Endoskopicka remodelace zaludku (ESG)
Pruvodce pacienta moderni Iécbou obezity
1. Co je to ESG?

Endoskopicka sleeve gastroplastika (neboli remodelace zaludku) je minimalné invazivni
vykon provadény v celkové anestezii pomoci endoskopu zavedeného Usty.

e Princip: Lékar pomoci specialniho Siciho zafizeni endoskopicky aplikuje v Zaludku
sadu 6-8 steh, ¢imzZ Zaludek zUzi do tvaru rukavu (metoda Overstitch) nebo v oblasti
velké kriviny Zaludku vytvofi sérii zahybU stény Zaludku (metoda POSE).

e Cil: Zmenseni objemu Zaludku a zpomaleni jeho vyprazdiovani, coz vede k
rychlejsSimu a delSimu pocitu sytosti a ndsledné redukci hmotnosti.

o Vyhody: Zadné chirurgické Fezy na kizi, kratka hospitalizace (obvykle 1-2 dny) a
rychld rekonvalescence.

Zjednodusené schéma zaludku - pred, béhem a po Endoskopické remodelaci zaludku.

Stav pred zakrokem Provedeni zakroku Koneény vysledek
(ESG) (remodelovany zaludek)

2. Pro koho je vykon urcen?
Vykon je vhodny pro pacienty, ktefi trpi:

e Obezitou s BMI vyssim nez 30.
e ZvySenou nadvahou s BMI 27-29,9, pokud se u nich vyskytuji pfidruzena
onemocnéni (vysoky krevni tlak, cukrovka 2. typu, metabolické poruchy).

3. Kdy vykon hradi zdravotni pojistovna?

Aby byl zakrok pIné hrazen z vefejného zdravotniho pojisténi, musi pacient splfovat tato
kritéria:

e BMI nad 35.

e Pfitomnost pridruzeného onemocnéni (napf. spankova apnoe, cukrovka, vysoky
krevni tlak, metabolicky syndrom ¢i srdecni potize).

e Mit souhlasné stanovisko s vykonem od klinického psychologa.

Pokud tato kritéria nespliiujete, Ize vykon podstoupit jako samoplatce. Cena se standardné
pohybuje v rozmezi 100 000 — 140 000 K¢.
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4. Co je potreba absolvovat pred terminem vykonu?

e Konzultace v obezitologické ambulanci: Pacient se objedna do obezitologické
ambulance Gastroenterologického a hepatologického oddéleni Fakultni nemocnice u
sv. Anny v Brné (FNUSA), ke konzultaci vhodnych zplsobu l1é¢by obezity, véetné
moznosti Endoskopické remodelace zaludku. Objednat se Ize na tel.
+420 543 182 420 skrze recepci béhem objednavacich hodin.

e Endoskopické vySetreni Zaludku: Po vyhodnoceni vhodnosti vykonu Endoskopické
remodelace Zaludku pacient absolvuje kontrolni gastroskopické vysetreni. Jeho
Ucelem je podrobna prohlidka sliznice Zaludku a dvanactniku, aby se vyloucily vesSkeré
patologie Ci prekazky (kontraindikace), které by mohly branit bezpe¢nému provedeni
remodelace Zaludku. Teprve po tomto vysetreni je definitivné potvrzeno, zZe Ize
pristoupit k samotnému zakroku.

o Psychologické vysetieni: Pacient si zajisti posudek klinického psychologa stran
vhodnosti absolvovani vykonu Endoskopické remodelace Zaludku, obdobné jako je
tomu pro vykony klasické chirurgické bariatrie. Bez souhlasného posudku psychologa
nelze vykon provést na naklady zdravotni pojistovny. Zadanku vydd léka¥
Gastroenterologického a hepatologického oddéleni FNUSA, ptipadné obvodni lékaf.

e Konzultace s nutri¢nim terapeutem: Pro nejvyssi ucinnost a dlouhodoby efekt
vykonu je vhodné, aby pacient dlouhodobé dochazel k nutriénimu terapeutovi. Prvni
navstéva u nutri¢niho terapeuta by méla byt jeSté pfed terminem vykonu, aby byl
pacient seznamen s dietnim reZzimem vhodnym pfed a po endoskopické remodelaci
Zaludku. Pokud je potieba Zaddanka, mUze ji vydat |ékar Gastroenterologického a
hepatologického oddéleni FNUSA nebo obvodni lékaf.

5. ReZim pred vykonem

e Inhibitory protonové pumpy: Pacient uZiva léky na sniZeni tvorby Zaludecni kyseliny
(inhibitory protonové pumpy — Omeprazol, Nolpaza...) alespon 3-4 tydny pred
terminem vykonu. Léky predepiSe lékart pti domlouvani terminu vykonu.

e Predoperacni vySetieni: Nesmi byt starsi 3 - 4 tydn(, pacient si zajisti skrze svého
obvodniho lékare.

e Priprava: Den pred vykonem se konzumuje pouze tekuta nebo kasovita strava. Od
pulnoci pred zadkrokem la¢néni (zadné jidlo) a minimalné 8 hodin pred vykonem ani
tekutiny.

o Léky: Je nutné vcas vysadit Iéky na fedéni krve (5—7 dni pfedem) a v den vykonu
neuzivat Iéky na cukrovku Ci inhibitory protonové pumpy. Pacient by mél uzivani
diskutovat se svym obvodnim lékafem, pfipadné oSetfujicim Iékafem
Gastroenterologického a hepatologického oddélnei FNUSA.

6. Zivot po vykonu a dietni rezim

Uspéch zakroku zavisi na pfisném dodrzovéni dietniho postupu:
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Obdobi Povolena strava

1-2. pooperacni den | Pouze ¢ird tekuta strava (voda, ¢aj, Ciry vyvar).
1. tyden Pouze tekutd strava.

2. tyden Mixovana a polotekuta, kasovita strava.
3.-4. tyden Mékka strava v malych davkach.

Od 5. tydne Pevn3, nizkokaloricka strava.

Dulezita pravidla:

e Nepijte soucasné s jidlem (odstup min. 30 minut).

e Léky: UzZivejte predepsané léky na ochranu Zaludku (napf. Nolpaza) po dobu alespon
3 mésicu.

e Fyzicka aktivita: Klidovy rezim 3-5 dni, béZna ndmaha po 2 tydnech, téZsi sport az po
4—6 mésicich.

7. Moiné komplikace
Pfestoze je ESG bezpecnéjsi nez klasicka chirurgie, mohou se objevit komplikace jako

krvaceni (2-5 %), bolesti bficha, nevolnost ¢i reflux. V pfipadé nahlych silnych bolesti nebo
horecky je nutné ihned kontaktovat Iékare.

evvs

béhem konzultace s naSimi specialisty v obezitologické poradné.
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