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INFORMACIA O PLANOWANYM ZABIEGU UROLOGICZNYM

Cystolitotomia — usuniecie kamieni z pecherza moczowego na drodze operacji
przezbrzusznej

Rozpoznano u Pani/Pana kamice pecherza moczowego. Z tego powodu jest Pani/Pan
zakwalifikowana/zakwalifikowany do zabiegu cystolitotomii — operacyjnego usuniecia kamieni z
pecherza moczowego poprzez naciecie nad spojeniem fonowym. Ponizej znajdujg sie podstawowe
informacje o chorobie oraz leczeniu, ktére Pani/Panu zaproponowano. Prosze zapoznac sie z tymi
informacjami i przedyskutowac ewentualne pytania z prowadzgcym urologiem.

Kamica pecherza moczowego - definicja

Kamica pecherza moczowego to obecnosé w pecherzu jednego lub wiekszej liczby ztogédw. Kamienie
tworzg sie, gdy mocz w pecherzu ulega zageszczeniu i zachodzi krystalizacja zawartych w nim
mineratéw. Obecnos¢ w pecherzu zageszczonego, zastoinowego moczu jest czesto spowodowana
trudnosciami w catkowitym oprdznianiu pecherza moczowego. Kamica pecherza nie zawsze daje
objawy i moze by¢ wy-kryta przypadkowo podczas badan wykonywanych z innych przyczyn. Jesli objawy
wystepujg, mogg przybieraé rézng forme — od bdlu w podbrzuszu do krwiomoczu. Niewielkie ztogi mogg
zosta¢ wydalone samoistnie z moczem, ale wieksze wymagajg interwencji urologicznej. Nieleczona
kamica pecherza moczowego moze powodowac zakazenia i powazne nastepstwa zdrowotne.

Objawy zwigzane z kamica pecherza moczowego moga by¢ nastepujace:

* B4l w podbrzuszu.

¢ U mezczyzn bdl i dyskomfort w okolicy penisa.

¢ Bél podczas oddawania moczu.

¢ Czeste oddawanie moczu.

¢ Trudnosci w oddawaniu moczu lub przerywany strumien.

e Krwiomocz.

® Obecnos¢ wtretdw, ,ktaczkéw” lub nietypowy ciemny kolor moczu.
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Cystolitotomia — definicja

Cystolitotomia jest metoda operacyjnego usuniecia kamieni z pecherza moczowego poprzez niewielkie
naciecie nad spojeniem tonowym. Dtugos¢ naciecia zalezy od budowy ciata pacjenta i wielkosci kamieni
— wynosi od kilku do kilkunastu centymetréw. Cystolitotomia jest wykonywana przewaznie w
znieczuleniu podpajeczynéwkowym (przewodowym, ledZzwiowym), w trakcie ktdrego pacjent nie
odczuwa bdlu, ale pozostaje przytomny, co pozytywnie wptywa na jego bezpieczenstwo i umozliwia
wspotprace z zespotem operacyjnym. W szczegdlnych przypadkach moze zostaé zastosowane
znieczulenie ogdlne (narkoza), wowczas pacjent zostaje catkowicie uspiony. Podczas tej operacji urolog
odstania przednig sciane pecherza moczowego, rozcina go i usuwa z niego kamienie. Nastepnie w
okolicy pecherza pozostawia specjalny dren i zaszywa go. W pecherzu pozostaje réwniez (na okoto 10
dni) cewnik wprowadzony przez cewke moczowg. Dren w wiekszosci przypadkéw usuwany jest po 1-2
dniach od operacji. Szwy skdrne usuwane s3 zgodnie z zaleceniami. Czasem moze by¢ wykonany szew
srédskérny wchtanialny, wéwczas nie ma koniecznosci jego usuwania.

W leczeniu operacyjnym kamicy pecherza moczowego cystolitotomia jest metodg wybierang w
przypadku duzych kamieni, ktérych nie mozna wydoby¢ z pecherza moczowego przy zastosowaniu
mniej inwazyjnej metody — cystolitotrypsji, polegajgcej na skruszeniu i usunieciu kamieni z pecherza
moczowego poprzez specjalne narzedzia wprowadzone przez cewke moczowq. Wybér metody zostanie
z Panig/Panem omodwiony. Mimo iz cystolitotomia jest zabiegiem bardziej inwazyjnym, powrdt do
codziennej aktywnosci pacjenta nastepuje stosunkowo szybko. Pacjent dzien po operacji jest
aktywizowany, porusza sie po oddziale, je i pije. Powrdt do petnej aktywnosci nastepuje po 3-4
tygodniach.

Kiedy wykonuje sie cystolitotomie?

Cystolitotomia jest wykonywana u pacjentéw z duzymi kamieniami w
pecherzu moczowym, ktérych nie mozna usung¢ mniej inwazyjnymi
metodami. Te technike wybiera sie réwniez, gdy planowane jest
jednoczasowe usuniecie gruczolaka stercza, ktéry moze by¢ przyczyna
tworzenia sie kamieni w pecherzu moczowym. U niektdrych pacjentéw z
mniejszymi kamieniami wybiera sie cystolitotomie, gdy ze wzgledu na
rézne przyczyny operacja przezcewkowa jest niemozliwa (np. zarosnie-
cie cewki moczowej).

Ryzyko wystgpienia powiktan pooperacyjnych

Kazdy zabieg urologiczny wigze sie z ryzykiem wystgpienia zdarzen niepozgdanych. Wiekszo$¢
pacjentéw czuje sie dobrze po zabiegu cystolitotomii, jednak w niektorych przypadkach mogg wystgpic
zdarzenia niepozadane, takie jak:

e Masywne krwawienie. Nieznaczne i umiarkowane krwawienie jest naturalnym nastepstwem zabiegu
cystolitotomii (zwtfaszcza u chorych z duzymi kamieniami) i nie stanowi dla pacjenta wiekszego
zagrozenia.

Krwiomocz ustepuje z reguty samo-istnie po kilku dniach od operacji. Natomiast masywne krwawienie,
wymagajgce interwencji endoskopowej lub reoperacji, zdarza sie po zabiegu cystolitotomii bardzo
rzadko.
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e Przejsciowe utrudnienie oddawania moczu. Moze wystgpi¢ w pierwszych dniach po operacji u
niektorych pacjentéw. Czasami moze dojs$é do zatrzymania moczu, wymagajgcego diuzszego utrzymania
cewnika w pecherzu moczowym.

Jest to przewaznie wynikiem obrzeku btony sluzowej cewki moczowe]j badz zatkania swiatta cewki przez
skrzepy lub okruchy kamienia.

e Infekcja uktadu moczowego i uogdlnione zakazenie. U pacjentéw z kamicg pecherza moczowego
zakazenie uktadu moczowego wystepuje juz przed operacjg na skutek rozwoju bakterii w sprzyjajgcych
warunkach. Z tego powodu w trakcie zabiegu cystolitotomii stosuje sie profilaktyczng
antybiotykoterapie. W bardzo rzadkich przypadkach kamica pecherza moczowego, zaréwno nieleczona,
jak i po leczeniu operacyjnym, moze doprowadzi¢ do uogélnionego zakazenia bakteryjnego organizmu
(sepsy). Konieczny jest wowczas dtuziszy pobyt w szpitalu i leczenie antybiotykami podawanymi
dozylnie.

e Najciezsze powiktania wystepuja wyjgtkowo rzadko. Nalezg do nich takie stany, jak: perforacja
(przedziurawienie) pecherza moczowego, uszkodzenie cewki moczowej, przetoka pecherzowo-jelitowa,
pecherzowo-pochwowa (u kobiet).

Zazwyczaj powiktania te dotyczg skomplikowanych przypadkéw, w ktérych kamicy pecherza
moczowego towarzyszg inne powazne choroby pecherza moczowego i dolnych drég moczowych. Takie
powiktania mogg wymagac dalszego leczenia chirurgicznego (w tym operacji otwartych).

Jak przygotowac sie do zabiegu cystolitotomii?

Zgtaszajac sie w Izbie Przyjec szpitala na zabieg planowy, koniecznie nalezy mie¢ ze sobg skierowanie do

szpitala oraz dowdd tozsamosci ze zdjeciem i numerem PESEL. Pakujgc sie z myslg o hospitalizacji,

nalezy przygotowac sie na okoto 2—-3-dniowy pobyt i zabraé rzeczy, ktére w takim czasie mogg byc
przydatne. Absolutnie niezbedne jest wziecie catej posiadanej dokumentacji medycznej, w tym
wynikow badan obrazowych (opis w formie pisemnej oraz ptyta CD/DVD z nagranym badaniem), kart
wypisowych z innych oddziatdéw, a takze od lekarza rodzinnego, wynikow badan zleconych przed
operacjg, konsultacji specjalistycznych, informacji o przyjmowanych na state lekach, informacji i
»paszportéw” dotyczacych implantéw. Prosze tez nie zapomnie¢ o dokumentach, ktére moga byc
potrzebne przy sporzadzaniu wypisu ze szpitala (NIP zaktadu pracy, legitymacja Honorowego Dawcy
Krwi, Kombatanta/Osoby Represjonowanej).

Przed zabiegiem konieczne bedzie catkowite usuniecie bizuterii (kolczyki, taricuszki, pierscionki). Prosze
zwtaszcza o zdjecie obraczek i pierscionkdéw z palcow przed przyjeciem do szpitala, gdyz czesto okazuje
sie, ze nie da sie ich usung¢ w dniu zabiegu bez ich uszkodzenia.

Opiekujacy sie Panig/Panem urolog przed operacjg sprawdzi wyniki nastepujacych badan: usg jamy
brzusznej, badania laboratoryjne, badanie palcem przez odbytnice (w przypadku mezczyzn). Bardzo
istotne jest udzielenie lekarzowi doktadnych informacji o przyjmowanych lekach, ze szczegdlnym
uwzglednieniem lekdw hamujgcych krzep-niecie krwi. Prosze o przygotowanie kartki z nazwami lekéw,
ktére Pani/Pan stosuje.

Spozywanie positkdw i napojow w dniu operacji jest zabronione. Personel szpitala poprosi Panig/Pana o
pozostanie na czczo. W praktyce oznacza to catkowity zakaz spozywania positkow i ptyndw od pdétnocy
dnia poprzedzajacego operacje.
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W dniu operacji, rano, prosze jedynie przyjac te leki, ktére wskaze Pani/Panu urolog lub anestezjolog i
popié je minimalng ilosciag wody. W razie watpliwosci prosze koniecznie przyjecie jakichkolwiek lekow
skonsultowac z lekarzem prowadzacym. Nieprzestrzeganie powyzszych zasad moze powaznie zagrozi¢
Pani/Pana zdrowiu i zyciu oraz moze byé powodem czasowego zdyskwalifikowania Pani/Pana z
zaplanowanej operacji.

Co nalezy wiedziec o zabiegu cystolitotomii?

Podczas operacji. Cystolitotomia zwykle trwa okoto 60 minut. W tym czasie bedzie Pani/Pan
znieczulona/zmieczulony. Standardowo stosuje sie znieczulenie dokregowe podpajeczynéwkowe. Dzieki
temu pozostanie Pani/Pan przytomna/przytomny, ale nie bedzie odczuwa¢ zadnego bdlu zwigzanego z
operacjg. Czasami moze by¢ potrzebne znieczulenie ogdlne, podczas ktérego bedzie Pani/Pan spac i
zostanie wybudzona/wybudzony dopiero po zakoriczeniu zabiegu.

Po operacji. Pobyt w szpitalu po zabiegu zazwyczaj trwa 2—-3 dni. Pozostawiony po zabiegu dren zwykle
usuwany jest 1-2 dni po operacji, jednak czasami moze okazac sie konieczne utrzymanie go przez kilka
dni.

Wskazane jest wczesniejsze zorganizowanie transportu do miejsca zamieszkania, gdyz w tak krdtkim
czasie po operacji chory nie powinien prowadzi¢ zadnych pojazddw. Prosze pamietaé, ze zostanie
Pani/Pan wypisana/wypisany z cewnikiem zatozonym w pecherzu moczowym przez cewke moczows.
Cewnik zostanie usuniety po okoto 10 dniach od operacji. Nalezy réwniez w planach osobistych i
zawodowych uwzglednié¢ pooperacyjny okres przeznaczony na rehabilitacje. Trwa on zwykle okoto 3-4
tygodni. W tym czasie nie nalezy wykonywac¢ zadnej ciezkiej pracy fizycznej.

W pierwszych tygodniach po cystolitotomii moga pojawi¢ sie nastepujace problemy:

e Bdl podczas oddawania moczu, uczucie czestego parcia na mocz, przejSciowe utrudnienie w
oddawaniu moczu. Dolegliwosci te wynikajg zwykle z pooperacyjnego obrzeku sluzéwki drog
moczowych i ustepujg po uptywie okoto 4 tygodni.

e Krwiomocz. Jest czestym nastepstwem w pierwszych dniach po operacji.
W tym czasie z cewki mogg wydostawac sie pojedyncze skrzepy i fragmenty tkankowe. Krwawienie
moze réwniez nawracaé po kilku dniach oddawania czystego, stomkowego moczu. Jesli zaobserwuje
Pani/Pan obfite krwawienie oraz duze ilosci skrzepdw, prosze niezwtocznie skontaktowac sie ze swoim
urologiem lub zgtosi¢ sie do szpitala.

Po okoto 3—4 tygodniach wskazana jest kontrola u urologa prowadzacego w warunkach
ambulatoryjnych. Prosze pamieta¢ o wzieciu na te wizyte catej dokumentacji medycznej oraz karty
wypisowej ze szpitala.

Wytyczne dotyczace rekonwalestencji po przebytej cystolitotomii

e Prosze pi¢ duzo ptynédw (minimum 2,5 |/dobe). Ma to na celu sprawne ptukanie pecherza moczowego i
zapobiega tworzeniu sie ztogow.

e Prosze nie dopuscic¢ do zaparé. W tym celu nalezy spozywaé pokarmy zawierajgce duzo btonnika i unikac
produktdw dziatajgcych zapierajgco. W razie watpliwosci prosze to przedyskutowac z lekarzem

prowadzacym lub dietetykiem.
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e Prosze nie stosowaé zadnych lekédw doustnych hamujacych krzepniecie krwi. Ich zazycie moze
przyczyni¢ sie do wystgpienia masywnego krwiomoczu. Jesli z powodu obcigzen kardiologicznych przed
zabiegiem odstawita Pani/ odstawit Pan doustne leki przeciwkrzepliwe i rozpoczeta/rozpoczat
stosowanie iniekcji heparyny, prosze kontynuowac leczenie iniekcjami przez minimum 2 tygodnie.

e Prosze powstrzymac sie od podejmowania aktywnosci seksualnej i wykonywania ciezkiej pracy fizycznej
przez minimum 3 tygodnie po operacji.

Wyniki i leczenie uzupetniajace

W zdecydowanej wiekszosci przypadkdw zabieg cystolitotomii koriczy sie catkowitym usunieciem
wszystkich kamieni z pecherza moczowego. Samo usuniecie kamieni nie likwiduje jednak przyczyny ich
powstawania, ktérg najczesciej jest przeszkoda w odptywie moczu z pecherza moczowego. Z tego
powodu, nawet po catkowitym usunieciu wszystkich kamieni z pecherza moczowego, moze byc
konieczne dalsze leczenie urologiczne w celu poprawy odptywu moczu z pecherza moczowego. Pacjent
wymaga tez po zabiegu okresowej kontroli urologicznej (z reguty co 6-12 miesiecy). Powyisze
informacje majg stuzy¢ zrozumieniu przez Panig/Pana czynnosci podejmowanych przez personel
medyczny w celu poprawy stanu zdrowia. Powyzszy tekst nie ma na celu wywotania u Pani/Pana
strachu przed zabiegiem, lecz jest jedynie informacjg o nim. Jego celem jest réwniez uswiadomienie
pacjentom, ze kazdy, nawet najmniejszy zabieg moze by¢ obcigzony pewnymi komplikacjami. W razie
jakichkolwiek watpliwosci, niezrozumienia catosci lub fragmentu informacji prosimy o zgtoszenie sie do
lekarza prowadzgcego.

Jesli chce Pani/Pan uzyskaé dodatkowe informacje na temat choroby i leczenia, prosze skontaktowaé
sie z personelem oddziatu
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Formularz sSwiadomej zgody na zabieg cystolitotomii

Prosimy o podpisanie niniejszego oswiadczenia:

Oswiadczam, ze informacje o planowanym leczeniu, jego metodzie i mozliwych komplikacjach z niego
wynikajgcych zostaty mi przedstawione przez lekarza w sposdb wyczerpujacy i przystepny oraz ze s3
one dla mnie catkowicie zrozumiate. Oswiadczam, ze miatem mozliwos¢ zadawania pytan i otrzymatem
stosowne wyjasnienia zgtaszanych watpliwosci. Zaswiadczam, ze nie zataitem zadnych informacji, ktére
mogg mie¢ wptyw na moje leczenie. Jednoczesnie wyrazam swiadomg zgode na proponowane mi
leczenie i upowazniam lekarzy do wykonywania czynnosci, ktdre uznajg za stosowne dla ratowania

mojego zdrowia i zycia w sytuacjach tego wymagajgcych.
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Rozumiem, ze wymienione w powyzszej informacji powiktania nie sg wszystkimi mozliwymi, z ktérymi
moge sie zetkng¢ w trakcie leczenia. W przypadku klinicznego charakteru placéwki medycznej wyrazam

rowniez zgode na bierne i czynne uczestnictwo przy badaniu i zabiegach studentéw medycyny.

Wyrazam zgode na przetoczenie preparatéow krwiopochodnych w przypadku zaistnienia wskazan do
takiego postepowania. Upowazniam lekarzy do wykonania transfuzji krwi w trakcie oraz po przebytej

operacji, rowniez wtedy, gdy bede nieprzytomny.

Wyrazam zgode na wykorzystanie moich danych medycznych do celéw naukowych, w tym do publikacji
w czasopismach medycznych. Oswiadczam, iz rozumiem, ze wykorzystane zostang wytgcznie dane
medyczne w sposéb niepozwalajgcy osobom postronnym na identyfikacje mojej osoby, a dane

osobowe pozostang utajnione.

Jesli po przeczytaniu niniejszego dokumentu ma Pani/Pan jakie$ pytania do lekarza prowadzacego,

prosze napisac je ponizej.

Czytelny podpis pacjenta Pieczatka i podpis lekarza

*) W przypadku braku numeru PESEL wpisac rodzaj i numer dokumentu tozsamosci
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