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NEMOCNICA BRATISLAVA

@O - Ziadanka o vySetrenie potitatovou tomografiou

L et

1 CT KARDIO
Vypisat’ dvojmo!
Priezvisko a meno: Rod.¢
BYAIISKO: ..oiiiieiiieececeee et s Cislo poiStovne.......cceevevverveerennnens
Odosielajuci lekar (meno, adresa Zdrav. Zar.,te]):.......c.ocvviiiiiiieiieeeeee e e eve e e saeens
Termin vys. oznamit’ na adresu pacienta(tel)........c.cccceveeerivercrencreennnnn. lekara (tel).....ccovverevenciencienierieninns
Objednany dia :.......c.cceeveevreecreennrennnenen. hodina.........cccoevevieveeiieciieiecn,

Predchadzajuce vysSetrenie(CT,MRI). Kedy? Kde?
Ziadame o vySetrenie (systém, organ):
Ktora otazka ma byt’ CT vys. zodpovedana?

ZHODNOTENIE RIZIKA CIN (contrast media induced nepropathy) indikujticim lekarom
Kritéria CIN: vyplnit’ - hladina N katabolitov — sérového kreatininu

Alergia v anamnéze:
(U pacientov s alergiou na jod, polyvalentnou alergiou, astmou, predchadzajuce alerg. reakcie na jédova
kontrastnii latku, je tieto idaje potrebné uviest’ na Ziadanke)

Klinicka diagnéza slovom:

Epikriza, sihrn doteraz realizovanych vySetreni:
Na vySetrenie odosielajte pacienta s relevantnou pisomnou a obrazovou (CT, MRI) dokumentaciou

DATUM: .o rrerese et et st e b ettt e b et st e b naee
peciatka a podpis indikujuceho lekara kod lekara / odd.

Poucenie a informovany sihlas:
Pacient bol pouceny v zmysle zakona €. 576/2004 Z.z., § 6 odst. 1 az 9 a dava tymto informovany suhlas na
poskytnutie zdravotnej starostlivosti.

Dia: oo Podpis: ..ooeeiieeeeee e
Cestne prehlasujem, Ze v ¢ase vySetrenia nie som gravidna (Zeny vo fertilnom veku)
DA Podpis: ceoeeieieee e
UPOZORNENIA:

Pred CT vySetrenim je nutné adekvatne (p.o. event. parenteralne) hydratovat’ pacienta! Pred vySetrenim mozné pit’
vodu a nesladeny ¢aj.

Na CT vySetrenie pacient prichddza nalacno (najmenej 4 hodiny pred vySetrenim nesmie jest).

Pred CT KARDIO vysetrenim: 4 hodiny pred tymto vySetrenim pacient nesmie pit’ kavu a fajcit.




