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Pomoci rigidniho bronchoskopu muze lékar rdznymi technikami zprichodnit
ucpané ¢i zuzené dychaci cesty, ve vétsiné pripadu vlivem nadorového
onemocneéni.

Pred zakrokem Vam budou provedena vySetreni, kterymi lékaF potvrdi, ze jste
zdravotniho vykonu v celkové anestezii schopen/schopna. Tato vySetfeni jsou
pfedmeétem samostatného pouceni.

K provedeni zakroku budete kratkodobé pfijat/a do nemocnice.

Uz v okamziku, kdy Vam Iékar planuje bronchoskopii, informujte ho, pokud:
jste alergicti na Iéky nebo jiné latky
uzivate léky nebo injekce, které zvysuji riziko krvaceni, napt. Warfarin,
Trombex, Fraxiparin, Clexane, Pradaxa, Eliquis, Xalerto, Anopyrin, Godasal,
Vasilip
jste lé€eni pro onemocnéni se zvySenym rizikem krvaceni
se |é¢ite pro cukrovku
se lécite pro poruchu srde¢niho rytmu
mate-li v téle kardiostimulator nebo jiny umeély material
mate zeleny zakal
jste téhotna

U tohoto zdravotniho vykonu nesmite jist ani koufit od pUlnoci pred jeho
provedenim.

Vecer pred bronchoskopii Vam bude podana premedikace v tabletkové formé,
ktera by Vas méla zbavit nervozity, pfipadné uzkosti, ktera je pred kazdou
operaci pochopitelna a mél/a byste se lépe vyspat.

Rano neuzivejte Zzadné vlastni pravidelné uzivané léky, pockejte az na doporuceni
oSetfujiciho lékare a doporuéeni lékare anesteziologa (nékteré Iéky na vysoky
krevni tlak se uzivaji, l€ky na cukrovku se naopak vysazuji, l€ky na Fedéni krve

se vysazuji dokonce s vetSim predstihem vétSinou tyden pred zakrokem. Pokud
budou pfechodné nahrazeny injekcemi, rano pred bronchoskopii si ji nepichejte).



Pokud uzivate inhalac¢ni léky, ty je rozhodné nutné rano uzit.

Rano pred vykonem Vam personal na oddéleni provede bandaz dolnich
koncetin, jako prevenci trombembolické nemoci.

O uzivani l1ékld pred bronchoskopii, véetné jejich davkovani a zplsobu podani,
budete podrobné pouceni.

V pripadé mozného téhotenstvi neopomente prosim tuto skuteé¢nost zminit.

Pokud jste maijitelem zubni protézy a pouzivate ji, vyjméte ji pred pfipravou z ust.

Po prevozu do bronchoskopického centra budete personalem dotazovani

na zakladni anamnestické udaje, véetné konkrétnich dotazl na Vami pravidelné
uzivané léky. Otazky budou zaméreny i na léky proti srazeni krve a léky ovliviujici
funkci krevnich desti¢ek, a rovnéz na Iéky slouzici k ovlivnéni srdeéni frekvence.

Pred vykonem uzijete doporucené |éky a zachovate rezim, se kterym jste byli
pfi pfipravé na vykon seznameni. Jina preventivni opatreni nejsou pred
bronchoskopickym vykonem nutna.

Rigidni bronchoskop ma vzhled nerezové kovové trubice. Do dychacich cest

se zavadi pres Usta v celkové anestezii, tedy v uméle vyvolaném spanku. Skrze
rigidni bronchoskop, ktery je zaveden do dychacich cest a pres ktery je zajisténo
dychani vysSetfovaného jedince, jsou do dychacich cest zavadény dalsi potfebné
nastroje slouzici k odbéru materialu a aplikaci lékd a zdravotnického materialu
(stentd).

Vysetreni provadi lékar u leziciho nemocného. VySetieni probiha v celkové
anestezii. Nebudete si ho pamatovat, veSkeré procedury spojené s timto vykonem
nebudete pfi jejich provadéni citit. Délka samotného zakroku byva 2-3 hodiny.



Na pocatku vykonu v celkové anestezii Vas Iékar — anesteziolog - uvede

do umeélého spanku, nejcastéji aplikaci nitrozilnich Iékd v infuzi. V prdbéhu
umeélého spanku, pri provadéném vykonu, bude anesteziolog sledovat Vase
zivotni funkce (srdecni &innost, tlak, stuper okysli¢eni krve atd.) a eventualné
reagovat na jejich zmény tak, aby samotné vysetreni a umély spanek nemély
jakékoliv negativni nasledky.

Nasledné Iékar, ktery vykon provadi, zavede do Vasich dychacich cest v zaklonu
skrze Usta rigidni bronchoskop. Skrze néj pak probéhne vlastni vykon.

Béhem zakroku budeme z Vasich dychacich cest a plic odebirat vzorky, budeme
se snazit dychaci cesty zprlichodnit (napf. odstranénim klestickami, laserovym
vlaknem a upalenim nadoru ucpavajici dychaci cesty), budeme do dychacich
cest aplikovat Iéky nebo zdravotnicky material (stent).

Z ddvodu upresnéni mista odbéru vzorku z plicni tkané muze byt v prdbéhu
vykonu proveden rentgenovy snimek/snimky hrudniku.

Po ukonceni vykonu budete sledovan anesteziologem a dalSim odbornym
personalem az do Uplného probuzeni. Pokud nebudou Zadné komplikace,
budete poté prevezen/a na lizkové oddéleni Kliniky komplexni onkologické
péce k dalSimu sledovani. Obvykle je nemocny propustén z nemocnice do
domaciho prostfedi druhy den po vykonu.

Cilem vySetreni je zmirnit nebo zcela odstranit obtize jako je kasel, dusnost
nebo vykaslavani krve. Pfi tomto vykonu Ize odstranit z dychacich cest cizi
téleso nebo zUzené nebo uzaviené dychaci cesty rozsifit a otevrit.

Rigidni bronchoskop, trubice zavedena v pribéhu Vaseho spanku

do dychacich cest, umoznuje jednak zajistit dostateéné okysli¢eni Vaseho
organismu, a také umozniuje lékari komfortni pristup k onemocnéni Vasich
dychacich cest a provadéni diagnostickych nebo |éCebnych intervenci -

odbér vzorkUl, odstranéni patologickych hmot a aplikaci lékl nebo zdravotnického
materialu (stent). Stent je dutéa plastova trubi¢ka udrzujici prdsvit bronchu
(pradusek).



Za dusledek zdravotniho vykonu Ize povaZzovat mirny tlak v hrdle, pripadné
chrapot. Pfechodné se mize u nékterych pacientl objevit vykaslavani krve,
pocit na omdleni nebo motani hlavy. VSsechny tyto priznaky vétSinou odezni
do druhého dne a nemaiji dlouhodobé nasledky.

Nékdy se prechodné objevi zimnice nebo zvySena teplota. Pfechodné
se muze objevit vykaslavani krve, pocit na omdleni nebo motani hlavy. Vsechny
tyto pfiznaky vétsSinou do druhého dne odezni a nemaiji dlouhodobé nasledky.

Po vykonu se mUze zhorsit dech, mUze se objevit delsi krvaceni z dychacich cest
nebo mUze plice po vykonu zkolabovat (pneumotorax). Tyto komplikace mohou
vyZadovat podani lékU, provedeni jinych lékarskych intervenci (napt. zavedeni
hrudniho drénu pfi pneumotoraxu), pfipadné hospitalizaci s podavanim Iéku

a monitoraci pacientova stavu.

Je-li Vas chrup defektni, mize pri vykonu dojit k odlomeni nebo Uplné ztraté
jednoho ¢i nékolika zubu/G.

Zakrok zvySuje riziko bakterialni infekce. Pokud se zndmky infekce objevi, budete
Ié€en antibiotiky. Zavazné komplikace, jako je vyrazné krvaceni nebo kolaps

plice, jsou vzacné.

K umrti pacienta v souvislosti s vykonem dochazi zcela raritné.

Tento vykon nema adekvatni alternativu.



Po zakroku nesmite dalSi 4 hodiny jist ani pit, a to v€éetné cumlani a zvykani
zvykacek, protoze v disledku doznivajicich u¢inkl celkového znecitlivéni
a predchozi intubace dychacich cest byste mohli potravu nebo tekutiny
vdechnout.

Po vysSetreni v celkové narkdze je doporuceno nasledujicich 24 hodin klidovejsi
rezim, odpocinek na l0zku Ci kresle. Lze si samoziejmé jiz i sednout i popochazet,
Iépe se tak odkaslav4, ale rozhodné neni vhodna vétsi fyzicka aktivita.

Pokud se pfi vykonu nevyskytnou zavazné komplikace, neni zpUsob Zivota
vys$etfovaného pacienta zasadnim zpUsobem omezen. Na vysetreni

a hospitalizaci je tfeba vyhradit si nékolik pracovnich dnd (cca 4-5), dodrzet
doporuceny rezim a uzit medikaci, ktera je v souvislosti s vykonem doporucéena.

Samotnym bronchoskopickym vysetifenim celkové stravite 3-4 hodiny (jedna

se o pfipravu k vysetteni, vlastni bronchoskopii), ale k zakroku jste planované
hospitalizovani cca 2 dny pred vlastnim vykonem. Nasledné zlstavate minimalné
24 hodin po zdkroku na pozorovani na pracovisti, kde byl vykon proveden.

Vase dalsi léc¢ba bude probihat bud' u Iékare, ktery Véas na vysetieni odeslal
nebo budete dale sledovani na specializované ambulanci CPIB, kam budete
objednani po provedeni zakroku.



Prostor pro Vase poznamky:







Informadni a eduka&ni centrum MOU Masarykuv onkologicky Ustav

Autor: Lenka Vitesnikova, MBA Zluty kopec 7, 656 53 Brno
E11/2026/1 @& www.mou.cz
Kontakt pro Iékare 543131074 Spojovatelna 543131111 Novy pacient 543131072
N&dorova infolinka 800222 322 Prevence 543131071 Stévajici pacient 543131073

Tyto materialy jsou uréeny vyhradné pro pottebu MOU v Brné a jsou chranény zakonem &.121/2000 Sb., o pravu autorském,
o pravech souvisejicich s pravem autorskym a o zméné nékterych zakont (autorsky zakon). Rozmnozovani, rozsifovani &i jiné
uzivani téchto materialt bez pisemného souhlasu Masarykova onkologického Ustavu je nepfipustné. © 2026



	ÚČEL ZDRAVOTNÍHO VÝKONU
	PŘED ZDRAVOTNÍM VÝKONEM
	V DEN VYŠETŘENÍ
	POVAHA ZDRAVOTNÍHO VÝKONU
	PŘEDPOKLÁDANÝ PROSPĚCH 
Z PROVEDENÍ ZDRAVOTNÍHO 
VÝKONU
	DŮSLEDKY ZDRAVOTNÍHO VÝKONU
	RIZIKA ZDRAVOTNÍHO VÝKONU
	ALTERNATIVY ZDRAVOTNÍHO 
VÝKONU, JEJICH VHODNOST, 
PŘÍNOSY A RIZIKA
	OMEZENÍ VE ZPŮSOBU ŽIVOTA 
A DOPORUČENÍ S OHLEDEM NA 
AKTUÁLNÍ ZDRAVOTNÍ STAV
	OMEZENÍ PRACOVNÍ SCHOPNOSTI PO PROVEDENÍ ZDRAVOTNÍHO VÝKONU
	INFORMACE O DALŠÍ POTŘEBNÉ LÉČBĚ



