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INFORMOVANY SOUHLAS PACIENTA S VYKONEM

OZONOTERAPIE
( obstrik nervového kofene ozonem pod CT kontrolou )

Vazena pani, vazeny pane,

Vas lékaf ve spolupraci s radiologem Vam vzhledem k bolestivym obtizim doporucil ozonoterapii ,
fizenou pocitacovou tomografii.(CT tzv. ,tunel).

Jedna se o jednoduchou metodu, s dobrymi vysledky — 50 az 80 procent pacientu s vleklymi bolestmi
zad pocituje vyrazné zlepSeni €i vymizeni potizi po nékolika obstficich ( 3-4 krat s odstupem cca 14
dnu ), po dobu dnli az mésicu. Pfed zakrokem se pacient polozi na CT-stdl na bficho, ruce nad hlavu a
lezi cca 20 minut bez vétSich pohybl - malé pfemisténi hlavy ¢€i kon€etin nevadi. Pomoci CT se zaméfi
misto vpichu na zadech a pfikryje se chirurgickou rouskou. Dale se misto umrtvi opichem znecitlivujici
latkou a zavede se tenka jehla pfimo k nervovému kofeni, ktery je potfeba zalécit. Vstfikne se az 14 ml
ozonu vyrobeného specialnim generatorem. Zhotovi se kontrolni snimky a zakrok je u konce.

Je mozné naraz oSetfit vice nervovych kofena.

Procedura je minimalné bolestiva — lehce Stipat muze na zacatku umrtveni mista vpichu, lehce bolet
muZze posledni faze zavedeni jehly.

Pfi optimalnim vysledku pociti pacient bé&hem nékolika hodin ulevu od bolesti, ktera po cca 3-4
opakovani nabyva trvalého charakteru.

Po vykonu je potfeba lezet v klidu na luzku 4 hodiny, nejCastéji v poloze na bfiSe. PFi kratkodobé
hospitalizaci nebo formou denniho stacionare.

Rizika vykonu jsou mala — bolesti v misté vpichu se upravi do nékolika hodin, velmi vzacné krvaceni v
misté zakroku. Muze nastat pfechodné zhorSeni bolesti v misté postizeného nervového korene.
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Souhlas nemocného s vykonem:

Prohladuji, Ze jsem byl Iékafem uplné a srozumitelné pouéen o povaze svého onemocnhéni a
planovaném vykonu. Byl jsem poucen i o alternativach Ié¢by a moznych dusledcich v pfipadé
neprovedeni tohoto vykonu. B&éhem pouceni jsem mél moznost klast Iékafi doplfiujici otazky, a pokud
tomu tak bylo, byly mi uplné a srozumitelné zodpovézeny. Jsem si védom vSech rizik i komplikaci
spojenych s timto vykonem. Byl jsem poucen o tom, Ze mohu sv(j souhlas s vykonem odvolat a také o
tom, ze odvolani souhlasu neni ucinné, pokud jiz bylo zapoc€ato provadéni zdravotniho vykonu, jehoz
preruseni muze zpusobit vazné poskozeni zdravi nebo ohrozeni Zivota.

Pouceni jsem rozumél a s vykonem souhlasim.

Pravni upozornéni:

Upozorfiujeme pacienty, ze pfi vyplhovani dotazniku, ¢i pohovory se zdravotniky pfed vySetfenim Ci
hospitalizaci jsou POVINNI uvést UPLNE a NEZKRESLENE udaje. Jinak se dopusti trestného &inu dle
podle § 152 trestniho zakoniku — Siteni nakazlivé lidské nemoci, se v8emi pravnimi dusledky! Za toto
chovani je mozno ulozit v jeho zakladni formé trest odnéti svobody na Sest mésicl az tfi léta, 2-8 let v
dobé stavu ohroZeni statu a 5-12 let pfi zplsobeni smrti nejméné dvou osob.
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