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VFN PRAHA

Jméno a pfijmeni: r. ¢

Zakonny zastupce pacienta (jméno, pfijmeni):

Oznaceni zdravotniho vykonu (popfipadé nékolika vykoni):

CHIRURGICKE OSETRENi RETENCE ZUBU

Uéel, povaha, predpokladany prospéch, nasledky a mozna rizika zdravotniho vykonu:
Ucelem tohoto zdravotniho vykonu je zpfistupnéni korunkové ¢asti zubu/G jako soucast lécby rovnatky
(pfiprava k zafazeni zubu/G do zubniho oblouku) nebo chirurgické odstranéni neprofezaného / castecné
profezaného ¢i nadpocetného zubu. *
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Pozndmka: *Zuby urcené k provedeni vykonu budou oznaceny zakrouzkovanim.
Vlysvétleni: Prvni Cislo v oznaceni extrahovaného (vytaZeného) zubu vyjadruje oblast extrakce (1 — vpravo
nahore, 2 — vlevo nahore, 3 — vlevo dole, 4 — vpravo dole). Druhé cislo vyjadruje poradi zubu v zubni fade.
Cislem 9 je oznacen zub nadpocetny.
Predpokladanym prospéchem je kvalitnéjsi funkce zvykaciho aparatu, véetné prevence moznych budoucich
obtiZi.
Mozna rizika vykonu jsou nasledujici:
V horni Celisti pfi nepfiznivych anatomickych pomérech mohou kofeny zub( zasahovat do Celistni dutiny a
muUze dojit k vytvoreni komunikace mezi dutinou Ustni a dutinou celistni. Tuto komplikaci je nutné osetfit
seSitim rany nevstrebatelnym chirurgickym Sicim materidlem; pacient nesmi po této komplikaci 10 dni
smrkat.
V dolni Celisti pfi nepfiznivych anatomickych pomérech mohou koreny zub( zasahovat do blizkosti kanalu,
ve kterém probiha nervové cévni svazek treti vétve trojklanného nervu. Ten se mize pfi vykonu poskodit s
nasledkem poruchy jeho funkce. Pfechodné (i trvale pak mlze dojit ke ztraté citlivosti kGize a Cervené
poloviny dolniho rtu na strané, kde byl zub extrahovan (vytazen). Na vnitini plose dolni Celisti probiha i
nerv jazykovy, jehoz poranénim ze stejnych pricin dochazi k poruse citlivosti poloviny jazyka.
Pfi nadmérném oslabeni Celistni kosti mlze dojit k jeji zZlomeniné, kterou je nutné osetfit. BEhem extrakce
nebo po extrakci se mize objevit nadmérné krvaceni rany z pric¢in mistnich i celkovych.
Moznym rizikem jsou i nasledné komplikace, spojené s pouzitim mistniho/celkového znecitlivéni
(anestezie), pripadné analgosedace pfi védomi. V pfipadé odstranéni stalého zubu je disledkem jeho trvala
ztrata.

Jiné moznosti, jejich vhodnost, pFinosy a rizika:
K tomuto vykonu neni jiné alternativy nez ponechat zuby na svém misté.

Zdravotni vykon bude probihat takto:

Zdravotni vykon bude proveden v mistnim nebo celkovém znecitlivéni, pfipadné v analgosedaci pfi
védomi. Analgosedaci je nazyvano cilené ovlivnéni védomi pomoci 1ék(, které vede ke zklidnéni organismu,
snizeni pravdépodobnosti zapamatovani si neprijemného prozitku, pfipadné potlaceni bolesti. Na tomto
pracovisti jsou kromé bézné pouzivaného mistniho znecitlivéni provadény vykony v analgosedaci pfi
védomi, v potencované analgosedaci pfi védomi za pfitomnosti anesteziologa nebo v inhalacni
analgosedaci pri védomi. Na zakladé vysetreni ditéte a Vasich informaci o jeho zdravotnim stavu navrhne
lékar vhodny zplsob provedeni zdravotniho vykonu.

Ve zvoleném rezimu anestezie se provede fez v oblasti dasné, odklopi se mékké tkané a v potfebném
rozsahu se odvrta kost nad zubem/zuby. Zub/y se vcelku nebo po ¢astech odstrani a ohladi se ostré okraje
kosti. Pfi vykonu k zarazeni zubu do zubni rfady se na obnazenou plosku neprofezaného zubu pfipevni
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Jméno a pfijmeni: r. ¢

ortodonticky zadmek. Poté se v pfipadé potreby rana zaSije nékolika stehy vstfebatelnym nebo
nevstrebatelnym chirurgickym Sicim materialem.

Omezeni a doporuceni ve zpusobu Zivota s ohledem na zdravotni stav a pripadné zmény zdravotni
zpusobilosti po provedeni uvedeného zdravotniho vykonu:

Po provedeni zdravotniho vykonu doporucuje lékar fyzicky klid, studené obklady, kasovitou stravu, uzivani
|ékl proti bolesti, pripadné jinych 1ékl jim ordinovanych/doporucenych. Dale je doporuceno vénovat
zvysenou péci hygiené Ustni dutiny. Neni vSak vhodné z rany vysavat krev, ani Usta Casto vyplachovat.
Pokud byl k Siti pouzit nevstiebatelny chirurgicky Sici materidl, je nutné jej odstranit je po 7-14 dnech; o
této dobé rozhodne osetrujici lékar.

Zména zdravotni zpUsobilosti se nepredpoklada.

Dalsi potiebna lécba:
Kontrolni navstéva (kontrola rany, odstranéni stehd aj.) v dohodnutém terminu.

Poznamka:

Prohlasuji, ze lékaFr, ktery mi poskytl pouceni, mi osobné vysvétlil vse, co je obsahem tohoto
pisemného informovaného souhlasu a mél/a jsem moznost klast mu otazky, na které mi radné
odpovédél. Prohlasuji, Ze jsem shora uvedenému pouceni a informacim plné porozumél/a a vyslovné
souhlasim s provedenim tohoto zdravotniho vykonu:

V pripadé, ze pacient je nezletily/a nebo s omezenou svépravnosti a je prfimérené rozumové a volné
vyspély/a:

Prohlasuji, ze jsem byl/a poucen/a v rozsahu, ktery je uveden vyse.

Pokud pacientovi nebyly takové Udaje poskytnuty, uvede se dlivod jejich neposkytnuti:

V Praze dne

podpis pacienta / zakonného zastupce jméno, pfijmeni a podpis lékare

podpis nezletilého pacienta / pacienta s omezenou svépravnosti

Pokud pacient / zakonny zastupce se nemtiZe s ohledem na sviij zdravotni stav podepsat:
Ddvod, pro néz pacient / zdkonny zastupce neni schopen/a se podepsat:
ZpUsob, jak pacient / zakonny zastupce projevil/a svou vdli:

jméno, pfijmeni a podpis svédka
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