Souhlas s injekc¢ni biostimulaci
(Sculptra/Radiesse)

Informovany souhlas s [é¢bou injekénimi bioestimuléaty, jako je kyselina poly-L-mlé¢na (Sculptra) a hydroxyapatit
vapenaty (Radiesse)

Informace o klientovi

Jméno * Prijmeni *

Emailova adresa * Telefonni ¢islo *

Datum narozeni *

DD / MM / YYYY

Detaily l1écby

Produkt *
[ ] Sculptra (kyselina poly-L-mlé¢na) [ | Radiesse (hydroxyapatit vapenaty)
[] Hyperdilute Radiesse (kvalita klize) [ | Jiny bioestimulant

OSetfované oblasti *

[] Licnice / Stfedné tvar [] Spanky [] Celisti
[] Brada [] Krk [] Ruce
[ ] Hyzdé / Bo¢ni prohlubné [ ] Télo (paze, kolena, bricho)

Méli jste jiz injekci bioestimulantu? *
[] Ano [] Ne

Pokud ano, uvedte produkt, oblast, datum a pripadné noduly nebo nezddouci reakce

Mate v oSetfované oblasti kyselinu hyaluronovou nebo trvaly vypln? *

[] Ano [ ] Ne

Lékarska historie

Jste téhotnd, snazite se otéhotnét nebo kojite? *

[] Ano [] Ne
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Souhlas s injek¢ni biostimulaci (Sculptra/Radiesse)

Trpite nékterou z ndsledujicich podminek?

[ ] Autoimunitni onemocnéni (lupus, revmatoidni artritida, MS atd.)
[ ] Poruseni krvéceni nebo uzivani antikoagulancif

[] Cukrovka

[ ] Historie keloidniho nebo hypertrofického jizveni

[ ] Rakovina (aktudlné nebo v poslednich 5 letech)

[ ] Imunosupresivni stav / Porucha imunity

[] Z&dné z vyse uvedenych

Méate v dané oblasti aktivni kozni infekci, akné nebo zanét? *

[ ] Ano [] Ne

Utvarite si keloidni nebo hypertrofické jizvy? *

[] Ano [] Ne

Jste alergicti na lidokain nebo jiné lokdlni anestetika? *
[] Ano [] Ne

Mate pldnovanou stomatologickou praci v pristich 2 tydnech nebo byla provedena v poslednich 2 tydnech? *

[] Ano [ ] Ne

Pozadujete 1é¢bu oblasti pod o¢ima nebo rtd? *

[] Ano [] Ne

Soucasné Iéky a dopliky stravy

Alergie (léky, latex, lidokain, anestetika)

Rizika a komplikace

Potencialni rizika a komplikace:

- Modfiny, otok, bolestivost a z€ervenani v mistech injekce az 1-2 tydny

- Noduly nebo papuly - malé pevné hrbolky pod klzi, které se mohou objevit tydny az mésice po 1é¢bé; vétsina se
vyresesi, ale nékteré mohou vyzadovat Ié¢bu

- Granulomy - zédnetvlivé hrbolky (vzacné), které mohou byt perzistentni

- Asymetrie nebo nerovnomérné vysledky

- Infekce a biofilm

- Vaskularni okltize - ucpani krevni cévny, které mize zplsobit poskozeni tkdné a v extrémné vzacnych pripadech
ztradtu zraku; bioestimulanty nelze rozpustit hyaluronidasou

- Opozdény nebo neuspokojivy vysledek - vysledky se buduji postupné béhem 2-6 mésicd

Vysledky jsou postupné a zavisi na vasi vlastni odezvy kolagenu. Typicka je rada 2-3 sezeni v rozmezi 4-6 tydnd.
Pokyny pro masaz ("5-5-5" pro Sculptra) musi byt dodrzovany.
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Souhlas s injek¢ni biostimulaci (Sculptra/Radiesse)

Rozumim, Ze bioestimulanty mohou zp@sobit noduly nebo granulomy, které se mohou objevit mésice pozdéji, ze
produkt nelze rozpustit hyaluronidasou a ze 1é¢ba komplikaci mdze trvat dlouho.

Rozumim riziku noduld a tomu, Ze produkt nelze rozpustit:

Rozumim, ze vaskularni oklize je vzacna, ale vazna komplikace a Ze musim okamzité vyhledat péci pfi neobvyklé
bolesti, zblednuti, skvrnité zbarvené kdzi nebo zménach zraku po 1é¢bé.

Rozumim riziku vaskularni okltze:

Souhlas s fotografovanim

Smime pofizovat fotografie pred a po Ié¢bé pro vas |ékarsky zdznam? *
[] Ano - pouze pro mUj lékarsky zaznam [] Ano - a milzete je pouzit anonymné pro marketing

[] Ne

Zaznam sluzby

Pouze pro interni potrebu

Datum Oblast Produkt / Cislo $arze Davka / Objem

Zaznam 1
Zaznam 2
Zaznam 3
Zaznam 4
Zaznam 5

Zaznam 6

Souhlas a podpis

Dobrovolné souhlasim s Ié¢bou injek¢nimi bioestimulanty. Byl jsem informovan o prinosech, rizicich, alternativach
a potencialnich komplikacich, v¢éetné nodull, granulom& a vaskuldrni okltize. Rozumim, Ze vysledky jsou postupné
a lisi se mezi jednotlivci a Ze nebyl poskytnut Zadny zavazek vysledku. Zbavuji poskytovatele a ordinace
odpovédnosti za komplikace souvisejici s touto Ié¢bou, s vyjimkou pripadl zanedbani povinnosti.

Potvrzuji, ze jsem si precetl a pochopil vyse uvedené informace a davam sv(j informovany souhlas.

Precetl jsem si a rozumim vyse uvedenym informacim:

Podpis Datum

Jméno (tiskaci pismo)
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Souhlas s injek¢ni biostimulaci (Sculptra/Radiesse)

Datum *

DD/ MM/ YYYY

Tento formular byl poskytnut zdarma spolecnosti Consentify
Consentify prevadi formulare jako tento na digitalni souhlas, ktery vasi klienti podepisi na svém telefonu pomoci QR kédu —
s automatickymi PDF, priznaky kontraindikaci a Sifrovanym Ulozistém. Bezplatny plén je k dispozici na
https://getconsentify.com.

Pouze Sablona. Pred pouzitim si ji nechte zkontrolovat vlastnim licencovanym specialistou nebo pravnim poradcem;
pozadavky se liSi podle jurisdikce a typu praxe.
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