SWIADOMAZGODAPACJENTA

na implantacje portu dozylnego

INFORMACJE DLA PACJENTA
Dane pacjenta:
Imie i Nazwisko:

Pesel: Nr Ks. Gt.:

WIADOMOSCI OGOLNE

Port naczyniowy jest dostepem dozylnym, zaktadanym pacjentowi na czas okre$lonej terapii, [zwlaszcza
schorzen onkologicznych], umozliwiajgcym jej przeprowadzenie. Port pozwala uzyska¢ stabilny i pewny
dostep naczyniowy, zapewniajgcy mozliwos¢ podawania lekéw [réwniez tych silnie draznigcych] oraz nie
ogranicza w istotny sposdb codziennej aktywnosci pacjenta. Port zbudowany jest z cewnika zatozonego do
duzego naczynia zylnego oraz komory portu implantowanej pod skore w specjalnie wypreparowanej ‘kieszeni’
podskérnej. Wykonanie wlewu dozylnego przez port wymaga uzycia specjalistycznej igty, przekitucia skory
oraz zachowania standardowych warunkoéw jatowych.

WSKAZANIA

Port dozylny moze by¢ zaimplantowany kazdemu choremu, ktéry wymaga dtugotrwatych lub czesto
powtarzanych iniekcji dozylnych, zwtaszcza lekéw draznigcych naczynia krwionosne. Kazdy przypadek nalezy
rozpatrze¢ indywidualnie.

PRZECIWWSKAZANIA
» Brak zgody i/lub wspotpracy pacjenta
» Uogodlniona infekcja
* Zmiany skérne w miejscu przewidywanego wszczepienia portu
* Uogolnione zaburzenia krzepniecia
» Aktywna zakrzepica zylna w zakresie naczyn przewidzianych do implantacji portu
* Przeciwwskazania wzgledne [indywidualnie]

JAK IMPLANTUJEMY PORT?

Wszczepienie portu jest zabiegiem planowym. Pacjent powinien by¢ przygotowany do tego zabiegu oraz
Swiadomy jego przebiegu i ewentualnych powiktan. Pacjent powinien spetniaé kryteria wskazan i braku
przeciwwskazan. Pacjent powinien by¢ na czczo, ale powinien przyja¢ leki zazywane przewlekle [z wyjgtkiem
lekdw zaburzajacych krzepniecie, a odstawionych przez lekarza prowadzacego w standardowo




przewidzianym okresie]. Przygotowanie do zabiegu obejmuje takze depilacje miejsca potencjalnej implantacji
portu — w tym przypadku prawej [lub lewej] gornej potowy klatki piersiowej.

Najczesciej implantujemy port do prawej zyty szyjnej lub podobojczykowej, zas wtasciwa komora portu
znajduje sie pod skorg na wysokosci 3-go zebra.

Port naczyniowy implantowany jest w sterylnych warunkach bloku operacyjnego, w znieczuleniu miejscowym.
W trakcie zabiegu pacjent jest monitorowany [staty pomiar ci$nienia tetniczego, akcji serca i saturacji ] oraz w
razie potrzeby podawane sg dodatkowe leki [ np. leki sedujgce, tlen]. Po zabiegu zaktada sie jatowy opatrunek.
W ciggu godziny wykonuje sie zdjecie radiologiczne, potwierdzajgce prawidtiowe potozenie portu. Z portu
mozna korzysta¢ tego samego dnia. Po 7-10 dniach od implantacji nalezy usunagé¢ szwy . Po zakonczeniu
terapii port mozna usuna¢, réwniez w znieczuleniu miejscowym.

JAKIE MOGA BYC POWIKLANIA?
Ewentualne powiktania zabiegu implantacji portu naczyniowego mogg by¢ typowe dla powiktan kaniulacji zyt
centralnych oraz znieczulenia miejscowego. Moga by¢ to:

* Odma optucnowa, wymagajaca kilkudniowego leczenia drenazem optucnowym

* Naklucie tetnicy i nastepowa obecnos¢ krwiaka

* Krwiak podskérny w okolicy komory portu

Ewentualne powiktania zwigzane z uzywaniem portu naczyniowego zwigzane sg z mozliwoscig jego
zakazenia lub zakrzepicy, wynikajgcymi najczesciej z nieprawidiowego uzytkowania i w kazdej sytuacji
wymagajg konsultacji lekarskie;j.

JAK NALEZY POSTEPOWAC Z INPLANTOWANYM PORTEM NACZYNIOWYM?
Pacjent posiadajgcy port naczyniowy powinien pamietaé¢ o kilku zasadach:

* Port naczyniowy obstugiwany jest tylko przez wykwalifikowany personel medyczny
z zachowaniem zasad aseptyki i profilaktyki powiktan zakrzepowo — zatorowych;

e Skora nad portem wymaga szczegolnej pielegnaciji — z uwagi na czeste naktucia, kontakt ze srodkami
dezynfekujgcymi jest ona delikatna i podatna na uszkodzenia; po usunieciu szwéw adaptacyjnych nad
kieszenig portu i wygojeniu miejsca implantacji nalezy unika¢ nadmiernych napie¢ skory i tkanek w
okolicy portu [rowniez wzdtuz podskdrnego przebiegu cewnika naczyniowego]; skére nad portem
mozna dodatkowo pielegnowac¢ [nawilzanie, nattuszczanie] oraz nalezy unika¢ wptywu promieni UV
na te okolice;

* W sytuacjach szczegolnych nalezy mie¢ przy sobie karte identyfikacyjng portu, zawierajgcg dane
pacjenta oraz dane techniczne implantu;

Oswiadczenie lekarza

Stwierdzam, Zze przedstawitem pacjentowi cel i sposéb przeprowadzenia zabiegu, poinformowatem
0 mozliwych zagrozeniach i powiktaniach,. Poinformowatem réwniez pacjenta o mozliwych negatywnych
konsekwencjach dla zdrowia i zycia w przypadku odmowy proponowanej zabiegu.

pieczec i podpis lekarza

Oswiadczenie pacjenta

1. Zostatem poinformowany/a o rodzaju zabiegu, sposobie jego przeprowadzenia, moggcych wystgpic
nastepstwach i powiktaniach oraz o ewentualnej koniecznosci rozszerzenia zabiegu.
2. Przekazana mi informacja jest dla mnie w petni zrozumiata.



3. Wyrazam (nie wyrazam)* zgody na nieplanowe rozszerzenie zabiegu.

* niepotrzebne skresl

data, godzina, podpis pacjenta
Uwaga:

W przypadku niemoznosci wyrazenia pisemnej zgody, za rOwnowazne uwaza sie wyrazenie zgody ustnie
ztozone w obecnosci dwoch swiadkdw.
Zgoda zostata wyrazona przez pacjenta w formie ustnej w obecnosci swiadkow.

data, czytelny podpis $wiadka data, czytelny podpis $wiadka

Tylko w przypadku odmowy zabiegu
Po wyczerpujgcym poinformowaniu mnie nie wyrazam zgody na proponowany

(rodzaj zabiegu)

Zostatam/em poinformowanal/y o mozliwych negatywnych konsekwencjach wynikajgcych z odmowy
wykonania proponowanego zabiegu dla mojego zdrowia i zycia z jego narazeniem wtgcznie.

data, godzina, podpis i pieczatka lekarza data, godzina czytelny podpis pacjenta



