INFORMOVANY SOUHLAS

Fotodvnamicka diagnostika karcinomu mocoveho méchyve pomoci
kyseliny 5-amino-levulonové

Vazeny pane(i)

Na zakladé charakteru onemocnéni VaSeho mocového méchyfe Vam lékat doporudil
provedeni fotodynamickeé diagnostiky (PDD) na eventuelni pfitomnost urotelialniho karcinomu
mocového méchyie. PDD je metodika, ktera umoziuje zobrazit karcinomem postizend mista vystelky
(epitelu-urotelu) mocového mechyie, kterd nejsou v normalnim ,,bilém svétle™ standardni cystoskopie
patrna. Jedna se ptedevSim o malé ,satelitni* tumorky nebo loziska tzv. carcinoma in situ (CIS).
Takto postiZzend mista mohou byt piehlédnuta a tim padem byt pfi¢inou pretrvavani a recidivy
onemocnéni.

PDD je novou metodikou, kterd vyuziva latku ,,kyselinu 5-amino-levulonovou®, ktera je
ve vyS3i mife metabolizovana (vyuZzivana) ve tkani postizené karcinomem. Princip detekce je takovy,
Ze pii zmeéné barvy svétla osvétlujici lumen moCového méchyte z bilé na modrou se naddorové bunky
jevi jako oranzovo-Cervena loziska na modrém podkladé. Diky tomuto jevu, jak jiz bylo uvedeno, je
mozno diagnostikovat a osetfit i takova loziska, ktera by mohla byt pii bézném vySetfeni pominuta.

Piiprava pred vySetienim :

Pfed vlastnim vySetfenim ma pacient alespon Sest hodin omezeny resp. zakdzany pfijem
tekutin. Divodem je omezeni tvorby moci. Nasledné cca 60-90 minut pied vlastni cystoskopii Vam
bude opatrné zaveden tenky mocovy katétr a timto katétrem aplikovano zhruba 40-50 ml roztoku,
obsahujiciho 1g kyseliny 5-amino-levulonové. Katétr bude odstranén. Po aplikaci tohoto roztoku plati
i nadéle restrikce tekutin, aby nedo$lo k nafedéni roztoku moéi a tim padem sniZeni jeho piisobnosti.

Po uplynuti vySe uvedeného ¢asu bude nasledovat jiz standardni cystoskopické vySetfeni
v celkové nebo svodné anestézii s transuretralni resekci loZisek tumoru - viz informovany souhlas
,, Transuretralni resekce tumoru mocového méchyie — TUR-T*

Komplikace :

V ramci PDD resp. v pfimé souvislosti jsou komplikace ztidkavé a pokud jsou, jednd se o
komplikace pii zavadéni mocového katétru, kdy se mtize objevit ptechodny krvavy vytok z mocové
trubice (uretrorhagie). Vznik infekce, projevujici se nasledné palenim pii moceni a ¢astym mocenim.
Tento stav je feSeny podanim antibiotik. Nékdy se miize po aplikaci diagnostického roztoku objevit
drazdéni moCového méchyte, projevujici se nutkdnim na moc. V tomto ptipadé Vam bude aplikovana
injekce spazmolytika. Ostatni komplikace vyplyvaji s nasledného endoskopického vySetieni a jsou
popsany Vv informovaném souhlasu ,, Transuretralni resekce tumoru mo¢ového méchyie — TUR-T*

Zavér:

PDD je novou a ovéfenou metodou, zlepSujici detekci pritomnosti nadorovych bunék
v mo¢ovém méchyti, které by nemusely byt v ramci standardni endoskopie ,,v bilém svétle“patrny.
Na zakladé tohoto faktu umoziuje 1ékafi oSetfit tato mista a zlepSit progndzu pacientd s timto
onemocnénim.

Souhlasim s aplikaci roztoku kyseliny 5-amino-levulonové v rdmci PDD a jsem si
védom vSech moznych komplikaci vyplyvajicich z tohoto vysetieni.

podpis pacienta podpis 1ékaie
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