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INFORMOVANÝ SOUHLAS 

Tento formulář je k dispozici také přímo v NIS. 

Jméno a příjmení: r. č.:  

Zákonný zástupce pacienta (jméno, příjmení):  

Označení zdravotního výkonu (popřípadě několika výkonů):  

LÉČBA LÉKEM VALPROÁT U PACIENTEK S NEUROLOGICKÝM ONEMOCNĚNÍM 

Účel, povaha, předpokládaný prospěch, následky a možná rizika zdravotního výkonu:  

Valproát je účinný lék, který slouží k potlačení epileptických záchvatů. Jeho podáváním u žen 

v reprodukčním (plodném) věku je omezeno na situace: 

- jiná léčba epilepsie je neúčinná nebo není tolerována, 

- žena je již léčena valproátem a je kompenzována (nemá epileptické záchvaty) a po zhodnocení rizika 

spojeného se změnou léčby a rizika spojeného s ovlivněním vývoje plodu se rozhodla v léčbě 

valproátem pokračovat. 

Léčba valproátem během těhotenství je spojena s rizikem vrozených vývojových vad a vývojových 

problémů u dítěte. Riziko vzniku vrozené vývojové vady během těhotenství je asi 10%, riziko opoždění 

vývoje v raném dětství je 30-40%. 

Pacientka nebo její zákonný zástupce obdrželi Informační leták pro pacientky. 

Jiné možnosti, jejich vhodnost, přínosy a rizika:  

U pacientky je jiná léčba epilepsie neúčinná nebo není tolerována a je nutné léčit pacientku valproátem. 

Nebo u pacientky je změna antiepileptické terapie na jiný lék možná, ale každá změna antiepileptické 

léčby je spojena s rizikem zhoršení (dekompenzace) epilepsie v podobě výskytu záchvatů. Po změně 

valproátu za jiný lék nemusí být dosaženo stejně uspokojivé kompenzace epilepsie. Dekompenzovaná 

epilepsie je spojena se zdravotními riziky (výskyt častých záchvatů, kumulace záchvatů, možnost náhlého 

úmrtí). Výskyt záchvatů během těhotenství je rizikový pro plod i matku. 

Zdravotní výkon bude probíhat takto:  

Pravidelné denní užívání valproátu v jedné nebo dvou dávkách. 

Omezení a doporučení ve způsobu života s ohledem na zdravotní stav a případné změny 

zdravotní způsobilosti po provedení uvedeného zdravotního výkonu:  

Při užívání valproátu je nutné: 

- u žen v plodném věku používat spolehlivou antikoncepci, 

- provádět pravidelné kontroly léčby, 

- obrátit se ihned na lékaře, pokud pacientka plánuje těhotenství nebo zjistí-li či předpokládá, že by 

mohla být těhotná. 

Další potřebná léčba:  

V některých případech je nutno kombinovat valproát s jiným antiepileptikem. 
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INFORMOVANÝ SOUHLAS 

Tento formulář je k dispozici také přímo v NIS. 

Jméno a příjmení: r. č.:  

Prohlašuji, že lékař, který mi poskytl poučení, mi osobně vysvětlil vše, co je obsahem tohoto 

písemného informovaného souhlasu a měl/a jsem možnost klást mu otázky, na které mi řádně 

odpověděl. Prohlašuji, že jsem shora uvedenému poučení a informacím plně porozuměl/a a 

výslovně souhlasím s provedením tohoto zdravotního výkonu: 

V případě, že pacient je nezletilý/á nebo s omezenou svéprávností a je přiměřeně rozumově a volně 

vyspělý/á: 

Prohlašuji, že jsem byl/a poučen/a v rozsahu, který je uveden výše. 

Pokud pacientovi nebyly takové údaje poskytnuty, uvede se důvod jejich neposkytnutí: 

 

 

V Praze dne  

 

 …………………………………. …………………………………. 

podpis pacienta / zákonného zástupce jméno, příjmení a podpis lékaře 

 

 …………………………………. 

podpis nezletilého pacienta / pacienta s omezenou svéprávností 

Pokud pacient / zákonný zástupce se nemůže s ohledem na svůj zdravotní stav podepsat: 

Důvod, pro něž pacient / zákonný zástupce není schopen/a se podepsat:  

Způsob, jak pacient / zákonný zástupce projevil/a svou vůli:  

 

 ………………………………………. 

 jméno, příjmení a podpis svědka 

verze číslo: platnost od: tisk:  

 


