné k otlakdim meékkych tkani a obrné nervl, které mohou vzniknout v dlsledku polohy pfi operaci; tyto
zmény ve vétsiné pripadl béhem nékolika tydnl odezni a malokdy zanechaji trvalé nasledky,

vvr

|ékaF anesteziolog.

Po operaci miiZze dojit k témto komplikacim:

- zfidka se mlze objevit pozdni krvaceni béhem 2 tydnu po operaci, které je zplsobeno obnazenim cév po ¢astetném
vyhojeni rany,

- velmi vzacné se objevi doCasna porucha vyprazdnovani mocového méchyre a strevnich klicek, kterd pozvolna
béhem nékolika dnli odezni,

-k infekci operaéni rany, dutiny brisni ¢i mocCovych cest s nutnosti podat antibiotika,

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

Jiné mozZnosti, jejich vhodnost, pfinosy a rizika:
Tento vykon nema alternativu.

Zdravotni vykon bude probihat takto:

Operace se provadi v kratké celkové anestezii nebo nékdy i v mistnim znecitliveni. Pristup k déloznimu cipku je pres
pochvu. Z cCipku se vyfizne bud' elektrickou klickou nebo jehlou lozisko zménéné tkané ve tvaru kuzele nebo valce
(konus, cylindr). Pfi zakroku se obvykle odeberou vzorky sliznice hrdla délozniho, eventualné i dutiny délozni, které
budou také mikroskopicky vysetieny, aby mohl byt posouzen celkovy rozsah zmén.

Jde o vykon diagnosticky, pomoci kterého urc¢ime soucasny stav onemocnéni Cipku a zaroven o vykon lécebny, ktery
odstrani postizenou ¢ast cipku. Ve velké vétSiné pripadu je tento vykon dostatecny a neni potieba dalSi operace. V
nékterych pripadech si nutny rozsah konizace vyzada nejprve odfiznuti Uponu pochvy na délozni hrdlo tak, aby se
pristup k déloznimu hrdlu zlepsil a mohl byt odstranén dostatecné velky konus.
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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:

Predpokladana doba hospitalizace je 1 den. Hojeni Cipku trva obvykle asi Sest tydnd a byva spojeno se zakrvavélym
vytokem. Po operaci je nutna rekonvalescence potfebna k plnému vyhojeni v trvani Sesti tydnt. Béhem této doby je
nutné dodrzovat zvySeny hygienicky rezim a nemit pohlavni styk. Operace nema vliv na pozdéjsi sexualni zivot.

Operace muze mit za nasledek z(zeni kandlu délozniho hrdla (kanal vedouci z délohy do pochvy), s naslednym obtiznym
nebo znemoznénym odtokem menstruacni krve. Tento stav je nejcastéji nutné resit dalSim zakrokem, pfi kterém se
rozsifi (dilatuje) kanal délozniho hrdla.

Konizace mize v nékterych pFipadech (zejména pokud se jednd o opakovany vykon) zvySovat riziko neuspéchu
téhotenstvi, tedy potratu ¢i pred¢asného porodu.

Dalsi potfebna lécba:
Dalsi Ié¢ba obvykle neni nutna, zalezi ale na vysledku vysetreni odebrané tkané.
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