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INFORMOVANY SOUHLAS PACIENTA

Provadéjici IékaF Stomatolog Denis Kirichenko | Vitézna 1573, 274 01Slany, ICZ 223 09 001 | dle z.&. 372/2011Sb., ust. § 8 odst. 6z

PACIENT:
Pfijmeni: Jméno:

Rodné ¢&islo:

TYP VYKONU: extrakce, chirurgicka extrakce zubu, chirurgicka revize, cystektomie, sinus lift

1. Popis vykonu: sinus lift

Tento zakrok spada do kategorie dento-alveolarni chirurgie. Zakrok je provadén ambulantné na
stomatologickém kiesle v maximalné mozném aseptickém — Cistém prostiedi a pracovnich podminkach.
Zakrok je zpravidla provadén u lezZiciho pacienta, ktery ma hlavu zakrytou operacni rouskou. Pfed
vykonem si pacient vyplachuje dutinu ustni desinfekénim prostfedkem. Zakrok je zahajen aplikaci lokalni
anestezie (infiltracni, svodné, kombinace), ktera pfisluSnou oblast znecitlivi a umozni tak bezbolestné a
plynulé provedeni zakroku. Vykon je provadén vyhradné v horni Celisti v molarové oblasti za uCelem
pfidani kostniho materialu do mist planované implantace v pfipadg, Ze je v dané oblasti kosti nedostatek.
Nasledné je oblast chirurgicky zpfistupnéna odklopenim mékkych tkani, které kryji kost alveolu v
pfislusném misté a je zahajena preparacni ¢ast, ktera je provadéna sterilnimi rotaénimi chirurgickymi
nastroji nebo piezochirurgickou technikou. PFi téchto zakrocich se pouzivaji certifikované augmentacéni
materialy schvalené SUKL. O konkrétnim typu augmentatu je vZdy pacient informovan a po ukoné&eni
zakroku dostava verifikaCni potvrzeni o daném typu augmentatu. Verifikator se nevydava v pfipadé
pouziti vlastniho kostniho materialu. Po ukon€eni augmentace je nutné danou oblast zkontrolovat a
pripadné upravit tak, aby mohla byt zasita Sicim materialem. Sici material je vzdy sterilni a jednorazovy.
Dle povahy vykonu a nasledné domluvé muze byt pouzito vstfebatelné nebo nevstiebatelné viakno. O
tomto faktu bude pacient informovan. BEhem zakroku je nutna maximalni spoluprace pacienta pro
zajisténi hladkého pribéhu vykonu.

Bé&hem zakroku je mozné obousmérné komunikovat.

2. Uéel vykonu: nahrada kostni tkané

3. Rizika vykonu:
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Rizika spojena s podanim injekncni anestezii.

a) Komplikace celkové — (projevuji se velmi vzacné) alergicka reakce, anafylakticky Sok.

b) Komplikace mistni — poranéni okolnich anatomickych struktur v okoli vpichu, poranéni cévy,
poranéni nervu,poranéni mékkych tkani vokoli aplikace anestezie.

Rizika spojena se samotnym chirurgikym vykonem

a) Komplikace celkové — zména zdravotniho stavu vyvolana nej¢astéji zhorSovanim zanétlivych
projevl a méfitelnych parametru. Velmi vzacné jsou komplikace, které vyzaduji hospitalizaci.

b) Komplikace mistni — nejcastéji vychazi z mechanismu samotného zakroku. Muze dojit k poranéni
okolnich anatomickych struktur, cév a nerv(, ale také zubd, které se nachazi v tésné blizkosti
chirurgického vykonu. Dale maze dojit k nepfijeti augmentaéniho materialu nebo ke komplikacim,
které zpusobi vylou€eni augmentacniho materialu.

4. Bézné projevy po chirurgickém zakroku, které nejsou komplikaci:

a) Bolest — |1ze zvladnout bé&Zné dostupnymi Iéky na bolest Algifen, Ibalgin, Panadol, Saridon, pfi
neuspéchu lze pfedepsat na recept silnéjsi analgetika po konzultaci s I€kafem.

b) Otok — pfiméfeny otok je standardni stav po dobu pfiblizné 5 dnl a doprovazi viceméné vSechny
chirurgické zakroky v dutiné ustni. Pfi zhorSeni stavu &i del8im trvani je vhodné navstivit
stomatologa.

¢) ZvySena teplota — je opét béznym projevem, trva vétsinou 2 dny a Ize ji korigovat béznymi
antipyretiky (Paralen). Pfi déle trvajici zvySené teploté je opét vhodné konzultovat stomatologa,
ktery vykon provadél.

d) Kontraktura — ztizené otvirani ust, ustoupi do cca 10ti dnu.

5. Alternativy vykonu — ponechani vychoziho stavu pred augmentaci
6. LéCebny rezim

a) Nesmrkat, nekychat — nutné je uzivani medikace, kterou Iékaf doporuci.

b) Ledovani oblasti — optimalni je zmrzla voda v PET lahvi zabalena do kapesniku. Ledovani je
ucelné ihned po vykonu.

¢) Dodrzovat maximalni moznou hygienu dutiny ustni. Do doby zhojeni je vhodné pouzivat zubni
kartacek s mékkymi Stétinami (soft, supersoft), Cisténi je vhodné v této dobé po kazdém jidle.
Opatrné je tfeba Cistit také v mistech, kde je provedeno S§iti.

d) Vyplachy Ust je mozné provadét béZzné dostupnou ustni vodou (Corsodyl 0,1%, Listerine) i
fepikem od druhého dne po vykonu.

e) Doporucena je mékka, vlazna a kasovita strava. Po vykonu po dobu min. 2 hodiny nejist, nepit a
nekoufit. Pfed spanim je vhodna zvySena poloha hlavy.
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7. Kontroly po provedeném vykonu — po chirurgickém zakroku je mozneé vzdy kontaktovat |Iékafe,
ktery vykon provadél telefonicky nebo mailem. V pfipadé, ze Iékaf neurc¢i jinak, je kontrola po
chirurgickych zakrocich naplanovana za tyden na vybaveni steh(i v béznych ordina¢nich hodinach.

Mél/a jsem moznost zeptat se na jakékoliv dalSi informace, které nejsou v tomto pfehledu uvedeny.
Prohlasuiji, ze vSem informacim pfed zakrokem rozumim a toto pouceni o charakteru vykonu povazuji za
dostate¢né.

Vpfipadé, Zze jsem zakonny zastupce nezletilého pacienta nebo pacienta zbaveného zpusobilosti k
pravnim ukonim potvrzuji, Ze zde uvedené informace byly v pfiméfeném rozsahu poskytnuty také

pacientovi.

Na zakladé své svobodné viile souhlasim s provedenim daného zdravotniho vykonu.

VSlaném Podpis pacienta (zakonného zastupce)
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	Během zákroku je možné obousměrně komunikovat.
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	Rizika spojená s podáním injeknční anestezií.
	a) Komplikace celkové – (projevují se velmi vzácně) alergická reakce, anafylaktický šok.  b) Komplikace místní – poranění okolních anatomických struktur v okolí vpichu, poranění cévy,
	poranění nervu,poranění měkkých tkání vokolí aplikace anestezie.
	Rizika spojená se samotným chirurgikým výkonem
	a) Komplikace celkové – změna zdravotního stavu vyvolaná nejčastěji zhoršováním zánětlivých
	projevů a měřitelných parametrů. Velmi vzácné jsou komplikace, které vyžadují hospitalizaci.
	b) Komplikace místní – nejčastěji vychází z mechanismu samotného zákroku. Může dojít k poranění
	okolních anatomických struktur, cév a nervů, ale také zubů, které se nachází v těsné blízkosti chirurgického výkonu. Dále může dojít k nepřijetí augmentačního materiálu nebo ke komplikacím, které způsobí vyloučení augmentačního materiálu.

	4. Běžné projevy po chirurgickém zákroku, které nejsou komplikací:
	a) Bolest – lze zvládnout běžně dostupnými léky na bolest Algifen, Ibalgin, Panadol, Saridon, při
	neúspěchu lze předepsat na recept silnější analgetika po konzultaci s lékařem.
	b) Otok – přiměřený otok je standardní stav po dobu přibližně 5 dnů a doprovází víceméně všechny
	chirurgické zákroky v dutině ústní. Při zhoršení stavu či delším trvání je vhodné navštívit stomatologa.
	c) Zvýšená teplota – je opět běžným projevem, trvá většinou 2 dny a lze ji korigovat běžnými
	antipyretiky (Paralen). Při déle trvající zvýšené teplotě je opět vhodné konzultovat stomatologa, který výkon prováděl.
	d) Kontraktura – ztížené otvírání úst, ustoupí do cca 10ti dnů.

	5. Alternativy výkonu – ponechání výchozího stavu před augmentací
	6. Léčebný režim
	a) Nesmrkat, nekýchat – nutné je užívání medikace, kterou lékař doporučí.  b) Ledování oblasti – optimální je zmrzlá voda v PET lahvi zabalená do kapesníku. Ledování je
	účelné ihned po výkonu.
	c) Dodržovat maximální možnou hygienu dutiny ústní. Do doby zhojení je vhodné používat zubní
	kartáček s měkkými štětinami (soft, supersoft), čištění je vhodné v této době po každém jídle. Opatrně je třeba čistit také v místech, kde je provedeno šití.
	d) Výplachy úst je možné provádět běžně dostupnou ústní vodou (Corsodyl 0,1%, Listerine) i
	řepíkem od druhého dne po výkonu.
	e) Doporučena je měkká, vlažná a kašovitá strava. Po výkonu po dobu min. 2 hodiny nejíst, nepít a
	nekouřit. Před spaním je vhodná zvýšená poloha hlavy.
	– po chirurgickém zákroku je možné vždy kontaktovat lékaře,

	7. Kontroly po provedeném výkonu
	který výkon prováděl telefonicky nebo mailem. V případě, že lékař neurčí jinak, je kontrola po chirurgických zákrocích naplánována za týden na vybavení stehů v běžných ordinačních hodinách.
	Měl/a jsem možnost zeptat se na jakékoliv další informace, které nejsou v tomto přehledu uvedeny. Prohlašuji, že všem informacím před zákrokem rozumím a toto poučení o charakteru výkonu považuji za dostatečné.
	Vpřípadě, že jsem zákonný zástupce nezletilého pacienta nebo pacienta zbaveného způsobilosti k právním úkonům potvrzuji, že zde uvedené informace byly v přiměřeném rozsahu poskytnuty také pacientovi.

	Na základě své svobodné vůle souhlasím s provedením daného zdravotního výkonu.

