
Písomný súhlas pacienta s poskytnutím zdravotného výkonu: 

endoskopická ultrasonografia horného GITu (EUS-UG) 

 

meno pacienta : ....................................................................................... 

rodné číslo: .........................................................č.p.: ............................. 

 

Informácie o povahe ochorenia: 

Diagnóza: Okrem odborného (latinského) uveďte aj slovenský názov diagnózy: 

 

Pacient prehlasuje, že bol svojím indikujúcim lekárom informovaný o povahe ochorenia a že 
mu boli vysvetlené dôvody, prečo má vyšetrenie podstúpiť. 

Informácie o potrebnom výkone: 

Očakávaný prínos výkonu a jeho účel: 

Vyšetrenie je najmä zobrazovacou metódou, ktorá dopĺňa iné vyšetrenia. Presná diagnostika 
ponúka lepšie vyhliadky na úspech ďalšej liečby. V niektorých prípadoch je prínosné 
(napr. pre  rozhodnutie o ďalšom liečení), odobrať vzorku (biopsiu) z tkaniva, ktoré je 
iným spôsobom veľmi obtiažne, alebo úplne nedostupné. Tenká ihla zavedená 
pracovným kanálom prístroja je k cieľovému tkanivu presne navigovaná 
ultrazvukovým obrazom. EUS môže mať aj význam intervenčný, okrem odberu 
vzoriek, taktiež aplikácia látok do tkanív, drenáž kolekcií tekutín a ďalšie. Jedná sa 
o nadstavbovú, velmi špecializovanú metódu. 

Popis výkonu: 

Ide o kombinované endoskopické a ultrazvukové vyšetrenie pažeráka, žalúdku, 
dvanástorníka a priľahlých štruktúr, predovšetkým medzihrudia, ciev, pečene, 
žlčových ciest a pankreasu- podžalúdkovej žľazy. Výkon spočíva v zavedení ohybnej 
trubice (endoskopu) ústami do žalúdku a dvanástorníka. Na jej konci je snímač 
obrazu, ktorý je prenášaný na obrazovku a taktiež na ultrazvukový menič, ktorý 
predáva signál do druhého obrazu. Ide tak o vyšetrenie zodpovedajúce bežnej 
gastroskopii, avšak naviac sa ultrazvukom zobrazia štruktúry v stene a za stenou 
tráviacej trubice. Pomocou pracovného kanála je možné prístrojom zaviesť tenkú ihlu 
na odber vzoriek tkaniva (aspiračná biopsia) a ďalšie inštrumenty napr. k drenáži 
kolekcií tekutín. Vyšetrenie sa realizuje v ľahkej sedácií a s použitím spasmolytík- 
podávané cez žilu 

Spôsob a podanie anestézie – znecitlivenia: 
Pri endoskopii hornej časti tráviaceho traktu obvykle začíname lokálnym znecitlivením hrdla 
sprejom. Sedácia je riadený útlm vedomia a vnímánia nepríjemných zážitkov. Cieľom je 
navodiť ukľudnenie, zníženie vnímania bolesti, zmiernenie stresovej reakcie a tým umožniť 
šetrnejšie a bezpečnejšie vykonanie inštrumentálneho výkonu. Žilou (ihla s hadičkou 
zavedenou do žily na ruke, zápestí, v lakťovej jamke alebo do centrálnej žily) je podávané 
sedativum, niekedy v kombinacií s krátko pôsobiacim opiátom a taktiež spasmolytikum. Počas 



vyšetrenia je stav pacienta sledovaný pomocou čidla na prste snímajúceho pulz a 
okysličovanie krvi. Môže byť nosovou sondou podávaný kyslík na inhaláciu. Komplikácie 
takejto sedácie sú vzácne. Rizikom je alergická reakcia, krátkodobá zmätenosť, porucha 
pameti, nevolnosť, vracanie, útlm dychu a krvného obehu. Extrémne výnimočne je nutné prejsť 
na hlbokú sedáciu alebo narkózu, túto asistenciu zaisťuje špecialista anesteziológ. 

Riziká výkonu a možné dôsledky (všeobecné, individuálne): 

Celkovo je endoskopia sprevádzaná iba veľmi malým počtom komplikácií. Ide však   
o inštrumentálny výkon a bezrizikovosť zaručit nie je možné. Môže dôjsť k reakcii na lieky 
podávané ako premedikácia. Pri zavádzaní endoskopu, čiže  zobrazovacej metóde, sú riziká 
porovnateľné s bežným endoskopickým vyšetrením žalúdku (gastroskopia), veľmi raritne 
môže dôjsť k poraneniu steny pežeráka, žalúdka a dvanástorníka. Pri intervenčnom výkone, 
ako je punkcia tenkou ihlou, môže dôjsť ku krvácaniu alebo k rozvoju infekcie. Tieto 
komplikácie by si mohly vyžiadať predĺženie hospitalizácie, medikamentóznu liečbu, vzácne aj 
chirurgické riešenie. Prínos EUS pre diagnostiku vysoko prevyšuje mieru možného rizik 

Vyhlásenie lekára: 

Vyhlasujem, že som vyššie uvedeného pacienta (popr. jeho zákonného zástupcu) 
rozumiteľným spôsobom informoval o plánovanom diagnostickom výkone 
(vyšetrení) / liečebnom výkone a to vrátane upozorení na prípadné 
komplikácie. Pacient bol taktiež oboznámený s plánovaným spôsobom 
anestézie (sedácie), ak bude použitá. Pacient bol poučený o svojom práve sa 
slobodne rozhodnúť o ďalšom postupe. 

Súhlas pacienta : Ja, dolupodpísaný, prehlasujem, že som bol lekárom 
zrozumiteľne informovaný o plánovanom diagnostickom výkone (vyšetrení) / 
liečebnom výkone / anestézií  vrátane upozornenia na možné komplikácie. 
Boly mi zodpovedané moje doplňujúce otázky (ak boli položené). Na základe 
poskytnutých informácií a po vlastnom zvážení súhlasím s vykonaním 
diagnostického výkonu (vyšetrenie) /liečebného výkonu / s použitím popísanej 
anestézie (sedácie). V prípade výskytu neočakávaných komplikácií 
vyžadujúcích neodkladné ďalšie zákroky nutných k záchrane života alebo 
zdravia súhlasím, aby tieto boli vykonané. Všetkému som porozumel a 
s navrhovaným postupom súhlasím. 

v Nitre dňa: 

Pečiatka a podpis lekára : 

podpis pacienta : 

 

 


