MIKROCHIRURGICKA OPERACE VARIKOKELY
INFORMACE O ZAKROKU PRO PACIENTY

Co tento zakrok obnasi?
Podstatou tohoto zakroku je mikroskopicky vedené preruSeni drobnych cév (o priméru 1-3
mm) fezem do podkozi v oblasti tfisla. Tyto velmi jemné zily odvadéji krev z oblasti varlete.
Pfipadné méstnani krve v téchto cévach se nejcastéji projevuje tupou bolesti v oblasti
Sourku, déletrvajici nalez maze vést k porucham plodnosti. Pouziti mikroskopu béhem
(tepny, mizni cévy). Tento zakrok v porovnani s ostatnimi metodami je pro pacienta
nejSetrn&jsi pfi pozadovaném efektu.
Jaké jsou alternativy tohoto zakroku?
e Sledovani
e Konzervativni Ié€ba za pouziti doplfiku stravy s obsahem rutosidu, l1ék(; pokrmy s
pohankou.
e Extraperitonealni i laparoskopicky pfistup - je spojen s vétsi operaéni zatézi
pacienta i s ¢astéjSimi recidivami (navrat potizi) a komplikacemi.
e Embolizacni a sklerotizacni metody - uzavér zily vpichem specialni latky.
Co bych mél pired timto zakrokem oc¢ekavat?
Pokud pravidelné uzivate Anopyrin, Clopidogrel, Warfarin apod., musite o tom informovat
oSetfujiciho Iékare. Tyto Iéky mohou zpuUsobit zvysené krvaceni b&éhem operace i po operaci,
pokud nejsou v€as vysazeny. V nékterych pfipadech je nutné tyto Iéky nahradit injek&nimi
preparaty. O této eventualité je nutné se poradit s vasim praktickym Iékafem &i kardiologem.
Obvykle si predem, na zadost objednavajiciho Iékare, zajistite pfedoperaéni
vySetfeni, na kterém je zhodnocen vas celkovy stav, provedena laboratorni a pfistrojova
vySetfeni. Souhlasny zavér zpravy s provedenim indikovaného vykonu je nezbytnou
podminkou pro pfijeti k hospitalizaci. Chybéjici ¢i nelplné pfedoperaéni vysetfeni bude
divodem k odmitnuti provedeni operace v objednaném terminu. Po pfijeti sestrou vas
navstivi ¢len lIékafského tymu, ktery dokonc€i vase vySetfeni a zhodnoti vasi zpusobilost k
operacnimu vykonu.
Budete pozadani, abyste minimalné 6 hodin pfed operaci nejedli a nepili !
Vecer pfed operaci dostanete lIéky od anesteziologa, které vas zklidni a pfijemné uspi.
Nezapomernite svého |ékafe pfed operaci informovat o0 moznych nasledujicich faktech:
e uméla srde¢ni chlopen
stent koronarni arterie
kardiostimulator
umély kloub
umély cévni Stép
neurochirurgicky by-pass
jiné implantované cizi téleso
uzivani nasledujicich |ékd na pfedpis: Acylpyrin, Anopyrin, Aspirin, Godasal,
Clopidogrel, Plavix, Kardegic, Aspegic, Micristin, Ibustrin,Ticlid, Tagren, Ipaton Apo-
Tic, Plavix, Persantin, Curantyl, Anturan, Aggrenox, Vessel due F.
e alergie Iékové i jiné
e jakékoliv abormality ¢i eventuality
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zakroku.

Co se bude v prabéhu operaéniho zakroku dit?

Pfed zakrokem bé&zné dostanete injekEni Ci tabletova antibiotika, nejdfiv se vSak musi ovéfit
pfipadné alergie.

Zakrok je provadén v celkové narkdze (po dobu zakroku budete uspani). Operace zacina
fezem v podbfisku na postizené strané Operacni pole je zobrazeno mikroskopem, jelikoz
preparované struktury maji rozméry v fadu milimetrd. Postupné jsou preruSeny veskeré



abnormalné rozsifené Zily, ponechava se tepna a pochopitelné chamovod. Do rany je viozen
drén (plastova drenazni hadic¢ka). Operace trva pfiblizné 45 az 60 minut.

Co se bude dit bezprostiedné po zakroku?

Probudite se na jednotce intenzivni péce, ktera je zamérena na setrvalé sledovani pacientd
tésné po zakroku. Bude Vas kontaktovat operatér, abyste se dozvédéli, jak cely zakrok
probihal. Touto dobou budete mit jesté vysokou hladinu anestetik v krvi, je proto mozné, ze
si tento rozhovor nebudete pamatovat.

Po uplném odeznéni ucinkl anestetika budete moci normainé jist, pit a pohybovat
se - zpoCatku s doprovodem zdravotnického personalu. Vénujte zvy3enou pozornost tomu,
zda se vam netoCi hlava, zda nemate pocit nezvladatelné slabosti a zda je vase chlze jista.
Pokud tomu tak neni, informujte neprodlené zdravotni perzonal &i kohokoliv v okoli.

Rana je Sita nevstiebatelnymi stehy - bude nutné je cca 9. den po operaci odstranit.
Drén se odstrani 1. -2. pooperaéni den. Celkova doba hospitalizace je 2 az 3 dny. Doba
pracovni neschopnosti 2 az 3 tydny. V pooperacnim prabéhu je zcela bézny otok mékkych
tkani Sourku, ktery postupné béhem nékolika dnl vymizi.

Poté, co se proberete jiz k pinému védomi, méli byste:
e se zeptat, zda se podafilo to, co bylo v planu
¢ informovat Iékafsky personal o pfipadnych potizich
e zeptat se co muzete a nemUzete délat
e polozit vSechny otazky, které mate na srdci a na cokoli se zeptat zdravotnickych
pracovnikl a €lenl Iékafského tymu
e zapamatovat si (a porozumét) pro¢ byla operace provedena, jak dopadla a co bude
nasledovat
Jaka jsou pooperacéni rizika ¢i komplikace?
Bézné (> 10% zakroku tohoto typu)
e Otok Sourku, ktery maze trvat nékolik dni
e Serdzni (ranna) sekrece az nékolik dni po operaci
e Recidiva varikokély (pfiblizné u 14 % pacientt)
e Vytvoreni tekutiny v okoli varlat (hydrokéla) nékolik mésict po zakroku (15 az 30 %)
Vyjimeéné (2- 10% zakrokl tohoto typu)
¢ Infekce mista Fezu vyzadujici dalSi operacni €i antibiotickou 1é¢bu.
e Krvaceni vyzaduijici si dalSi operaci.
Vzacné (mohou nastat pfi <2 % zakroku tohoto typu)
e Chronicka bolest Sourku
o Poskozeni arterie a nasledna atrofie (zmensSeni) varlete
Nemocni¢ni infekce
e Kolonizace s MRSA (0,9 % - 1 ze 110)
e Stfevni infekce clostridium difficile (0,01 % - 1 z 10 000)
e Krevni infekce MRSA (0,02 % - 1z 5 000)
Miry infekce z nemocnice mlzou byt vySSi u vysoce rizikovych pacientu, napfiklad s
dlouhodobymi drenazemi, po pfedchazejici infekci, po delSi hospitalizaci nebo po Cetnych
hospitalizacich.
Co bych mél po navratu domi ocekavat?
PFi propusténim z nemocnice byste méli:
e Dostat doporu¢eni ohledné& domaci rekonvalescence
e Zeptat se, kdy se muzete vratit k bézné aktivité, jako je prace, cvieni, jizda v auté,
domaci prace
e Obdrzet kontaktni Cislo, pokud byste méli néjaké dotazy po navratu dom &i potize
e Zeptat se na termin a misto odstranéni steht a nasledujici kontroly (nemocnice nebo
vas oSettujici lékar)
o Uijistit se, Ze mate povédomi o dlivodu, pribéhu a vysledku operace, o vysledcich
vySetfeni €i o odbéru tkani nebo organu.
Pfi odchodu z nemocnice (nékdy aZ s odstupem nékolika dni) dostanete zpravu o probéhlé
hospitalizaci. Dokument obsahuje dulezité informace o vaSem pobytu v nemocnici, vasi




operaci a doporu¢eném nasledném postupu. Pokud potfebujete z néjakého dlivodu zavolat
svemu oSetfujicimu lékafi nebo navstivit nemocnici, vezméte si tento dokument s sebou, aby
si mohl lékar prostudovat podrobnosti o vasi [éCbé. Toto je obzvlast dulezité, pokud se
potifebujete poradit s jinym Iékafem Ci jiz déle po propusténi.

Na co jesté bych si mél davat pozor?

e Rana by méla byt Cista a sucha po celych 24 hodin. Pokud se na ni pak nalepi
oble€eni, da se odstranit po kratké koupeli nebo sprie. Dokud se tato oblast nezhaji,
neméli byste se koupat (pouze sprchovat).

e Doporucuje se nosit zpeviujici spodni pradlo nebo suspenzor, dokud se nevyléci
otok nebo dokud nezmizi jakékoli problémy.

e Meli byste zustat 10-14 dni doma a méli byste se vyhybat jakémukoli silovému
cvi¢eni nebo zvedani tézkych bfemen, aby se rana zahojila. Asi 14 dni, nebo dokud
nezmizi jakékoli problémy, byste se méli vyhybat sexualnimu styku.

Je potieba néco zduraznit?

Pokud se vyskytne hore¢ka, zarudnuti, pulzovani nebo sekrece v misté operacni rany,
kontaktujte svého oSetfujiciho lékafe. Jakékoliv jiné problémy souvisejici s prodélanym
zakrokem sdélte svému oSetfujicimu Iékafi.

Termin a misto va$i kontroly na ambulantnim urologickém pracovisti, resp. u praktického
Iékare bude urcen pfi propusténi (vétSinou 6-8 tydnl od operace, odstranéni stehtl cca 9 dni
od operace).

Bé&zné byva dalSi sledovani na ambulantnim urologickém pracovisti.

Jak bych mél tyto informace vyuzit?

Dékujeme, Ze jste si pfeCetli tento dokument. Pokud souhlasite s naplanovanym postupem,
je nutné podepsat formular informovaného souhlasu, ktery zustane uloZzen v nemocnici, jako
soucast chorobopisu. Mate pravo na jednu kopii tohoto informovaného souhlasu.



