Информированное согласие на внутривенное введение контрастного препарата

Уважаемый пациент!

        Вам назначено исследование, которое обычно требует внутривенного введения медицинского препарата, называемого контрастным веществом. Отказ от применения контрастного вещества может привести к ошибкам в постановке диагноза.

        Введение контрастного препарата производится через внутривенный катетер, устанавливаемый наиболее часто в вену на внутренней поверхности локтевого сгиба, либо на тыльной стороне кисти.

        Используемое в клинической практике «неионное» контрастное вещество в большинстве случаев хорошо переносится нашими пациентами. Однако, как и при любой внутривенной инъекции могут возникнуть осложнения, такие как повреждение нерва, артерии или вены, инфицирование раны, а также отрицательная реакция организма на вводимое вещество. У пациентов возможно появление незначительной реакции на внутривенное введение контрастного препарата в виде тошноты, чихания и крапивницы.

        В редких случаях (1:6000) у пациента могут возникнуть более тяжелые реакции на внутривенное введение контрастного препарат. Наши врачи и мед. персонал подготовлены к таким ситуациям и смогут вовремя и в достаточном объеме оказать помощь пациенту.
        Крайне редко (1:170 000) реакция на контрастный препарат может привести к смерти.

        Пациенты с высокой степенью риска возникновения побочных реакций на внутривенное введение контрастного препарата:

1. Пациенты, у которых наблюдалась умеренная или тяжелая аллергическая реакция на введение контрастного препарата, которая требовала проведения терапии;

2. Пациенты с аллергическими реакциями в анамнезе (в т.ч. на лекарственные препараты, пищевые продукты и т.п.);

3. Лица, страдающие бронхиальной астмой, у которых отмечались тяжелые аллергические реакции;

4. Пациенты с заболеваниями щитовидной железы (тиреотоксикоз);

5. Лица с тяжелой сердечно-сосудистой недостаточностью;

6. Пациенты с тяжелыми заболеваниями почек, особенно сопровождающиеся снижением их функции (если Вы относитесь к данной группе, необходимо предоставить данные свежего анализа крови на креатинин);
       Для пациентов женского пола: Беременность является противопоказанием к любому рентгеновскому исследованию.
         Если Вы можете отнести себя к одной из вышеперечисленных категорий, пожалуйста, сообщите об этом врачу-рентгенологу или рентгенлаборанту для того, чтобы оценить риски и применить наиболее щадящую для Вас диагностическую методику, вплоть до отказа от использования контрастного препарата. Если у Вас возникли вопросы, не стесняйтесь задать их рентгенлаборанту или врачу.

        Я прочел настоящий информационный лист и получил ответы на все интересующие меня вопросы.

         Ниже письменно  подтвердите Ваше согласие на применение контрастного вещества или отказ от него (согласен / не согласен на введение контрастного препарат):

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Ф.И.О.пациента (печатными буквами): ___________________________________________________

Подпись: ____________________         Дата:  «_____»  __________________ 20____ года.

Возраст____________      Рост__________                Вес__________

