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INFORMOVANY SOUHLAS
k vysetreni na magnetické rezonanci (MR vysetreni)

jméno, pfijmeni pacienta/tky:
(hdlkovym pismem)

vySka/vaha pacienta/tky:

rodné Cislo (Cislo pojiSténce):

adresa mista trvalého pobytu pacienta/tky:
(htlkovym pismem)
jméno, prijmeni zakonného zastupce/opatrovnika:

Magnetickd rezonance je metoda zaloZena na jiném principu, neZ ostatni rentgenové metody, neni zde pouzito
ionizujici zareni, ale silné magnetické pole. Diky tomu je metoda SetrnéjSi pro lidsky organismus, ale musi byt
predem vylouCena pfitomnost predmétd v téle, které mohou byt magnetickym polem ovlivnény a tak
poskodit pacienta (viz dotaznik). Vysetfeni je tedy zalozeno na principu elektromagnetické energie, u které nebyly
dosud prokazany skodlivé biologické ucinky. Presto radéji nevySetfujeme téhotné Zeny v prvnich tfech mésicich
téhotenstvi.

ABSOLUTNI KONTRAINDIKACI VYSETRENI JE IMPANTOVANY KARDIOSTIMULATOR A KOCHLEARNI
IMPLANTAT

Priprava k vySetieni:

VySetfeni nevyzaduje u dospélych a vétSich déti Zzadnou specialni pfipravu. Vyjimkou je vySetfeni organl dutiny
brisni, kde je nutné minimalné 6 hodin pred vySetfenim nejist a nepit sladké a sycené napoje.

Je vhodné nechat Sperky a kovové ozdoby doma, popfipadé je nezbytné nutné je pred vySetfenim odloZit
v kabince (nausnice, fetizky, hodinky, naramky, prsteny, piercing atd.).

Postup vysetreni:
VétsSina vySetfeni se provadi vleZze na zadech, v nékterych pfipadech na bfiSe. Pfi tomto vySetfeni budete vystaveni

silnému magnetickému poli. Proménné pfidatné pole vytvaFi hluk. Tento hluk tedy k vySetfeni patfi a neni znamkou
poruchy pristroje. Okolo vySetfované oblasti Vam mlze byt umisténa civka, ktera pfijima odezvu z vySetfované
tkané.

Vysetfeni mlze trvat 10-45 minut, zaleZi na typu vySetfeni. Pfi vySetfeni je dllezité lezet v klidu a nehybat se.
V nékterych pfipadech vyZzaduje povaha vysetreni aplikaci kontrastni latky do Zily. Kontrastni latky pro MR jsou
v naprosté vétsiné specidlni slouceniny na bazi vzacného kovu gadolinia. Tyto kontrastni latky se podavaji v malych
davkach (10-20 ml) a riziko alergické reakce oproti jodovym kontrastnim latkdm na CT vySetfeni je statisticky
vyrazné nizsi.

Pfed zahdjenim vySetfeni dostanete do ruky baldnek a v pfipadé jakychkoliv komplikaci (napf. nevolnost)
zmacknutim privolate zdravotnicky personal.

Rizika a mozné komplikace:

VysSetfeni na MR je zcela bezpecné. Mize se vsak stat nebezpecnym, pokud ma pacient v téle nékteré kovové
pristroje ¢i predméty, proto s vami bude sepsan cileny dotaznik (viz dale), ktery je soucasti tohoto dokumentu. Je
nutné vylouceni v dotazniku uvedenych skuteCnosti, zvlasté pfitomnost kardiostimulatoru a kochlearniho implantatu.
Pokud vam bylo jedno z téchto zafizeni implantovano a pokud jste nebyl upozornén na to, ze jsou vhodné do MR
pristroje, nemlizete bohuzel MR vySetfeni absolvovat. Pokud i na né&jakou dalsi otazku odpovite ,ANO" nemusi to
vSak vzdy znamenat, Ze vySetfeni nelze provést, ale je nutné, aby zdravotnicky personal od Vas ziskal doplniujici
informace. V pripadé nejasnosti ¢i dalSimi otazkami se prosim obrat’te na personal pracovisté magnetické rezonance.
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Pouceni a dotaznik pred vysSetfenim magnetickou rezonanci

Dnesniho dne jsem byl/a poucen/a o zdravotnim vykonu, ktery mi ma byt proveden — vySetfeni magnetickou
rezonanci. Vzhledem k tomu, Ze musi byt pfedem vyloucena pfitomnost predmétd v téle, které mohou byt ovlivnény
magnetickym polem a tak mne poskodit, je nutné vyplnit nasledujici dotaznik, kterym se tyto ddlezité informace
Zjist'uji a ja svym podpisem stvrzuii, ze uvedené skutecnosti jsou pravdivé.

Mam kardiostimulator a/nebo defibrilator (pfistroj ovliviiujici ¢Ginnost srdce) ANO NE
Mé&l/a jsem dFive implantovany stimulator a zbyly mi v téle elektrody ANO NE
Mam implantovanou infuzni pumpu ANO NE
Mam kochledrni implantat (pristroj na podporu slyseni) ANO NE
Mam v téle jiny pFistroj / elektronicky implantat ANO NE
Jsem po operaci aneuryzmatu (vydut&) mozkové tepny. Mam v téle cévni svorky (Klipy) ANO NE
Mam v tepnéch nebo Zilach stent (cévni vyztuz) nebo Zilni filtr ANO NE
Mam sti_mullétor funkciv nl'lozku r,1et,>o .ner\fl‘j (napf. pfi Parkinsonové chorobé ¢i jinych ANO NE
neurologickych onemocnénich, vagalni stimulator apod.)

Mam nahradu srde¢ni chlopné ANO NE
Mam v téle néjaké kovova cizi télesa (stiepiny, $pony, naboje atd.) ANO NE
Mam kovové kloubni & kostni implantaty (umély kloub, §rouby, dlahy) ANO NE
Mam krouzky na Zaludku v rdmci 1é¢by Zaludecniho refluxu (péleni zahy) ANO NE
Mam magneticky systém pro 1é¢bu vpadiého hrudniku ANO NE
Mam stimuldtor mocového méchyfe ANO NE
Mam v téle protézu (olni, ortopedickou & jakoukoliv jinou) ANO NE
Jsem po operaci Zluéniku nebo Zlu¢ovych cest a mam v bfige svorky ANO NE
Jsem po transplantaci jater ¢ ledvin ANO NE
Jsem po operaci patefe ANO NE
Mam piercing, tetovani nebo permanentni make-up ANO NE
Mam nitrodélozni télisko ANO NE
Jsem téhotna ANO NE
Mam klaustrofobii ANO NE
Mam zavazné onemocnéni ledvin ANO NE
Mam alergii na Iéky, dezinfekci ¢i kontrastni latku ANO NE
LéCim se s astmatem ANO NE

Kontraindikace vysetfeni MR nebyly shledany.

Svym podpisem stvrzuji, ze vySe uvedené udaje jsou pravdivé.

podpis pacienta/tky: datum:
(event. zakonného zastupce nebo opatrovnika)

Zdravotnicky pracovnik, ktery proved! pouceni:

Pacient/tka neni zplisobily se vyjadrit, (uvést diivod):

jméno a pfijmeni svédka: podpis svédka:
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