Asistence sestry pri biopsii prostaty
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Prostata (obrazek 1) je mald zlaza, ktera obklopuje horni ¢ast muzské mocové trubice. Je umisténa tésné pod hrdlem mocového mé-
chyre a svou zadni plochou naléha na sténu koneéniku. Ulohou prostaty je tvorba tekutiny, ktera je souéasti ejakulatu, ktery podporu-
je transport spermii. Karcinom prostaty je druhym nej¢astéjsim onkologickym onemocnéni muzi u nas, je tfeti nej¢astéjsi pficinnou
umrti na zhoubny nador u muza v Ceské republice.
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Nurse’s assistance in prostate biopsy

The prostate (figure 1) is a small gland that surrounds the upper portion of the male urethra. It is located just under the neck of the blad-
der and rests on the wall of the rectum with its posterior surface. The prostate produces fluid which as part of the ejaculate supports
sperm transport. In the Czech republic, prostate cancer is the second most common oncological disease in men and the third leading

cause of death from a malignancy in men.
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Indikace k biopsii prostaty

Vysetieni provadime pfi zvysenych hodno-
tach PSA (specificky prostaticky antigen) nebo po-
zitivnim palpacnim rektalnim nalezu prostaty.

Biopsie prostaty je invazivni zakrok, pfi
kterém jsou odebrany malé vzorky prostatic-
ké tkané na histologické vysetfenf. Biopsie pro-
staty je nezbytnym vysetfenim pfi rozhodovani
o biologické povaze zmén na prostatické zlaze
k prlikazu zhoubného nadoru prostaty.

Trasrektdlni sondu zavadime andlnim otvo-
rem do konecniku, coz umozriuje velmi pfesné
zobrazen( prostaty, semennych vackd, baze mé-
chyfe a konec¢niku. Transrektdlni ultrasonogra-
fii prostaty (TRUS) Ize vyuzit k vypoctu objemu
prostaty, nadorového loZiska (toto se nejcastéji
prezentuje jako hypoechogenni léze), s urcitymi
vyhradami pak k posouzenf pror@stani tumoru
do okolnich struktur (pres kapsulu do semen-
nych vackud) (obrazek 2). Hlavni roli hraje ovsem
pri cileném odbéru bioptickych vzorkd.

Priprava pied vysetienim

B Dulezitd pfitomnost sestry pred vykonem,
pfi vykonu a po vykonu.

m  Samotny vykon se provadi obvykle ambu-
lantné (vyjimkou jsou pacienti, ktefi uzivajf
Warfarin).

B Pred vykonem vysetfujeme Quick a PTT (po-
kud jsou v anamnéze néjaké problémy se
srazlivosti krve), KO, mo¢ a sediment.

B Pacient musi vysadit tak 7 dnf pfed vykonem
léky, které ovliviuji srazeni krve (Anopyrin,
Warfarin ...), vysazenf je nutné konzultovat
s praktickym lékafem nebo internistou.

Sestra pfi objednavani k vykonu nachysta
pro |lékare informovany souhlas s poucenim
o transrektéIni sonografii a biopsii. Lékal nemoc-
ného poucf o vykonu, naordinuje a napf3e recept
na vyprazdiovaci roztok Yal a chemoterapeutika
(Biseptol...), sestra provede odbeéry na krevni
srazlivost a pak nemocného edukuje o aplikaci
Yalu do konecniku, kdy vzit Iéky, vysadit eventu-
alné antikoagulancia, v kolik hodin se nemocny
dostavi na samotny vykon.

Asistence sestry pri vykonu

V den vykonu sestra zadd nemocného do in-
formacniho systému, zkontroluje vysledky odbé-
rd, neché provést vysetfenina moc a sediment,
znovu se informuje, zda nemocny nebere Iéky
na srézeni krve, zda si spravné aplikoval Yal a zda
bral predepsané Iéky jako prevenci pred vy-
Setfenim. Zkontroluje podepsany informovany
souhlas s vykonem, ktery musf byt podepsany
jak nemocnym, tak Iékarem.

K samotnému vykonu nachystd na sterilnf
stolek (obrazek 3):
B punkénijehlu
punkéni atasman
sterilni gumovy prst
biopticky odbérovy systém (biopty-gun)
prouzky molitanu + pinzetu (na kraj steril-
niho stolku)

Mimo sterilni stolek

B 10% formalin v mocovych zkumavkach
oznacenych ¢isly 1-15 (fixacni tekutina)

B mesocain gel v tubdch i s aplikdtorem
(na jednu punkci jeden mesocain)
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Obrdzek 1. Prostata

vas
DEFCRAENS

AMPULLA

i
SEMINAL
vESICLE

UMETHAR—E=

PROSTATE

Obrdzek 2. Transrektalni ultrasonografie pro-
staty (TRUS)

Obrdzek 3. Pomucky na sterilnim stolku
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B mesocain gel ve stffkacce 10ml s rektdInf
rourkou

B vytisknuté Stitky se jménem nemocného

B odezinfikovand rektalni sonda

m  kolo Sortky — jednordzové kalhotky s otvo-
rem

Zkumavky si oznaci jménem nemocného,
vétsinou se odebird 10-12 vzorkd. Formalin
ve zkumavce slouzi k fixaci odebraného vzorku,
ktery se natird na malé molitanové prouzky.

Nemocného znovu o vykonu pouci, ulozf
ho na levy bok, nemocny mé& oblecené kolo
sortky. Do konecniku aplikuje 10 ml mesocain
gelu, ktery nechd chvili plsobit z d@ivodu
umrtveni. Nemocny je prdbézné informovan
o vsem, co se déla a bude délat, jak sestra tak
i lékaf. Lékati do gumového prstu a na jeho
povrch aplikuje celou tubu mesocain gelu.
Lékar provede transrektalni sonografii, a poté
bioptickou jehlou provadi odbér vzorkd, které
davaé sestie na sterilni stolek. Ta si je prebird
pinzetou a natahuje na molitany a konec ozna-
¢uje Cernou tusi (obrazek 4), poradi odpovida
tak, jak lékaf vzorky odebira. Tyto vzorky pak
po skoncenf vykonu naskldda do jednotlivych
oznacenych zkumavek (obrdzek 5), dobfe uza-
vite, lékar pfilozi Zadanku na patologii a vzorky
se tam odesilaji svozovou sluzbou. Béhem vy-
konu sleduje nemocného, komunikuje s nim.

Prace sestry po vykonu

Po vykonu je vhodné nechat nemocného
chvili lezet na lehatku, ocisti se konec¢nik a po-
necha kousek buniciny (pro mozné drobné kr-
vaceni). Znovu nemocného pouci, ze bude 2
hodiny leZet, mocit do nadoby a sledovat barvu

Obrdzek 4. Prouzky molitanu se vzorkem

Obrdzek 5. Ukladani vzorkd do zkumavek

moce, mUze byt hematurickd. Pomaze nemoc-
ného obléci, pokud je pacient hospitalizovany
zafidi jeho transport na oddéleni. Pokud je vy-
kon proveden ambulantné, nemocny je preve-
zen s potfebnou dokumentaci na dvé hodiny
ke sledovéani na expektacnillzka na nasi klinice.
Nemocny je poucen, Zze se mUze objevit mirné
krvacent jak z kone¢niku tak i do moce. Pacient
je objednan ke kontrole pro vysledek biopsie
(za 2-3 tydny), kdykoliv pfi komplikacich (velké
krvaceni, teploty, bolesti, obtizné moceni .. ).

Mezi mozné komplikace

patii zejména

m  viditelné krvéceni do moce nebo stolice
®  infekce mocovych cest az urosepse

B absces prostaty, zanét nadvarlete

B krvdceniz konecniku

Priprava dalSiho vykonu,

dezinfekce pomiicek

B naloZeni sondy do dezinfekéniho roztoku
na 10 minut

m proplach kanalkd

| osudeni

B dezinfekce lehdtka

Zaveér

Viykon je kratkodoby, pfesto je nutnd ne-
ustald pfitomnost nejen lékare, ktery provadf
vykon, ale i sestry. Sestra jednak asistuje Iékafi
pfi vykonu, coZ se bez ni neobejde, a hlavné je
v neustalém kontaktu s pacientem. Komunikuje
s nim béhem vykonu, aby zavcas zjistila, zda nenf
pacientovi $patné, nema-li bolesti, podrZi ho
i za ruku, je-li to potfeba. Po vykonu ho pomaha
oblékat, informuje ho o tom, co bude nasle-
dovat. Pak si ho na dvé hodiny prebird sestra
z expektacnich 10zek, kde u nemocného sle-
duje fyziologické funkce, krvaceni z konec¢niku.
Nemocny se musi pfed propusténim vymocit,
aby sestra zkontrolovala barvu moce. Propousti
ho dle ordinace lékafe v dobrém stavu.

PFi tomto vykonu je nutnd spoluprace sestry
a lékare, aby vykon probéhl bez problém, paci-
ent se citil spokojeny, dobre osetfeny.
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