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Imig¢ i nazwisko pacjenta:

Nr historii choroby: PESEL/Data urodzenia*:

Dane przedstawiciela ustawowego (jesli dotyczy):

Imig i nazwisko: PESEL:

Adres: Telefon:

FORMULARZ SWIADOMEJ ZGODY PACJENTA NA PRZEPROWADZENIE
LECZENIA OPERACYJNEGO POWIKEAN CHOROBY CROHNA W ZAKRESIE JELITA CIENKIEGO

L. Opis choroby bedacej powodem zgloszenia si¢ pacjenta

Choroba Crohna jest to przewlekta choroba zapalna przewodu pokarmowego, ktéra moze prowadzi¢ do powstania
zwezen, guzow zapalnych, przetok, ropni, krwiakéw oraz nowotwordw. Moze ona dotyczy¢ kazdego odcinka przewodu
pokarmowego od ust do odbytu, a czesto pojawia si¢ w wielu miejscach rownoczesnie. Zachorowanie moze wystapic w
kazdym wieku ale najczesciej choruja osoby pomigdzy drugg a trzecia dekada zycia. Przyczyna choroby Crohna jak
dotad nie zostala poznana. Obecnie podstawowym sposobem jej leczenia jest terapia farmakologiczna. Jednakze
zastosowanie nawet najnowszych lekow i1 tak moze prowadzi¢ do rozwoju powiklan wymagajacych leczenia
chirurgicznego. W ciaggu trwania choroby okoto 80% pacjentow wymaga leczenia chirurgicznego. Leczenie chirurgiczne
jest zarezerwowane jedynie dla leczenia powiktan choroby Crohna. Wskazaniem do interwencji chirurgicznej w
chorobie Crohna sg: przetoki jelitowe (nieprawidlowe potgczenia migdzy jelitem a skorg, uktadem moczowo - piciowym
czy pomigdzy réznymi odcinkami przewodu pokarmowego. Ich nastepstwem sg biegunki i zespot ztego wchtaniania),
guzy / nacieki zapalne doprowadzajace do zwegzenia i niedrozno$¢ przewodu pokarmowego, ropnie powlok i
wewnatrzbrzuszne, perforacja (samoistne przedziurawienie przewodu pokarmowego), podejrzenie nowotworu
ztosliwego (prawdopodobienstwo jego wystgpienia wynosi 0,3% przypadkéw w jelicie cienkim), krwotok z przewodu
pokarmowego, brak poprawy po leczeniu zachowawczym.

II. Opis przebiegu proponowanej operacji, znieczulenie i oczekiwane korzysci

Rodzaj zabiegu chirurgicznego z powodu powiktan choroby Crohna zalezy od wskazania do leczenia operacyjnego
(typu powiktania) oraz jego umiejscowienia w przewodzie pokarmowym. Operacj¢ przeprowadza si¢ w znieczuleniu
ogoélnym. O szczegotach i zagrozeniach zwigzanych ze znieczuleniem poinformuje Panstwa lekarz anestezjolog.

W przypadku przetok w obrebie jelita cienkiego wykonuje si¢ rozdzielenie miejsca nieprawidlowego potaczenia
pomiedzy petlami jelita lub pomiedzy jelitem a skora czy uktadem moczowo-ptciowym. Nastepnie przeprowadza si¢
resekcje odcinka jelita z ktorego wychodzi przetoka. W razie mozliwosci przywraca si¢ cigglos¢ przewodu
pokarmowego poprzez zespolenie ze sobg pozostatych odcinkow jelita cienkiego. Dodatkowo po oczyszczeniu brzegdw
przetoki, jesli to mozliwe, zaszywa si¢ jej otwor np. w obrebie pecherza moczowego lub pochwy.

W przypadku powstania ropni wykonuje si¢: przezskorny drenaz ropnia pod kontrola tomografii komputerowej lub usg
oraz podaje odpowiednio dobrang tzw. celowang antybiotykoterapig, drenaz chirurgiczny z otwarciem jamy brzusznej,
dotyczy ropni, ktorych nie udaje si¢ wyleczy¢ za pomoca drenazu przezskornego, oraz w przypadku licznych i
wielokomorowych ropni w jamie brzuszne;j.

W przypadku zwezen przewodu pokarmowego powodujacych stany podniedroznos$ciowe lub niedroznos¢ wykonuje sig:
plastyke zwezen przewodu pokarmowego, zabieg polegajacy na odpowiednim przecigciu a nastgpnie zeszyciu §ciany
jelita, powodujacym likwidacje zwezenia, wykonanie zespolen omijajacych, zabieg polegajacy na zespoleniu petli jelita
przed zwezeniem z petlg jelita znajdujaca si¢ za zwezeniem, co powoduje ominigcie przeszkody w przewodzie
pokarmowym (obecnie tego typu zabiegi, ze wzgledu na wystepujace po ich wykonaniu powiklania np. zespot Slepej
petli, zespot krotkiego jelita, wykonuje si¢ rzadko), wycigcie miejsca zwezonego i1 przywrocenie cigglosci przewodu
pokarmowego poprzez zespolenie dwoch fragmentdw petli jelitowe;.

W przypadku perforacji jelita wykonuje si¢ resekcje odcinka jelita z otworem perforacyjnym oraz ewentualnie innych
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segmentow jelita objetych procesem zapalnym. Jezeli warunki panujace w obrgbie jamy brzusznej na to pozwalaja
przywraca si¢ ciaglos¢ przewodu pokarmowego poprzez zespolenie dwoch fragmentow petli jelitowej. W przypadku
wystapienia nowotworu ztosliwego wykonuje si¢ wyciecie guza z przylegtymi odcinkami jelita cienkiego (odpowiednim
marginesem resekcji) wraz z krezka jelita, a nastepnie przywraca ciagtos$¢ przewodu pokarmowego poprzez zespolenie
ze sobg przekrojow jelita cienkiego. W przypadku krwotoku, ktérego nie mozna opanowac leczeniem zachowawczym,
wykonuje si¢ wyciecie fragmentu jelita cienkiego, z ktorego wystgpito krwawienie. Jezeli warunki panujace w obrebie
jamy brzusznej na to pozwalaja przywraca si¢ ciagltos¢ przewodu pokarmowego poprzez zespolenie dwoch fragmentow
petli jelitowe;j.

Na poczatku kazdego z wyzej wymienionych zabiegéw po znieczuleniu ogdlnym chorego (,,u$pieniu”) nacina si¢
powloki jamy brzusznej w miejscu umozliwiajagcym przeprowadzenie danego zabiegu najczesciej w linii posrodkowe;j
przebiegajacej od mostka do spojenia tonowego. Czasami po wykonaniu wycigcia chorego odcinka jelita istnieje
konieczno$¢ wytonienia przetoki jelitowej na powlokach jamy brzusznej - stomii. Taka sytuacja moze mie¢ miejsce
gtéwnie w przypadku interwencji chirurgicznej w trybie pilnym, wykonywanej u chorego niedozywionego, leczonego
duzymi dawkami kortykosteroidow, lub u ktorego stosowane jest intensywne leczenie immunosupresyjne. Koniecznosé¢
zatozenia stomii istnieje rowniez w przypadku rozlanego zapalenia otrzewnej lub jezeli nasilenie stanu zapalnego w
obrgbie jamy otrzewnej stwarza zagrozenie rozej$cia zespolenia petli jelita cienkiego. Likwidacje stomii i odtworzenie
ciaglosci jelit wykonuje si¢ dopiero w poézniejszym okresie czasu (Srednio po 3-6 miesigcach) po wygasnieciu
migjscowego stanu zapalnego i poprawie stanu ogolnego chorego. Ostatnim etapem operacji jest zeszycie powloki jamy
brzusznej. Szwy chirurgiczne zaktada si¢ warstwowo na otrzewna, powiez i skore.

Po zabiegu operacyjnym, w zalezno$ci od indywidualnej sytuacji, stopniowo wprowadzane jest zywienie doustne.
Czesto stosowane jest takze catkowite lub wspomagajace zywienie pozajelitowe, w szczegdlnosci w sytuacji znacznego
nasilenia zmian zapalnych lub wystapienia powiktan.

W zalezno$ci od postaci choroby i konkretnej operacji, oczekiwane korzysci obejmuja ustgpienie objawdow
niedrozno$ci przewodu pokarmowego, opanowanie krwawienia, zmniejszenie nasilenia zmian zapalnych i uzyskanie
remisji objawow choroby.

(Miejsce na informacje graficzng wykorzystywang w trakcie przekazywania informacji na temat zabiegu)
1. Zalecenia pooperacyjne

Po operacji konieczna bedzie kontrola ambulatoryjna w Poradni Chirurgicznej. W przypadkach niepowiklanego gojenia
rany pooperacyjnej, szwy skorne usuwane sg po ok 14 dniach. Wskazane bedzie ograniczenie aktywnosci fizycznej,

w szczeg6lnosci unikania dzwigania, przez minimum miesigc po zabiegu, celem zmniejszenia ryzyka wytworzenia
przepuklin pooperacyjnych. Wskazane bedzie stosowanie diety lekkostrawnej i suplementacji biatkowej (w postaci
doustnych preparatow). W razie wylonienia stomii, w trakcie pobytu przeprowadzone bedzie szkolenie z opieki
stomijnej.

Iv. Opis innych dostepnych metod leczenia

Zasadniczym sposobem leczenia choroby Crohna jest leczenie zachowawcze wedlug roznych schematow leczenia
farmakologicznego. Leczenie chirurgiczne zarezerwowane jest jedynie do leczenia powiktan, ktorych nie da sig
wyleczy¢ leczeniem zachowawczym. W niektorych powiklaniach choroby Crohna (tj.: przetoka jelitowa,
podniedroznos$¢, krwawienie) mozna podjac¢ probe leczenia zachowawczego poprzez wylaczenie odzywiania doustnego
i zastosowanie catkowitego zywienia dozylnego. W niektorych przypadkach krotkoodcinkowych zwezen przewodu
pokarmowego mozliwe jest rozszerzanie metodami endoskopowymi.
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V. Opis powiklan standardowych zwigzanych z proponowang procedura medyczng lub operacja

Zabieg operacyjny w przebiegu powiktan choroby Crohna, czesto przeprowadzany jest u chorego ze znacznie
zaawansowanym miejscowym procesem zapalnym, wyniszczonego, w ztym stanie ogo6lnym, dlatego wigze si¢ ze
zwigkszonym ryzykiem wystapienia wielu réznych powiktan w okresie pooperacyjnym.

Wsréd powiklan zwigzanych z zabiegiem operacyjnym nalezy wymienié: niezamierzone uszkodzenie narzagdow jamy
brzusznej (np. przylegtych petli jelitowych, nerwoéw, naczyn krwionosnych), ryzyko powiklania wzrasta przy
zaburzonych stosunkach anatomicznych, u chorych, ktérzy poprzednio przebyli zabiegi operacyjne w obrebie jamy
brzusznej, przetoka w miejscu zespolenia petli jelita mogaca prowadzi¢ do zapalenia otrzewnej, ropien
wewnatrzbrzuszny, pooperacyjna niedroznos¢ jelit, zespot krotkiego jelita kiedy konieczne jest wycigcie znacznego
odcinka jelita cienkiego i pozostawiony fragment jest niedostateczny dla efektywnego wchlaniania i odzywania si¢
metodami doustnymi, jest to powiktanie powazne, zwigzane ze szczegdlnie ciezkimi przypadkami choroby i moze sig¢
wigzac z koniecznoscia stosowania zywienia pozajelitowego w warunkach domowych, krwawienie do jamy brzusznej,
zakazenie rany pooperacyjnej co prowadzi do jej przedluzonego gojenia a czasem jej rozejscia, rozejscie rany
pooperacyjnej w obrebie tkanek glebokich, wymagajace powtdrnego zszycia operacyjnego, krwawienie z przewodu
pokarmowego, uszkodzenia skory przez $rodki dezynfekujace lub prad elektryczny, tworzenie si¢ zakrzepow w zytach
obwodowych i zamknigcie naczynia krwiono$nego przez wedrujaca skrzepling (moze to si¢ objawiaé np. zatorem tetnicy
ptucne;j).

Poza powiktaniami zwigzanymi z zabiegiem operacyjnym mogg wystapi¢ rézne komplikacje zwigzane z dlugotrwatym
znieczuleniem, jak i z chorobami wspolistniejacymi (zaburzenia rytmu serca, zawal serca, udar mézgu, zatorowosc¢
ptucna, pooperacyjna niewydolno$¢ oddechowa, ostra niewydolnos$¢ nerek, zakazenia uktadu moczowego, przetom
rakowiakowy, itd.).

Wymienione powiktania moga wymagaé kolejnych operacji lub leczenia zabiegowego i w szczegdlnie cigzkich
przypadkach moga by¢ przyczyna $mierci.

Moga takze wystgpi¢ inne niespecyficzne powiktania, o ktére moze Pani/Pan zapyta¢ swojego lekarza.

VI Opis zwiekszonego ryzyka powiklan w zwigzku ze stanem zdrowia pacjenta
(Miejsce w formularzu do indywidualnego wypetnienia przez lekarza opiekujgcego sie pacjentem)

Ryzyko operacji oceniane na podstawie skali

Dla zabiegdéw ,,matych” Ryzyko powiktan [ ] mate [ ] $rednie [ ]duze
VII.  Opis prognozy pooperacyjnej i powiklan odleglych

Prognoza pooperacyjna jest niepewna poniewaz nie mozna zagwarantowac pelnego powodzenia operacji dla kazdego
bez wyjatku. W chorobie dotyczacej jelita cienkiego czgsto$¢ nawrotow dochodzi do 70%. Prawie co drugi pacjent
leczony chirurgicznie wymaga jeszcze ponownej operacji.

Do powiktan odlegtych naleza: zbyt duze i przeszkadzajace blizny, ktore mogg powstawa¢ w przypadku sktonnosci
osobniczych lub komplikacji w procesie gojenia, zrosty w jamie brzusznej, ktoére nawet po latach moga doprowadzi¢ do
niedroznosci jelit, przepukliny brzuszne w miejscu rany pooperacyjnej, wirusowe zapalenie watroby typu C i B (nie
dotyczy chorych szczepionych na wzw B), zespot krotkiego jelita, kiedy konieczne jest wyciecie kilku fragmentow jelita
cienkiego a pozostawiona jego czg¢$¢ nie zapewnia mozliwosci wchianiania pokarmu w odpowiedniej ilosci

Powiktanie to moze wigza¢ si¢ z koniecznoscig stosowania przez Panig/Pana leczenia zywieniowego, w tym zywienia
pozajelitowego do konca zycia.

Ryzyko odleglych powiktan [ ] mate [ ] srednie [ ]duze

Strona 3z 7



@ :flaehdSt“:’:ﬁw{nI:vsvtifUt Formularz $§wiadomej zgody na przeprowadzenie leczenia operacyjnego powiktan choroby Crohna w zakresie jelita cienkiego
yeany PP_Zgoda KCGiT 03
ul. Wotoska 137, 02-507 Warszawa Wydanie I obow. od 05.02.2026 r. Zatwierdzil: Z-ca Dyrektora ds. Medycznych w dniu 05.02.2026 r.

Klinika Chirurgii Gastroenterologicznej i Transplantologii

VIII. Opis mozliwych nastepstw rezygnacji z proponowanego leczenia

W przypadku rezygnacji z leczenia chirurgicznego z powodu powiktan w przebiegu choroby Crohna istnieje ryzyko
wystgpienia stanu zagrozenia zycia prowadzacego do trudnych do przewidzenia nastepstw, a nawet $mierci.

(Miejsce w formularzu do indywidualnego wypetnienia przez lekarza opiekujgcego sie pacjentem)
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IX. Oswiadczenia Pacjenta dot. proponowanej operacji POWIKEAN CHOROBY CROHNA
W ZAKRESIE JELITA CIENKIEGO

Wdniu__ /__ / TIBKAIZ ..o e
przeprowadzil/a ze mng rozmowe¢ wyjasniajaca na temat proponowanej operacji powiklan choroby Crohna
w zakresie jelita cienkiego.

Os$wiadczam, ze miatem/am wystarczajacy czas na zapoznanie si¢ z informacja zawarta w niniejszym formularzu,
zapoznalem/am si¢ z nig i j3 zrozumialem/am, zrozumialem/am takze wyja$nienia lekarza, zostatem/am wyczerpujaco
poinformowany/a o celu i przebiegu operacji oraz ryzyku powiklan jej wykonania albo mozliwych nastgpstw rezygnacji
z proponowanego leczenia, mialem/am mozliwos¢ zadawania dodatkowych pytan, na ktore uzyskalem/am wyczerpujace
odpowiedzi.

Lekarz poinformowat mnie rowniez o tym, ze przebieg, ryzyko powiklan oraz efekty operacji nie
sg identyczne w przypadku kazdego pacjenta.

Udzielono mi réwniez rzetelnej informacji na temat wszelkich nastepstw i1 powiklan jakie moga wystapic
w zwigzku z niezastosowaniem si¢ do wskazan lekarza po operacji.

Jezeli ma Pan/Pani jeszcze jakies pytania dotyczgce proponowanej operacji prosimy o ich wpisanie ponizej:

Przed rozpoczgciem operacji udzielitem/udzielitam pelnych i prawdziwych informacji na pytania, ktore lekarz zadawat
mi w trakcie wywiadu lekarskiego odnos$nie:

*  mojego stanu zdrowia,

= wszelkiego typu alergii,

= trwajgcej terapii chorob przewlektych,

» istnienia/braku cigzy,

*  przyjmowanie lekow,

= przebytych zabiegéw i urazow.

data czytelny podpis Pacjenta

data czytelny podpis Przedstawiciela
ustawowego Pacjenta

Prosimy o podanie ewentualnych zastrzezen i uwag dotyczqcych opisanych powyzej informacji:

data czytelny podpis Pacjenta

data czytelny podpis Przedstawiciela
ustawowego Pacjenta
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W zwigzku z powyzZszym:

Wyrazam zgode na przeprowadzenie zaproponowanej operacji powiklan choroby Crohna w zakresie jelita

cienkiego.
Zostatem/am poinformowany/a, ze udzielona przeze mnie zgoda moze by¢ w kazdej chwili cofnieta.

data i godzina czytelny podpis Pacjenta

data i godzina czytelny podpis Przedstawiciela
ustawowego Pacjenta

Nie wyrazam zgody na przeprowadzenie zaproponowanej operacji powiklan choroby Crohna w zakresie jelita

cienkiego.

Jednoczesnie o§wiadczam, ze zostatem/am poinformowany/a o mozliwych negatywnych konsekwencjach takiej decyzji
dla mojego zdrowia i zycia, ktdre obejmuja w szczegodlnosci:

Uzasadnienie odmowy
(Miejsce w formularzu do indywidualnego wypelnienia przez pacjenta / przedstawiciela ustawowego i ewentualnego

wskazania uzasadnienia odmowy wyrazenia zgody na przeprowadzenie operacji powiktan choroby Crohna w zakresie
Jjelita cienkiego. (Podanie uzasadnienia jest dobrowolne).

data i godzina czytelny podpis Pacjenta

data i godzina czytelny podpis Przedstawiciela
ustawowego Pacjenta
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X. Oswiadczenie lekarza

O$wiadczam, ze:

przedstawilem/am* pacjentce/pacjentowi planowany sposob leczenia zgodnie z prawda i posiadang wiedza medyczna.
Udzielitem/am informacji umozliwiajacych $wiadome wyrazenie zgody badz $wiadoma odmowe na udzielanie
$wiadczen zdrowotnych oraz poinformowatem/am o mozliwych zagrozeniach i powiklaniach, ktore moga wystapic
w przebiegu lub wyniku proponowanej procedury medycznej oraz udzielitem/am odpowiedzi na jej/jego pytania.
Poinformowatem/am pacjentkg/pacjenta o negatywnych konsekwencjach niewyrazenia zgody na zaproponowana
operacje.

Z uwagi na stan pacjenta powyzsze informacje nie zostaly mu przekazane*.

data oznaczenie lekarza udzielajagcego wyjasnien
i odbierajacego oswiadczenie (pieczatka i podpis)

Pacjent nie jest w stanie zlozy¢ o§wiadczenia o wyrazeniu zgody / odmowie wyrazenia zgody w formie pisemne]
z powodu:

Pacjent ztozyt o§wiadczenie o wyrazeniu zgody / odmowie wyrazenia zgody* na przeprowadzenie operacji powiklan
choroby Crohna w zakresie jelita cienkiego w nastgpujacy sposob:

Oswiadczenie zostalo ztozone w sposob dostatecznie jasny.

data i godzina oznaczenie lekarza odbierajacego
oswiadczenie (pieczatka i podpis)

miejsce na ewentualny podpis osoby trzeciej
obecnej przy sktadaniu oswiadczenia

Uzyskano zgode sadu opiekunczego na przeprowadzenie operacji powiklan choroby Crohna w zakresie jelita
cienkiego.

(Miejsce w formularzu do indywidualnego wypetnienia przez lekarza i wskazania przyczyny uzyskania zgody zastepczej,
danych sqdu, daty i miejsca wydania, sygnatury postanowienia oraz jego zakresu):

data podpis i pieczatka lekarza
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