ZAZNAM POHOVORU S LEKAREM

NEMOCNICE
VE FRYDKU-MISTKU

Motto nemocnice: Clovék je zrozen k vzdjemné pomoci. L. A. Seneca

Zavrena repozice nosnich klstek
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C.chorobopisu:

Vazena pacientko, vazeny paciente, vazeni rodice,

vzhledem k Vasemu zdravotnimu stavu (zdravotnimu stavu Vaseho ditéte) je Vam doporuceno provedeni vyse
uvedeného zakroku (vykonu). Pred vlastnim vykonem s Vami lékar/ka hovoril/a o Ucelu 2 mozZnostech provedeni
zakroku. Seznamil/a Vas s moznymi riziky a komplikacemi planovaného vykonu, abyste se n.ahl/a rozhodnout
dat k provedeni zakroku sv(j souhlas.

Zakonny zastupce pacienta: - - -

Lékar, ktery proved| pouceni:  FlexFormClientExt

Vazena pani, vazeny pane,

vzhledem k tomu, Ze jako svépravny jedinec se podilite vyznamnym zp(<obei na diagnostickém

a lécebném postupu navrzeném u Vasi osoby, mate nezadatelné pravo vt ;. ed Vasim rozhodnutim o téchto
postupech podrobné informovan.

Na zakladé Vaseho aktualniho zdravotniho stavu Vam byl ékarem in'ikovz 1 operacni zakrok - zaviena repozice
nosnich kdstek.

Co je zavrena repozice nosnich kistek:

Usporadani kostnich fragmentu zlomenych nosnich kistek spravného postaveni. Kosmeticka korekce zevniho nosu.

Dlvod (indikace) tohoto vykonu:

Zlomenina nosnich kosti s nevyhovujicim postaven kos nich Glomkd a deformaci zevniho nosu s event. vybocenim
nosni prepazky.

Rezim pacienta pred vykonem:

Pred vykonem je nezbytné minimalné 6 hodin nejist, nepit a nekourit! Doba la¢néni pred vykonem se prodlouzi na
nezbytné nutnou dobu. Informujte svéhs « Setfujiciho lékare o vSech lécich a pripravcich, které uzivate pravidelné i
obcas.

Postup pri provadéni vykonu:

V kratkodobé celkové anestézii \»ark »ze) tahem nastrojl zavedenych do nosnich priducht a tlakem prsty zevné na
nosni pyramidu jsou kostni fr=.gii.=nty usporadany do vyhovujiciho postaveni. Do nosnich priduchd mdzou byt
zavedeny nosni prouzky a nékiv i: zevné nalozena dlaha k stabilizaci kostnich ulomkd. Operacni tym si vyhrazuje
pravo v pripadé nutnosti (v za ‘islosti na mistnim nalezu Ci celkovém stavu organismu) planovany vykon modifikovat
(rozsirit jej, event. vibec .er. ovést).

Mozné komplikace:

| pfi spravném postupu v souladu s prislusnymi profesnimi povinnostmi a standardy (lege artis) mohou vzniknout v
souvislosti s uvazovanym zakrokem napr. tyto komplikace:

Vyraznéjsi krvaceni v pribéhu operace anebo po vytazeni nosnich prouzk(. Rozvoj zanétu v oblasti nosnich
pruduchd, vznik krevniho vyronu v prepazce.

Ne kazda zlomenina nosnich kistek lze zavienou metodou zcela reponovat do plvodniho tvaru zevniho nosu.

Dalsi rizika jsou spojena s prihlédnutim k individualité pacienta a jeho celkovému zdravotnimu stavu: poruchy srdce
a obéhu, plicni komplikace a infekcni komplikace, alergické reakce
V pripadé jakychkoliv potizi (bolesti, krvaceni, dusnost atd.) okamzité upozornéte osetrujiciho lékare
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Rezim pacienta po vykonu:
Nosni prouzek bude odstranén prvni pooperacni den. Po vytazeni je vhodné aplikovat nos=i kapky k anemizaci
nosnich sliznic. Délka hospitalizace je 2 dny, rekonvalescence po propusténi asi 7 dni.

Alternativy vykonu:

Alternativou vykonu je jeho neprovedeni. Disledky mohou byt estetické (deformace, ryt oceni nosniho skeletu) a
funkcni (zhorsené dychani nosem). Po zhojeni zlomeniny (2-3 tydny) je mozna ;7 peuze plasticka Uprava zevniho
nosu a prepazky (rhinoplastika).

Rizika alternativniho postupu:

Neprichodnost nosni, bolesti hlavy, zanéty dutin, kosmeticky nevyhovu ici “eformace zevniho nosu.

Prohlaseni o informovaném souhlasu:
Prohlasuji, ze jsem tento informovany souhlas Cetl(a) a Ze mi b, (ékarem sdéleno a vysvétleno:

- jaky je Ucel, povaha, predpokladany prospéch, nasl~dk,;.nozna rizika a komplikace vykonu,

- zda planovany vykon ma néjakou alternativu a zda mam moznost si zvolit jednu z alternativ,

- k jakym omezenim v obvyklém zpusobu Zivota, v pracovni schopnosti a zménam v pracovni zpusobilosti
muze prislu$ny zdravotni vykon vést,

- jaky léCebny rezim, nasledna zdravotni a nrev :ntivni opatreni jsou vhodna po planovaném vykonu.

Dale prohlasuji, ze jsem mél(a) moznost klast lop *.ujici otazky a zeptat se na vSe, co povazuji v souvislosti s
navrhovanym vykonem za podstatné, a ze m.zie dotazy mi byly lékarem zodpovézeny.

Prohlasuji, ze jsem podanym informacir: ¢ vysvétlenim plné porozumél(a) a povazuji své pouceni za dostatecné.

Prohlasuji, Zze na zakladé své svobod.ic vule a poskytnutych informaci souhlasim s provedenim navrhovaného
zdravotniho vykonu.

Souhlasim, aby v pFipadé vyskvt: 1.océekavanych komplikaci vyzadujicich neodkladné provedeni dalSich vykon(
nutnych k zachrané mého Ziviita b rly tyto vykony provedeny.

Byl(a) jsem také poucen(c o tom, Ze mohu svuj souhlas s lékarskym vykonem kdykoliv pred zakrokem odvolat.

Jako zakonny zastupce

nezletilého-pacienta;
pacienta-zbavenehozpusebiltesti-kpravaim-tkenurm;-nebe

svym podpisem stvrzuji, Ze jsem obdrzel prislusné informace a ze tyto vyse uvedené informace byly v priméreném
rozsahu a formé téz poskytnuty pacientovi.

Ve Frydku-Mistku dne: 27.6.2016 07:02
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podpis pacienta / zakonného zastupce podpis lékare

Podpis svédka pouceni a souhlasu pacienta/zakonného zastupce, pokud pacient/zalanni; zastupce neni schopen se
vlastnorucné podepsat:

Dlvod, pro néjz pacient/zakonny zastupce neni schopen se podepsat:

Zplsob, jak pacient/zakonny zastupce projevil svou viili:

Jméno, prijmeni, podpis svédka: - - -

podpis svédka (svédku)
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