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<hr>

Pokyny pred levodopa testem

VySetfeni se provadi pouze u pacientl s Parkinsonovou nemoci a zjiStuje se pfi ném reakce pfiznakl na levodopu.
VySetfeni probiha na nasem pracovisti v dopolednich hodinach a obvykle trva 1-3 hodiny.

Priprava:

Bude zapotiebi, abyste nejméné 3 dny pred naplanovanym vysetienim vysadili Iéky ze skupiny agonist dopaminu jako
je (Requip Modutab, Mirapexin, Oprymea, Ropinirol a naplasti Neupro atd.).

PFi vysazeni mize dojit k hybnému zhor$eni (ztuhlost, tfes, zpomaleni pohybu), které obvykle nastava az druhy den
od jeho vysazeni.

Zhor$eni hybnosti je individualni a nemusi vzdy nastat.

Toto zhorSeni Ize vykompenzovat navySenim preparatu obsahujicim levodopu (Isicom, Nakom, Madopar). Navyseni
vzdy konzultujte s centrem. Preparat obsahujici levodopu je nutné pfed levodopa testem naposledy uZit ve€er cca
22:00 hodin.

Co si vzit s sebou:

VSechny Iéky, které pravidelné uzivate v€etné antiparkinsonik, ev. svacinu. Léky na Parkinsonovu nemoc si budete moci
nasadit zpét bezprostfedné po ukonéeni testu.
<hr>

Pokyny pred neuropsychologickym vysetrenim
VySetieni se provadi u vSech pacientl indikovanych neurologem do programu DBS (nej¢astéji s Parkinsonovou nemoci)
a zjistuje se uroven mentalniho vykonu ve vybranych psychickych funkcich, jako je pozornost, pamét ad.

VySetfeni probiha na naSem pracovisti obvykle v dopolednich hodinach a trva zpravidla 2-3 hodiny v zavislosti na tempu
pacienta. Pfestavky béhem vySetfeni pro ob&erstveni jsou mozné.

Priprava:

Bude zapottebi, abyste méli zakladni pomucky nezbytné pro hladky prabéh vysetieni: bryle na ¢teni (pokud je nosite),
naslouchadlo (pokud ho pouzivate), dale samoziejmeé nepozili kratce pfed vySetfenim alkohol i dalSi latky s vyznamnym
vlivem na psychiku (netyka se standardni Ié¢by u Parkinsonovy nemoci &i 1€kl pfedepsanych praktickym Iékafem).

Prisli v idealnim pfipadé dobfe vyspali, odpocinuti a s motivaci dokoncit vySetieni. VySetfeni je nebolestivé, neinvazivni
a zahrnuje soubor standardizovanych otazek a uloh k feSeni. M(zZe zpUsobit Unavu, Zadna dalsi rizika s vySetfenim
spojena nejsou.

Co si vzit s sebou:



Pomucky nezbytné pro hladky pribéh vysSetfeni, pokud pouzivate (bryle na &teni, ev. naslouchadlo). V§echny Iéky, které
pravidelné uzivate véetné antiparkinsonik, ev. svacinu.

<hr>

Pokyny pred psychiatrickym vysetrenim

K psychiatrickému vySetfeni je tfeba donést vyplnény " Dotaznik Zivotni historie " a Skalu " SCL-90 ".

<a href="1LFNK-242-version1-07___dotaznik_zivotni_historie.pdf" target="_blank" class="myButton">Dotaznik zivotni
historie ?</a>

<a href="1LFNK-242-version1-08___dotaznik_scl_90.pdf" target="_blank" class="myButton">SCL-90 ?</a>

Délka vySetfeni se maze individualné lisit, ale je tfeba pocitat s cca 2 hodinami. Vhodny je doprovod ¢lena rodiny/
pecovatele. Pokud se nemuize osobné dostavit, budeme jej/ji kontaktovat telefonicky.

Cilem psychiatrického vySetfeni je detekce pfipadnych perioperacnich rizik v oblasti psychiky a eventudlni indikace

preventivnich opatfeni (napf. nasazeni antidepresiv u jedince s rizikovymi faktory pro rozvoj deprese).
<hr>

Pokyny pred vySetfrenim magnetickou rezonanci
U pacientti pred implantaci DBS

V indikaénim procesu podstoupite nékolik vySetfeni magnetickou rezonanci. Ta mlze probihat i s vysazenou medikaci.
V takovém pfipadé budete informovani centrem jak léky vysadit.

U pacientli po implantaci DBS

VySetfeni pomoci magnetické rezonance Ize u pacientd s hlubokou mozkovou stimulaci (zapnutou ¢i vypnutou) provést
pouze za splnéni specifickych bezpecnostnich podminek.

Toto vySetfeni Ize provést jen na 1,5T pfistrojich, a to jen u stimulatort nékterych vyrobcu. VysSetfeni proto musi byt
predem domluveno v centu iTempo a provedeno za asistence nékterého z jeho ¢lend.

VySetieni obvykle probiha v Nemocnici Na Homolce v Praze.

Nemocnice na Homolce <a href="https://goo.gl/maps/
Roentgenova 2/37 fénVXimVgzD2" target="_blank"
150 30, Praha 5 class="myButton">Mapa ??</a>

Dostanete se tam ze stanice Andél, Praha Smichov autobusem €.167, vystoupite na zastavce autobusu Sidlisté
Homolka a pUjdete do pfizemi budovy radiologického oddéleni — magnetické rezonance.

<a href="https://goo.gl/VNzgZ6" target="_blank" class="myButton">Najit spojeni ??</a>

<hr>

Pokyny pred nastupem na implantaci
Pfed nastupem k operaci, bude zapotfebi, abyste si v misté bydlisté zajistili bézné pfedoperacni vySetieni s vyjadfenim
praktického lékafe nebo internisty, zda jste schopen/a podstoupit vykon v celkové anestezii.

Toto vySetfeni by nemélo byt star$i 14 dnd od planované operace.
Operacni vykon je provadén v Nemocnici na Homolce.

Nemocnice na Homolce <a href="https://goo.gl/maps/
odd. stereotaktické neurochirurgie a radiochirurgie fénVXimVvgzD2" target="_blank"
(GAMA n(2) class="myButton">Mapa ??</a>

Roentgenova 2/37
150 30, Praha 5

Dostanete se tam ze stanice Andél, Praha Smichov autobusem €.167, vystoupite na zastavce autobusu Sidlisté
Homolka a pUljdete do pfizemi budovy radiologického oddéleni — magnetické rezonance.

<a href="https://goo.gl/VNzgZ6" target="_blank" class="myButton">Najit spojeni ??</a>



Telefon:
Lazkové oddéleni

+420 257 273 273

Telefon:
PFijmova recepce

+420 257 273 261

K hospitalizaci si vezméte s sebou:
Zakladni hygienické potfeby, pyzamo, ruénik, pohodinou obuv a pfedevsim veSkeré uzivané Iéky v originalnich balenich.
* Parkinsonova nemoc

Vykon je u pacientl s Parkinsonovou nemoci provadén v tzv. OFF stavu. To znamena, Ze musi byt vysazeny Iéky na
Parkinsonovu nemoc.

Léky ze skupiny Agonist dopaminu jako je (Requip Modutab, Mirapexin, Oprymea, Ropinirol a naplasti Neupro atd.) je
potfeba vysadit nejméné 3 dny pfed nastupem k operaénimu vykonu.

DGvodem je pozvolné uvolfiovani Iéku z organizmu. PFi vysazeni muze dojit k hybnému zhorSeni (ztuhlost, tfes,
zpomaleni pohyb), které obvykle nastava az druhy den od jeho vysazeni.

ZhorSeni hybnosti je individualni a nemusi vzdy nastat. Toto zhorSeni Ize vykompenzovat navySenim preparatu
obsahujicim levodopu (Isicom, Nakom, Madopar). NavySeni vzdy konzultujte s centrem.

Preparat s levodopou si vezmete naposledy vecer pfed planovanou operaci. Poté vam lékaf rozepiSe medikaci s
davkovanim lékl. Ostatni medikaci budete standardné uzivat, nevysazuje se.

*Tres

Operacni vykon u pacientll s Esencialnim tfesem je provadén s vysazenim Iékd ovliviujici intenzitu tfesu (Propranolol),
ktery je potfeba vysadit den pfed planovanym opera¢nim vykonem.

Tento Iék nebudete uzivat do odvolani Iékar(. Ostatni medikaci budete standardné uzivat, nevysazuje se.
* Dystonie

Tento vykon se obvykle provadi v celkové anestézii. Léky se obvykle nevysazuiji.
V pfipadé nejasnosti nebo komplikacich, kontaktujte nase centrum.

<hr>

Pokyny pred prvnim nastavenim stimulatoru

Nastaveni stimulace a zahajeni samotné [écby probiha v dopolednich hodinach na pracovisti iTEMPO.

Nastaveni je relativné zdlouhavé a délka jeho trvani je pfiblizné 4-6 hodin.

Proto si na tento den nic dalSiho neplanujte.

S vyhodou je, kdyz pfijedete v doprovodu partnera nebo blizké osoby.

Priprava:

Uprava medikace probiha pouze u pacient(i s Parkinsonovou nemoci.

Bude zapotiebi, abyste nejméné 3 dny pfed naplanovanym vySetfenim vysadili Iéky ze skupiny agonistu dopaminu jako

je (Requip Modutab, Mirapexin, Oprymea, Ropinirol a naplasti Neupro atd.).

PFi vysazeni mize dojit k hybnému zhorSeni (ztuhlost, tfes, zpomaleni pohybu), které obvykle nastava az druhy den
od jeho vysazeni.

Zhor$eni hybnosti je individualni a nemusi vzdy nastat.



Toto zhorS$eni Ize vykompenzovat navySenim preparatu obsahujicim levodopu (Isicom, Nakom, Madopar).

Navyseni vzdy konzultujte s centrem. Preparat obsahujici levodopu je nutné pred levodopa testem naposledy uzit veCer
cca 22:00 hodin.

Vezmeéte si s sebou:

Seznam aktualné uzivané medikace, svacinu, piti, pohodné obleceni, pacienti s Parkinsonovou nemoci si pfinesou
vyplnény denik na stav hybnosti za posledni tyden.
<hr>

VSeobecné pokyny a rizika u pacienti s DBS

Stimulator maze vypnout nebo zapnout silné magnetické pole. Je proto nutno vyvarovat se manipulace s pfistroji
vyzafujicimi magnetické pole v blizkosti hrudniku, Sije a hlavy.
<hr>

Opatieni pri jakékoliv operaci u pacientu lééenych pomoci
DBS

Pokud jde pacient na operaci, je vhodné stimulator bezprostfedné pfed operaci vypnout, protoze mlze rusit nékteré
pFistroje (napf. EKG).

Po skoné&eni operace je nutné zapnout stimulator co nejdfive. Pfi operaci Ize pouZivat tzv. elektrokautery, a to bipolarni
i unipolarni.

Po operaci se zapnuti stimulatoru provede ovladaéem v misté, kde je stimulator implantovan. Ovlada¢ by mél mit pacient
u sebe. Pokud ma pacient stimulatory dva, je nutné zapnout postupné oba.

Léky na Parkinsonovu nemoc Ize vysadit jen na dobu nezbytné nutnou, obvykle jen na dobu operace.

Dalsi omezeni béhem operace vyplyvaji ze samotné podstaty Parkinsonovy nemoci a anesteziolog by tuto skuteénost
mél znat. Pacientim s Parkinsonovou nemoci nesmi byt podana klasicka neuroleptika (napf. Haloperidol, Cercucal),
néktera prokinetika traviciho traktu (napf. Torecan, Arlevert), néktera vazodilatancia (napf. Cinarizin, Stugeron,
Cinnabene), néktera antihypertenziva (Crystepin, Aldomet, Dopegyt) a néktera antitusika (Prothazin, Promethazin,
Phenegran).

<hr>

Co dalSiho je nutné znat

S hlubokou mozkovou stimulaci (zapnutou ¢i vypnutou) NELZE podstoupit (kratkovinnou, mikrovinnou) nebo Ié€ebnou
ultrazvukovou diatermii. VS8e uvedené byva pouzivano nejCastéji v rehabilitaci, fyzioterapii. Také nelze podstoupit
odstranovani zubniho kamene pomoci ultrazvuku.

Se zapnutou hlubokou mozkovou stimulaci LZE bézné pouzivat: pocitace, mobilni telefony, béZné kuchyriské pfistroje,
LZE podstoupit EKG (zde je vhodné na dobu natoéeni zaznamu vypnout stimulator, jinak je nalez zatizen artefakty).

VySetfeni pomoci magnetické rezonance a transkranialni magnetické stimulace LZE u pacient s hlubokou mozkovou
stimulaci (zapnutou ¢i vypnutou) provést POUZE za splnéni specifickych bezpe€nostnich podminek. V takovych
pripadech nejdfive konzultujte pracovisté, které implantaci provedlo. Toto vySetfeni Ize provést jen na 1,5 T pfistrojich
a to jen u stimulatort nékterych vyrobcll. Pfed vySetfenim se vzdy informujte v prazském centru iTEMPO.

PFi jakékoliv €innosti, pfi které hrozi pad ¢i uder do hlavy (jizda na kole, prace ve vyvySeném prostoru atd.), je nutno
vzdy pouzivat ochrannou helmu.

<a href="1LFNK-242.html#1" class="myButton">Materialy ke stazeni ?</a>



