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Perkutanni transhepaticka drenaz a stenting

Zlucovych cest

Jatra produkuji tekutinu nazyvanou ZIug,
kterd je odvadéna do stfeva pres tzv. zlucové
cesty. Pokud se Zlucové cesty uzaviou, Zluc se
hromadi v jatrech, coz vede ke zeZloutnuti oci

a klize (Zloutenka) a ke svédéni klize (pruritus).

Tato nahromadéna Zluc se mUze infikovat,
a pokud neni zajistén jeji odtok Iékafskym
zakrokem, mUze vést az k selhani jater.

PIi transhepatické drenazi je pres kizi do
ZluCovych cest zavedena plastova trubicka
(drén), &imz se zajisti odtok Zluci do stfeva
nebo do sbérného sacku na povrchu téla.
Pfi transhepatickém biliarnim stentingu je
stejnou cestou pres jatra (transhepaticky)
vlozen kovovy nebo plastovy stent
(ohebna vystuha) do mista zdzeni ¢i
uzaveru zlu¢ovodu, ¢imz se zabezpedi jeho
prdchodnost. Stenting se provadi po dfivejsi
drendzi Zlu¢ovych cest, a béhem zakroku

je odstranén vnéjsi drén a sbérny sacek na
povrchu téla. V urcitych pfipadech je mozné
stent umistit jiz pfi prvnim zakroku.

Jak mi zakrok pomuze?

Drendz Zluci odstrani tlak vyvijeny na jatra,
¢imz se vyrazné snizi riziko jaterniho selhani

a infekce Zluci.

Oc¢i a kdze se vrati ke své normalni barve,

a vymizi svédéni. Drendz Zlucovych cest je
nékdy také nutnad jako pfiprava na chirurgicky

Ci jiny zakrok provadeény na Zlucovych cestach.

Stenting zajistuje dlouhodobou ulevu od
priznakd provazejicich zUzeni ¢i ucpani
Zlu¢ovodd, diky stentu je Zlu¢ odvadeéna
normalnim zpUsobem do stfeva, bez nutnosti
vnéjsi drenaze.
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Jak se mam pripravit na jeden z

téchto zakrok(?

Pred zakrokem byva nutné pozastavit uzivani
nebo zménit davkovani nékterych 1éka,

Pfed zakrokem Vam mohou byt nasazena
antibiotika. Od pulnoci pfed zékrokem je
doporuceno nejist. Behem vykonu Vam
budou nitroziiné podany Iéky proti bolesti,

v pfipadé potfeby Vam mohou byt také
podany tekutiny i jiné léky.

Vlastni zakrok

Zakrok se provadi na séle intervencni
radiologie, vybaveném ultrazvukovym a
rentgenovym zarizenim.

Oba zékroky jsou provedené v lokélni, nebo
celkové anestezii, pfipadné jejich kombinaci.
Kdze, kde bude proveden fez, je dezinfikovana
a nasledné budete zakryt/a sterilnim krytim.
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Bilidrni drendz: Intervencni radiolog pod
kontrolou ultrazvukem a kontinualnim
rentgenovym zafenim (skiaskopie) nejprve do
Zlu¢ovodu zavede jehlu, po které je nasledné
zaveden vodic.

Po ovéfeni pozice je po vodici do Zlucovodu
zavedena plastova trubicka (drén). Behem
zakroku budete pfi vedomi, pravdépodobné
ucitite tlak, vykon by nemél byt bolestivy,
predem dostanete Iéky na tlumeni bolesti do
Zily a klize bude znecitlivéna lokalni anestezif.
Po umisténi drénu do vyhovujici polohy bude
drén fixovan stehem ke k{zi. Po zakroku je
misto vpichu zakryto sterilni naplasti, kterou je
tfeba pravidelné ménit.

Bilidrni stenting: V pfipadé, Ze jiz mate
zavedeny Zlucovy drén, intervencni radiolog
pres tento drén do stfeva zavede vodic,

po kterém nasledné do mista zdzeni nebo
uzaveru zlu¢ovodu zavede stent (kovova
vystuha), ktery zabezpeci prdchodnost
Zlu¢ovodu.

Béhem vykonu mdze byt misto zdzeni
Zlu¢ovodu roztazené specidlnim baldnkem,
to muzete pocitit jako ostrou, kratkou bolest v
horni ¢asti bficha. Po zakroku je misto vpichu
osetfené stehem a zakryto sterilni naplasti.

Jaka jsou rizika?

PFi vykonu je malé riziko krvaceni v misté
vpichu do kize, do Zlu¢ovodU ¢i do dutiny
brisni. V urcitych pfipadech maze byt okolf
mista vpichu bolestivé. Pfi nedostatecné fixaci
drénu ke kdzi mdze dojit k jeho povysunuti.
Casem maze dojit k ucpani drénu, drén je

v tomto pfipadé mozné bez dalsi punkce
Zlucovych cest vymeénit. Zejména u ucpanych
drénd mize dojit k infekci Zlu¢ovych cest a
unikanf Zluci kolem drénu na kdzi a méné
Casto také do okolf jater. Jakoukoliv z téchto
komplikaci byste mél/a nahlasit Vasemu lékafi.

Co mam ocekavat po zakroku?

Jaky je nasledny plan?

Vrétite se na oddéleni, kde budete sledovéan/a
na l0zku. MUzete citit slabou bolest v misté
vpichu a horni ¢asti bficha. Nékdy se mUze
objevit i lehkad nevolnost. Tyto pfiznaky budou
tlumeny pomoci lékd. Mohou Vam byt podana
dalsi antibiotika.

Pokud mate vnéjsi ¢ast drénu napojenou na
sbérny sacek, zdravotni sestry budou sbérny
sacek pravidelné vyprazdnovat a zaznamenavat
objem drénované tekutiny. Je potfeba davat
pozor, aby se drén nevytahnul.

Péce o drén Zlucovych cest je velmi dilezita.
Ujistéte se, ze jste pii propousténi z nemocnice
dostali jasné instrukce tykajici se proplachovani
drénu a vymeny sterilniho kryti. Také byste
mél/a obdrzet plan naslednych kontrol, které
mohou zahrnovat vymény drénu.
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Tento dokument obsahuje obecné lékarské
informace. Tyto informace nejsou zamysleny nebo
urceny jako ndhrada za odborné lékarské rady,
diagnozu ci lécbu.
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