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MALE GYNEKOLOGICKE
OPERACE

- ABLACE POLYPU

- BIOPSIE - POCHVY, HRDLA DELOZNIHO,
DELOZNI SLIZNICE

- CYSTA, ABSCES BARTOLINSKE ZLAZY

« EXCIZE Z VULVY

« HYSTEROSKOPIE

« INSTRUMENTALNI REVIZE DUTINY DELOZNIi

- INTERRUPCE

- KONIZACE

« KYRETAZ

« PUNKCE DOUGLASOVA PROSTORU

- ZAVEDENI SPECIALNi PASKY
K RESENi STRESOVE INKONTINENCE

B SLOVNICEK POJMU

Ablace polypu - odloucenf, snesenf vyrdstku tkané.
Biopsie pochvy, hrdla déloZniho, déloZnf sliznice - odbér
vzorku tkané.

Cysta, absces Bartolinské Zlazy - cysta - schranka/
duty patologicky Utvar ohranic¢eny od okolnf tkané viast-
ni epitelidlnf vystelkou, absces - dutina vznikla znicenim
tkang, obvykle vzniklé infekci, byva vyplnéna hnisem,
Bartolinska Zlaza -parova Zlaza velikosti hrasku nacha-
zejici se v oblasti zenskych zevnich pohlavnich organt
po levé a pravé strané pod posevnim vchodem.

Excise z vulvy - vyriznutf tkdné z oblasti zevnich Zen-
skych pohlavnich organd.

Hysteroskopie (HSK) - endoskopicka vySetfovacl me-
toda, kterd umoznuje zrakem wvy3etfit dutinu délozni,
odebrat vzorek tkdné na histologické vySetfeni nebo
provést operativni oSetfenf dutiny déloZnf.



Instrumentalni revize dutiny délozni - vycisteni du-
tiny délozni pomoci kyrety v celkové narkdze.
Interrupce - zamérné ukonceni téhotenstvi.

Konizace - odstranéni ¢asti délozniho Cipku postizené
nepriznivymi zmeénami tkane.

Kyretdz - vysSkrab - zakrok, pri kterém se odstrani kyre-
tou sliznice dutiny délozni.

Punkce Douglasova prostoru - nabodnuti téInf du-
tiny (Douglastv prostor = slepy prostor v malé panvi
ohraniceny zepredu délohou, zezadu konecntkem a vy-
stlany pobrisnici, kam m0Ze zatékat patologicky obsah
z dutiny brisni) z horni zadni asti pochvy za diagnostic-
kym Ucelem.

Zavedeni specialni pasky k reSeni stresové inkon-
tinence (stresova inkontinence = mimovolny Unik moci
v situaci zvySeného nitrobrisniho tlaku u zen) - miniin-
vazivni chirurgicky zakrok, kdy se zavede volna posevni
paska (TVT, TOT), tato paska podpira hrdlo mocového
méchyre tak, aby pfi stresovém mechanismu, napf.
kasli, dosedla mocova trubice, ktera nema dostatecnou
podporu na tuto pasku a k Uniku moci tak nedoslo.

Bl PRIJEM K HOSPITALIZACI

O datu a hodiné nastupu k hospitalizaci Vas poucf |ékar
a sestra pfiindikovani operace. K hospitalizaci se dosta-
vite na ambulanci nasf kliniky. Zde predloZite vyplnéné
informované souhlasy (s pfijetim k hospitalizaci, s pla-
novanou operaci, anestézif) a vysledky prfedoperacniho
internfho a anesteziologického vysetfeni. S ambulant-
nim Iékafem zkonzultujete, zda je toto vySetfenf Uplné
a dostacujici.

Poté s Vami sekretérka ambulance sepiSe administrativ-
ni ¢ast prijmu, doprovodi Vas na I0zkové oddélenf a pre-
dé& zdravotnf sestfe nebo porodnf asistentce.

Sestra s Vami provede pfijem, pfi kterém sepise po-
tfebné informace do tzv. anamnézy - vyska, hmotnost,
alergie, posledni menstruace, bolesti, atd., seznami Vas
s chodem oddéleni, vnitfnim Fadem FNOL, pravy pacien-
td, predoperacnf pripravou a pooperacni pédi.
Dostanete identifikacni naramek na zapésti a budete
uloZzena na lGzko. Nasledné s Vami provede prijem Ié-
kar daného oddéleni. Seznami Vas s Vasim zdravotnim
stavem a operacnim vykonem. Lékar i vSeobecna sest-
ra nebo porodnf asistentka Vam vstiicné zodpovi Vase

otazky.



Po dobu hospitalizace mate zajisténou stravu. Typ die-
ty je ordinovan |ékafem na zakladé Vaseho zdravotniho
stavu, je také ovliviiovan predoperacni pfipravou a po-
opera¢nim pribéhem. V celém prlbéhu hospitalizace
Vas bude Iékar informovat o Vasem zdravotnim stavu,
moznych vySetfenich, zakrocich, 1é¢bé a bude Vam od-
povidat na vSechny Vase dotazy.

Dostatek informaci a komunikace vede ke zmirnéni po-
citu strachu a Uzkosti z nemoci a hospitalizace, ktery
mUZete pocitovat.

Neobavejte se tedy zeptat na v3e, co Vas zajima a trapi.




B PREDOPERACNI OBDOBI

Pribéh tohoto obdobf se odviji dle Vaseho zdravotniho
stavu, lékarské diagndzy, druhu operacniho wykonu
a jeho naléhavosti.

Pokud budete pfijata v den operace, je nutné pfijit k hospi-
talizaci lacng, osprchovana, vyprazdnéna, dle typu zakroku
oholend, nenali¢end, s odlakovanymi nehty a bez Sperkd.
Bezprostfedné pred vykonem je také nutné vyjmout
zubni nahradu a kontaktnf cocky.

VSeobecna sestra nebo porodnf asistentka Vam pomda-
Ze navléknout elastické kompresni puncochy k preven-
ci tromboembolické nemoci. Pokud jsou Vam lékarfem
naordinovany Iéky pro zklidnénf pfed operaci, po jejich
poziti udrzujte klid na lGZku a vstavejte pouze v dopro-
vodu sestry.

V pfipadé hospitalizace v den pfed planovanou operaci
Vam bude provedena predoperacni pfiprava az na od-
délent.

Bezprostfedné pred operaci Vas vSeobecna sestra nebo
porodni asistentka doveze na sedacce na operacni sal,
kde Vas preda anesteziologickému lékari a sestre. Anes-
teziologicka sestra Vam zavede kanylu do zily na horni
konceting, ktera slouzi k aplikaci léCiv do krevniho obéhu
béhem wykonu i v poopera¢nim obdobi.

B POOPERACNI OBDOBI

Po operacnim vykonu budete prevezena z operacniho
salu zpét na standardni [GZkové gynekologické oddélent.
Dle typu operace a na zakladé Vaseho stavu po operaci
mUzZe lékar zvazit Vase sledovani i na jednotce interme-
diarni péce.

Po operaci budete pod dohledem |ékafe a vSeobecné
sestry nebo porodni asistentky, ktefi budou pravidel-
né sledovat Vas celkovy stav, krevni tlak, tep, télesnou
teplotu, bolest - jeji charakter a intenzitu, stav védomi,
krvaceni z rodidel, moceni, atd. Pri bolesti a jakychkoliv
potizich ihned informujte vSeobecnou sestru nebo po-
rodni asistentku.
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Za 4-6 hodin po vykonu by mélo dojft k spontannimu
vymoceni. Prvni vstavani z 10zka se uskutecni vzdy v do-
provodu vseobecné sestry nebo porodni asistentky
a odviji se od celkového zdravotniho stavu.

Po 2 hodinach po vykonu mdzete ¢aj po IZickach, na-
sledny dostatec¢ny prijem tekutin je velice ddlezity. Pod-
le stavu a ordinace lékafe dostanete prfislusnou dietu.
Z&sadni pro dobré hojenf je zvySena hygiena genitélu,
vhodné je pouze sprchovani, oplachovani genitalu po
kazdém mocent a stolici, dale ¢asta vymeéna hygienickych
vlozek, osobniho prédla, coz preventivné plsobi proti
vzniku infekce.

B PECE PO PROPUSTENI

O propustenfi do doméci péce rozhodne Vas osetrujici
|ékar, ktery Vam poda informace o Vasem zdravotnim
stavu a nasledné péci po propusténi. Opatfeni a dopo-
rucenf se lisi dle typu a rozsahu provadéného zakroku.

OBECNE PLATIi TATO DOPORUCENI,
KTERA JSOU ZAROVEN SOUCASTI
ZDRAVEHO ZIVOTNIHO STYLU

B POHYBOVY REZIM

- Méate narok na PN - délka trvani dle zdravotniho stavu
a domluvy s privatnim gynekologem.

- Je vhodné télesné a psychické Setfeni - alespor 4 dny
nesportovat, nezvedat bfemena, odpocivat.

- Viyvarujte se prochladnuti.

- Postupné zvysujte télesnou aktivitu - prochazky, turis-
tika, relaxacnf cvicent, atd.

- Provadéjte cviky na posileni svalti panevniho dna.

B HYGIENA

- Doporucuje se sexudlnf abstinence po dobu 4 tydnu.

- Neni vhodné zavadéni posevnich tampoén(, provadéni
sedacich koupeli nebo vyplachu.

- Upfednosthujte sprchovant.

- Dle typu operace se mUze objevit slabé krvacenf a Spi-

.

nénf trvajici pfiblizné 7-10 dnf.




+ Pokud jste ve fertilnim véku, mUZete ocekavat obnove-
ni menstruacniho cyklu po provedené kyretdZi asi za
4-6 tydnu.

- Nenfvhodné kourenf a alkohol konzumujte umirnéné.

B VYZIVA

-V pfipadé, 7e jste pred operaci dodrZovala dietu (napf.
diabetickou, Zlu¢nikovou, apod.), pokracujte v téchto
dietnich opatfenich i nadale.

- Pokud Vam lékar naordinoval dietu novou, dodrzujte ji,
je soucasti Vasf 1écby.

- Dodrzujte dostatecny pitny rezim - alespon 2-3 litry denné
(Caje, neperlivé mineralky, stolnfvody, prirodni fedené stawy).

- Konzumuijte stravu pestrou, vyvazenou - libova masa,
luSteniny, obiloviny, Cerstvou zeleninu a ovoce.

- Jezte pravidelng, neprejidejte se, ale ani nehladovéjte.

+V pfipravé pokrmu volte vareni, dusent, peceni.

PFi ukoncenf hospitalizace dostanete propoustéci zpra-
VU, se kterou se budete hlasit u svého gynekologa. Po-
kud mate vystavenou PN, je nutna kontrola u privatniho
gynekologa do 3 pracovnich dnd po propustent.

V pfipadé, ze Vam v nemocnici nasadili nové Iéky, sestra
Vam je pred propusténim pripravi, aby Vam vystacily do
navstévy u gynekologa, tedy na tfi dny, popfipadé Vam
oSetrujicl 1ékar na tyto Iéky vystavi recept.

Viysledek histologického (mikroskopického) wysetfenf je
tfeba si osobné vyzvednout na ambulanci Porodnicko-gy-
nekologické Kliniky, kde pro Vas bude pripraven za 10-14
dnl od operativniho vykonu. Ten pak doructe svému pri-
vatnimu gynekologovi. PFi potiZich, jako je napr. velké, sil-
né krvaceni, bolesti bficha/podbrisku, horecka, se ihned
dostavte na ambulanci nasi kliniky. Mohlo by se jednat
0 nékterou z moznych pooperacnich komplikacf.

AMBULANCE PORGYN
tel.: +420 588 444 160

DUngiITE, KONTAKTY
ODDELEN{ OPERACNI GYNEKOLOGIE
tel.: +420 588 444 109
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