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TIEIT-IHLBNIEE Urologické oddéleni

MUDTr. Zenisek Jaroslav Ph.D., primaf

INFORMOVANY SOUHLAS PACIENTA S VYKONEM

Podani patentni modri

Patentni modf, ve své injekéni formé&, je pfipravek v mediciné pouzivany k identifikaci lymfatickych cest,
mocovych cest, & cévnich struktur. V ostatnich formach je pouzivan napf. v potravinaiském a
farmaceutickém pramyslu jako barvivo, oznaceno kédem E 131. Zpravidla se vylu€uje moci do 24—48
hodin. Pipravek je schvalen v zemich EU k pouZiti v humanni medicing, t. &. v8ak neni v Ceské
republice registrovan. Podani tohoto pfipravku je kontraindikovano u pacientd s pfecitlivélosti na
patentovou modf. Vzhledem k nedostatku relevantnich dat se nedoporucuje jeho podani také u zen v
téhotenstvi, ¢i béhem kojeni. Po podani tohoto pfipravku se mohou objevit nékteré z nezadoucich
ucinka. PFi precitlivosti na tuto latku mize organismus zareagovat vznikem kopfivky, vyjimeéné
angioneurotickym edémem, ¢&i anafylaktickym Sokem. Po podani patentni modfe mGZeme pozorovat
namodralé zbarveni téla pretrvavajici jen vyjimecné déle nez 48 hodin.

Prohlasuji, ze jsem byl(a) Iékarem uplné a srozumitelné poucen(a) o povaze svého
onemochnéni a planovaném vykonu. Byl(a) jsem poucéen(a) i o alternativach 1é€by a
moznych dusledcich v pripadé neprovedeni tohoto vykonu. Béhem pouceni jsem mél(a)
moznost klast lékaFi dopliujici otazky, a pokud tomu tak bylo, byly mi aplné a
srozumitelné zodpovézeny. Jsem si védom(a) vSech rizik i komplikaci spojenych
s timto vykonem. Byl(a) jsem poucen(a) o tom, ze mohu svij souhlas s vykonem
odvolat a také o tom, ze odvolani souhlasu neni uc¢inné, pokud jiz bylo zapocato
provadéni zdravotniho vykonu, jehoz preruseni mize zpulsobit vazné ohrozeni zdravi
nebo ohrozeni zivota. Byl(a) jsem informovan(a) a vzal(a) jsem na védomi, ze
predpokladaného vysledku uvedeného zdravotniho vykonu nemusi byt dosazeno.
Pouceni jsem rozumél(a) a s vykonem souhlasim.

Jméno a prijmeni pacienta ..........ccccoiiiiiiirr e ——————
Rodné Cislo pacienta ...
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Podpis pacienta........c...cccoorimririiicccceir e,
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