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I Nazwa procedury medycznej lub zabiegu

DRENAZ OPLUCNOWY (w przypadku odmokrwiaka optucnej po urazie)

. Opis choroby bedgcej powodem zgtoszenia sie pacjenta

W wyniku urazu doszto do ztamania zeber i uszkodzenia ptuca i w nastepstwie do gromadzenia sie
krwi i powietrza w jamie optucnowe] otaczajacej ptuco. Prowadzi to do ucisniecia ptuca, musimy
zatem je usungé przez zatozenie drenu podtaczonego do urzadzenia ssgcego a takzie pozostawic
zatozony dren na jakis czas dla obserwacji dynamiki tego procesu i odsysania kolejnych gromadzacych
sie porcji krewi i powietrza.

Il Opis przebiegu proponowanej procedury medycznej lub operacji

U chorego z mnogimi obrazeniami ciata odma prezna towarzyszy na ogét licznym ztamaniom zeber. W
takiej sytuacji jest niemal pewne, ze o ile juz do tego nie doszto, to po kilku — kilkunastu godzinach,
czy nawet po kilku dniach powstanie krwiak optucnej, ktéry réwniez bedzie wymagat drenazu.
Dlatego najbardziej zalecanym dostepem jest V-VI przestrzen miedzyzebrowa w linii pachowej
srodkowej. Po utozeniu pacjenta na plecach, podpartego pod chorym bokiem i po przygotowaniu pola
operacyjnego i znieczuleniu skory, nacina sie skére na dtugosci okoto 2 cm na wysokosci dolnego
brzegu zebra, nad ktdrym planuje sie wprowadzenie drenu. Nastepnie z pomocy zakrzywionego
pensa (a najlepiej samym palcem) wytwarza sie kanat w tkankach miekkich kierujgc sie ku gorze, w
koricu po dojsciu do optucnej, przebijajgc jg narzedziem lub (gorzej) prowadnicg drenu. Taki przebieg
kanatu, utatwia jego szczelne zamkniecie po usunieciu drenu. Dren wprowadza sie trzymajac jego
koniec miedzy branzami narzedzia. Powinien on by¢ gruby — ponad 30F — co umozliwia dobrg
ewakuacje krwiaka. Osiggngwszy optucng, ostroznie cofa sie prowadnice, wsuwajgc rownoczesnie
coraz gtebiej dren. Wprowadzony dren nalezy szybko potgczyé z ssagcym uktadem prdzniowym o
ujemnym cisnieniu 15—-25 cm H,0. Umocowanie drenu i zamkniecie rany skérnej koriczy zabieg.
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Bywa (w przypadkach odmo-krwiaka, ze skuteczny drenaz odmy i usuniecie krwiaka umozliwia
dopiero zatozenie dwu drendw: w kierunku szczytu ptuca i ku jego podstawie.
Iv. Opis innych dostepnych metod leczenia

Brak innych mozliwosci leczenia. Dorazne kolejne naktucia nie pozwolg na sklejenie sie blaszek
optucnej, nie doprowadzg zatem do trwatego wyleczenia, ich skutecznos¢ nie jest zbyt wielka, a sam
zabieg wielokrotnie powtarzany obarczony wiekszym ryzykiem i za kazdym razem bolesny.

V. Opis powiktan standardowych zwigzanych z proponowang procedurg medyczng

Opisano nastepujace okotooperacyjne powiktania drenazu:
e Rozedma podskdrna
¢ Nieprawidtowe potfozenie drenu
e Nieskutecznosé drenazu na skutek poprzednich zrostéw optucne;j
e Przypadkowe uszkodzenie peczka naczyniowo-nerwowego miedzyzebrowego lub tkanki
ptucnej
e Zakazenie optucnej

Wymienione powikfania mogg wymagaé dalszych operacji lub leczenia, a zator tetnicy ptucnej moze
by¢ takze przyczyng $mierci.
VI. Opis zwiekszonego ryzyka powiktan w zwigzku ze stanem zdrowia pacjenta

(Miejsce w formularzu do indywidualnego wypetnienia przez lekarza opiekujgcego sie pacjentem)

VILI. Opis prognozy pooperacyjnej i powiktan odlegtych

Jesli leczenie bedzie przebiegato prawidtowo, to po kilku dniach mozliwe bedzie usuniecie drenu.
Mogg jednak w tym czasie pojawic¢ sie powiktana pdine, takie jak zakazenie przyranne i jamy
optucne;j.

VIIIl. Opis mozliwych nastepstw rezygnacji z proponowanego leczenia

Jesli proponowane leczenie nie zostanie przeprowadzone, narastajgcy ucisk na ptuco doprowadzi do
ciezkiej niewydolnosci oddechowej, a gromadzaca sie krew jest dobrg pozywka dla bakterii. Z czasem,
jesli pacjent przezyje, krwiak ulegnie zwtéknieniu, a ptuco nie rozprezy sie.

IX. Oswiadczenie pacjenta

Niniejszym oswiadczam, iz zapoznatem/tam sie z trescig niniejszego formularza oraz zostatem/tam
POINFOrMOWANY/NA  PIrZEZ  .eeoveieiiieeiee ettt s et e srae s O proponowanym
rodzaju leczenia.

DIW —nr 342 Strona2z3



Oswiadczam, iz miatem/tam mozliwos¢ zadawania pytan dotyczacych proponowanego leczenia i
otrzymatem/tam na nie odpowiedZ. Jezeli ma Pan/Pani jeszcze jakie$ pytania dotyczace
proponowanego leczenia prosze wpisac je ponizej:

Data i czytelny podpPis PACIENTA ..ociiiieee et e e e e e e e e e e e e et r e e e e e e e e e e eeennannnane
Data i czytelny podpis przedstawiciela USLAWOWEEO ......covvuvviieeiiiiiiiiiiie ettt e e
Wyrazam dobrowolnie zgode na przeprowadzenie proponowanej operacji

Data i czytelny POAPiS PACIENTA c.eeiiiieeiiiiie e e e s e e e e e s et e e e e e n e e e eaateeeeeeaaans
Data i czytelny podpis przedstawiciela USTAWOWEEO ....cceeveeiiiiiiie et e e e
Nie wyrazam zgody na przeprowadzenie proponowanej operacji
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(Uzasadnienie przez pacjenta/przedstawiciela ustawowego** odmowy wyrazenia zgody na
przeprowadzenie proponowanej procedury medycznej /zabiegu**)

Oswiadczam, ze podczas wywiadu lekarskiego i badania nie zataitem/tam istotnych
informacji dotyczacych stanu zdrowia , badan, oraz przebytych choréb.

Data i CZytelNy POAPIS PACTENTA ..oooveerieeieiieeere ettt e e e e e ee s e re e e e e eeeeeeeeeeeeeesasaassbreraeeeaeeeeeeaeeenns
Data i czytelny podpis przedstawiciela USLAWOWEEO ......ccceieeieieeiiiititee e e e e e e eee e e e e

Data, pieczatka i podpis lekarza udzielajgcego informacji o proponowanej metodzie leczenia

* W przypadku braku numeru PESEL wpisac rodzaj i numer dokumentu toZzsamosci
** niepotrzebne skresli¢
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