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Obavijesteni pristanak za ultrazvucnu kontrastnu cistografiju (CEVUS)

Ime i prezime pacijenta:

Spol: M Z Datum rodenja:

MBO osiguraneosobe: [ [ [ [ [ [ [ [ | ]

Adresa: Telefon:

Mjesto rodenja:

Ime i prezime zakonskog zastupnika/skrbnika:

OPIS POSTUPKA:

Ultrazvuéna kontrastna cistografija je slikovna dijagnosti¢ka metoda kojom se moZze postaviti dijagnoza
vezikoureteralnog refluksa temeljena na ultrazvuénoj tehnologiji upotpunjenoj s intravezikalnom
primjenom otopine ultrazvuénog kontrastnog sredstva putem katetera. Ultrazvucni pregled, sonografija ili
ehosonografija (UZ) je neinvazivna radioloska pretraga. Pri pregledu se koristi ultrazvuéna sonda i gel
kako bi se pomocu visokofrekventnih zvuénih valova stvorile slike unutrasnjosti tijela. Ultrazvuéni
uredaji ne Koriste ionizirajuce zracenje (rentgenske zrake ili iradijaciju). Kako se ultrazvucne slike
stvaraju u realnom vremenu, ultrazvukom je moguce prikazati i strukturu i gibanje unutarnjih organa.
Kontrastna sredstva za ultrazvuéni pregled sastoje se od mikromjehurica manjih od crvenih krvnih
zrnaca. Mikromjehuri¢i pojacavaju signal ultrazvuka 1 omogucuju bolji prikaz mokrac¢ovoda 1 izvodnog
sustava bubrega tijekom pretrage.

Ultrazvuéna kontrastna cistografija zapocinje standardnim ultrazvukom mokraénog sustava. Nakon
toga se ucini kateterizacija mokra¢nog mjehura, to jest nakon ¢iS¢enja genitalnog podrucja u mokra¢ni
mjehur se uvede mekana cjevcica (kateter). Postavljanje katetera moze izazvati nelagodu. Putem katetera
u mokraéni mjehur se prvo ubacuje fizioloSka otopina (0,9% otopina NaCl) zagrijana na temperaturu
tijela. Potom se ubacuje kontrastno sredstvo. Tijekom i nakon ubacivanja kontrastnog sredstva i potom
tijekom mokrenja vrs$i se ultrazvuéno snimanje mokra¢nog sustava pomocu posebnog programa. Nakon
pretrage kateter se uklanja.

POSLJEDICE NE IZVODENJA POSTUPKA:

Ukoliko se postupak ne izvede mogu¢ je izostanak dijagnosticki vaznih informacija, odnosno izostanak
utvrdivanja uzroka bolesnikovih tegoba te da zbog toga ne bude provedeno pravovremeno i potrebno
lijecenje.

OPORAVAK NAKON IZVRSENOG POSTUPKA:

U vecini slucajeva odmah nakon pregleda mogu¢ je nastavak svih Zivotnih aktivnosti u skladu s
klinickim statusom pacijenta/ice. U svrhu smanjenja rizika od moguc¢ih nuspojava nakon pregleda biti
¢ete zadrzani na promatranju 30 minuta s ostavljenim venskim putem kroz koji ste primili kontrastno
sredstvo. Vecina djece nema tegoba nakon izvodenja pretrage, rijetko se mogu pojaviti: peckanje, lagana
bol, minimalna koli¢ina krvi koje obi¢no produ bez posljedica. Nadlezni pedijatar koji postavlja
indikaciju za pretragu u pravilu propisuje antibiotik kako bi se moguénost razvoja upale mokraénog
sustava svela na najmanju moguc¢u mjeru.

KONTRAINDIKACIJE:

Ultrazvucéna kontrastna sredstva NE SMIJU SE PRIMIJENITI ako ste alergi¢ni na sumporov
heksafluorid, odnosno perflutren ili ste ranije imali alergijsku reakciju na neko ultrazvu¢no kontrastno
sredstvo.
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KOMPLIKACIJE KOJE SE MOGU POJAVITI NAKON PRETRAGE:

Kao i kod svih lijekova, i kod primjene ultrazvuénog kontrastnog sredstva moze do¢i do nezeljenih
pojava. Odjel je opremljen stru¢njacima, opremom i lijekovima kako bi se mogucnost najtezih
komplikacija i posljedica svela na minimum. Ako primijetite znakove alergijske reakcije poput otoka
lica, usana, usne sluznice te poteskoce gutanja ili disanja, svrbez i crvenilo koze ili otok udova, ODMAH
to javite lije¢niku! Ako nakon primjene kontrastnog sredstva tijekom promatranja na odjelu primijetite
pojave prethodno opisane kod alergijskih reakcija javite se ODMAH odjelnoj sestri koja ¢e pozvati
lijecnika. Ukoliko se pojavi odgodena reakcija nakon odlaska s odjela javite se svom obiteljskom
lije¢niku ili ako nije dostupan u hitnu sluzbu.

MOGUCNOST ZAMJENE ZA PREPORUCENI POSTUPAK:

Ultrazvuéni pregled je neinvazivna slikovna pretraga.

Druga dostupna slikovna metoda koja ne ukljucuje ionizirajuée zraCenje je magnetska rezonanca.
Magnetna rezonanca unato¢ boljim rezultatima za vecinu razloga zbog kojih se pacijent upuéuje na
pretragu, povezana je s odredenim drugim ogranicenjima (potreba za oplom anestezijom u male djece, za
osobe koje pate od klaustrofobije, imaju metalna strana tijela u organizmu) i rizicima (osobito kod
primjene paramagnetskih kontrastnih sredstava).

Mikcijska cistouretrografija (MCUG) uklju€uje primjenu ionizirajuc¢eg zracenja i intravezikalnu primjenu
otopine jodnog kontrastnog sredstva zbog ¢ega nije prikladna za populaciju kao §to su osobe mlade
zivotne dobi zbog kumulativnog ucinka ioniziraju¢eg zracenja.

Obavijesten/a sam da se pri izvodenju ovog medicinskog postupka mogu dogoditi poznate i druge rijetke
komplikacije poznatog i nepoznatog uzroka. Obavijesten/a sam i pristajem da se uzorak koji se postupkom
dobije dalje ispituje, Salje na ispitivanje u druge ustanove, te da se moZe unistiti prema zakonu.

IZJAVLIUJEM DA SLOBODNOM VOLJOM, UTEMELJENOJ NA POTPUNOJ OBAVIJESTENOSTI
O PREPORUCENOM DIJAGNOSTICKOM, ODNOSNO TERAPIJSKOM POSTUPKU

DAJEM SUGLASNOST
za prihvacanje preporucenog dijagnosti¢kog odnosno terapijskog postupka

Datum i vrijeme potpisivanja pacijenta/zakonskog Datum i vrijeme potpisivanja odgovornog
zastupnika/skrbnika: lijecnika:
Potpis pacijenta/zakonskog zastupnika /skrbnika: Potpis i faksimil lije¢nika:
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