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NEMOCNICE TÁBOR, a.s.

  ORL oddělení       

Identifikace pacienta:

                                    Informovaný souhlas                                       

Zavedení transmyringické drenážky do bubínku         

    Vážení rodiče,u Vašeho dítěte bylo po předešlých vyšetřeních  indikováno  zavedení transmyringické drenážky do bubínku. 

    Tento výkon se provádí při tzv. sekretorickém středoušním kataru,který trvá i přes konzervativní léčbu 3 měsíce ,někdy je indikací opakující se akutní středoušní zánět.

    Nahromaděný klihovitý sekret ve středouší způsobuje převodní nedoslýchavost a ponechaný bez léčby může vést k rozvoji  tympanosklerozy a chronického středoušního zánětu s  trvalými následky pro sluch.

   Zavedením drenážky se dočasně nahrazuje funkce  Eustachovy trubice,jejíž nedostatečná činnost je považována za jeden z hlavních důvodů rozvoje sekretorické otitidy.

   Jedná se o krátký operační výkon pod mikroskopem v celkové anestezii trvající asi 10-15 minut.Pod mikroskopem se provede několikamilimetrový řez v přední dolní části bubínku,ze středouší se odsavačem odsaje hustý  vazký hlen  a posléze se do bubínku vloží drenážka-drobný manžetovitý ventilek  z titanového kovu.Drenážka se v bubínku ponechává 1-2 roky .Ve většině případů se  potom sama  z bubínku vyloučí.

    Dítě odchází domů druhý den po výkonu.Většinou  je mírná sekrece z ucha 1-2 dny,která spontánně ustává, pokud přetrvává,podávají se lokální antibiotické kapky.První kontrola  bývá za týden  a další dle stavu za 1-3 měsíce.Sluch se u dítěte po výkonu ihned znatelně zlepšuje.Samotná operace a pooperační průběh není spojen s bolestmi.

Možné komplikace : mezi časné komplikace patří předčasné vyloučení drenážky pro infekci ve středouší  či uzávěr zaschlým sekretem.K pozdním vzácným komplikacím patří vznik chronického zánětu s jizvením a vytvořením  cholesteatomu.Jak již bylo zmíněno,ke spontánnímu žádoucímu vyloučení drenážky dochází  u většiny dětí do jednoho roku.V menším počtu případů je nutné drenážku odstranit pod mikroskopem opět v krátkodobé celkové anestezii.Může se stát, že po úplném zhojení dojde k návratu původního onemocnění a nutnosti znovuzavedení drenážky.Nejsou zcela vzácné případy,kdy bylo nutné drenážku zavést i 3x.

Tento drobný chirurgický výkon je alternativou opakovaných bolestivých paracentez/proříznutí bubínku/ u dětí při hromadění tekutiny ve středouší.

Vaše dítě bude po dobu zavedení drenážky do bubínku omezeno v koupání,respektivě  v potápění,kdy  by hrozilo vniknutí vody do středouší s možným zanesením infekce.

Jinak by  vaše dítě nemělo být omezeno v běžném způsobu života.

Po dobu zavedení drenážky  do ušního bubínku budete s dítětem docházet na pravidelné dispenzární kontroly do ambulance.

Za  poskytnutou péči je vám odpovědné ORL oddělení NT+, autor výkonu se  vám představí před operací.

Pacient souhlasí / nesouhlasí s přítomností osob získávajících odbornou způsobilost k výkonu zdravotnického povolání (žáci zdravotnických škol, studenti medicíny, apod.) při zákroku a zároveň

souhlasí / nesouhlasí s tím, aby osoby získávající odbornou způsobilost k výkonu zdravotnického povolání mohly nahlížet do zdravotnické dokumentace v nezbytně nutném rozsahu. Všechny tyto osoby jsou povinny o zjištěných skutečnostech zachovávat mlčenlivost.

Pacient souhlasí / nesouhlasí s možným uveřejněním údajů, které byly vyšetřením či léčením onemocnění pacienta získány, ve vědeckých publikacích.

Pacient potvrzuje, že poučení mu bylo níže podepsaným lékařem osobně a ústně vysvětleno, že měl čas a možnost je uvážit, porozuměl mu a měl i možnost klást doplňující otázky, které mu byly zodpovězeny.

S výkonem souhlasím.

Místo podpisu:      

Datum a čas:

Podpis a jmenovka lékaře:                                                        Podpis pacienta:

