komplikace vyskytly u 10 % pacientd, z nichz mira
FTR byla 10,5 %. Dilezitym zjisténim ale bylo, ze
az za 90 % FTR bylo odpovednych pouze 20 %

Tab. 4. Prehled zdvaznych pooperacnich komplikaci

souvisgjicich s FTR pfipady; upraveno podle Ferrarise
akol (35)

Tab. 4. Thelist of severe postoperative complications
related to FTR cases; adapted from Ferraris et al. (35)

Hluboka infekce v rané

Infekce v operovaném

Ranné komplikace
prostoru

Dehiscence rany

Pneumonie

Respiracni selhdni s nutnosti

Plicni komplikace intubace

Plicni embolie nebo hluboka
Zilni trombdza

Akutni poskozenf ledvin

Renalni komplik
enaintkomplikace Hemodialyza

Iktus
Koma

CNS komplikace

Srdecni zéstava

Kardialni komplik
ardialni komplikace Akutni infarkt myokardu

Pooperacni septicky Sok

Septické komplikace
P P Hematogennf sepse

Pooperac¢ni krvaceni

Krvacivé komplikace

Operacni revize pro krvaceni

PREHLEDOVE CLANKY

pacientd, tzv. vysoce rizikovych (38). Pouze neceld
tfetina pacientd méla jedinou komplikaci. Pfehled
hodnocenych zédvaznych pooperac¢nich komplikaci
uvadi tabulka 4. Riziko FTR predikujf jak pfedoperac-
nifaktory, tak typ a pocet pooperacnich komplikaci.

U modelového pacienta Ize vyuZitim pomeérné
jednoduchého kalkuldtoru vychazejiciho prave
z vyse uvedené databdze NSQIP (National Surgical
Quality Improvement Program) Americké chirur-
gické spole¢nosti vypocitat pfedpokladané riziko
jednotlivych komplikaci i srovnani s primérem, jak
znazorhuje obrazek 3 (39).

ZAVER

Na rozdil od mladsich pacient v dobrém celko-
vém stavu, kde je obvykle klinické rozhodovani
pli [é¢bé SRM jednoduché a sméfuje k operaci,
predstavuji SRM u starsich pacientd mnohdy pro-
blematickou diagndzu, u které rizika a komplikace
lé¢by mohou prevysovat jeji onkologicky benefit.
Urolog je zpravidla tim lékafem, ktery pfichazi do
prvniho kontaktu s diagnézou a navrhuje lécbu.

Procedure: 50220 - Nephrectomy, including partial ureterectomy, any open approach including rib resection;

Risk Factors: 75-84 years, Male, Partially dependent functional status, Mild systemic disease, Diabetes (Oral), HTN, Over Weight

Note: Your Risk has been rounded to one decimal point.

Outcomes

Serious Complication - o - e
Any Complication - o

Pneumonia '

Cardiac Complication '
Surgical Site Infection ‘ ol
Urinary Tract Infection .
Venous Thromboembolism l]
Renal Failure ' -
Readmission - 2 = o

Retum to OR '

Death '

Discharge to Nursing or Rehab Facility _ e —
Sepsis - i

Your Average Chance of

Risk Risk Outcome
- o 0 12.8% 10.9% Above Average
g o s - o 14.4% 12.9% Above Average
o 4 29% 21%  Above Average
= o ik 1.3% 1.0% Above Average
= o= 28% 33% Below Average
- - 25% 15%  Above Average
1.5% 1.5% Average
a = 1.8% 1.6% Above Average
B = 9.1% T.6% Above Average
o 2.5% 3.0% Below Average
0.6% 0.6% Average
A 13.3% 4.5% Above Average
. 32% 20% Above Average

| Predicted Length of Hospital Stay: 6 days |

Obr. 3. Riziko komplikaci po chirurgické lécbé modelového pacienta (36)
Fig. 3. The risk of postoperative complications in the model patient (36)
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