Nazwa i adres jednostki:

: 

Imię i nazwisko pacjenta: ………………………………………………………………..PESEL:……………………………………….
	INFORMACJA O PROPONOWANYM ŚWIADCZENIU ZDROWOTNYM Z ZASTOSOWANIEM POLA MAGNETYCZNEGO i ŚRODKÓW KONTRASTUJĄCYCH
(opis świadczenia, przebieg, możliwe powikłania, przygotowanie)


	REZONANS MAGNETYCZNY (MR)


	Badanie metodą rezonansu magnetycznego (MR) to nowoczesna technika badania radiologicznego wykonywanego są za pomocą urządzenia, które nazywa się aparatem rezonansu magnetycznego.

W technice rezonansu magnetycznego nie stosuje się potencjalnie szkodliwego promieniowania jonizującego. 

W każdym urządzeniu rezonansu magnetycznego wytwarzane jest bardzo silne, stałe pole magnetyczne. Nie wolno więc wchodzić do sali gdzie znajduje się aparat, z metalowymi, ferromagnetycznymi, elementami a także z takimi, które mogą zostać rozmagnesowane – na przykład zegarki, karty magnetyczne, telefony komórkowe, itp. Z tego samego względu, badanie nie może być wykonane jeżeli pacjent w obrębie swojego ciała posiada elementy wykonane z metali będących ferromagnetykami takie jak śruby, płytki, klipsy, stenty, endoprotezy rozruszniki itp. Aby u niknąć niebezpiecznych sytuacji, przed badaniem, pacjent musi wypełnić specjalny formularz. Na badanie należy zgłosić się bez makijażu, bez stosowania lakieru do włosów czy balsamu do ciała z drobinkami „złota” oraz zakładać bielizny, która zawiera elementy takie jak: fiszbiny, ozdoby w postaci koralików, dżetów i „metalowych niteczek” (zalecana jest bielizna bawełniana bez ozdób). 
W czasie badania ciało pacjenta jest nie tylko poddane działaniu silnego, stałego pola magnetycznego ale także impulsów fal elektromagnetycznych o częstotliwości radiowej. Powstaje wtedy zjawisko tzw. rezonansu magnetycznego w czasie, którego jądra wodoru budujące ciało pacjenta (woda stanowi 60-70% masy ciała dorosłego człowieka, 75% dziecka) emitują sygnały odbierane i przekształcane w obrazy.

Aby wykonać badanie rezonansu magnetycznego, pacjent powinien przedstawić skierowanie wystawione przez lekarza prowadzącego – w ustalaniu wskazań do badania MR mogą pomóc ogólnodostępne „Wytyczne dla lekarzy kierujących na badania obrazowe”.
W czasie badania pacjent leży na specjalnym stole, który znajduje się we wnętrzu urządzenia. Ze względu na hałas w czasie pracy aparatu, badany otrzymuje zatyczki do uszu. 

Aby wykonać badanie odpowiedniej jakości, pacjent winien stosować się do poleceń osób je wykonujących. Najważniejsze to, aby leżał w bezruchu, a kiedy zostanie o to poproszony, wstrzymał oddech. W przypadku pacjentów niespokojnych, pobudzonych lub odczuwających silny lęk związany z badaniem może być konieczne  wcześniejsze  zażycie leków uspokajających.

W wyniku badania  otrzymuje się obraz ciała badanego w formie przekrojów – można powiedzieć plastrów - w wybranych płaszczyznach – poprzecznej, strzałkowej lub czołowej. Z uzyskanych w ten sposób danych obrazowych można tworzyć rekonstrukcje trójwymiarowe. 

Z uzyskanych w ten sposób danych obrazowych można tworzyć rekonstrukcje trójwymiarowe. 
W przypadku niektórych badań konieczne jest dożylne podanie środka kontrastującego – informacje o środkach kontrastujących używanych w badaniach MR znajdują się w dalszej części informacji.
Badania rezonansu magnetycznego wykonuje zespół w skład, którego wchodzą technik elektroradiologii, pielęgniarka oraz lekarz, specjalista radiolog. Ten ostatni kieruje przebiegiem badania ustalając sposób jego wykonywania czy też modyfikując go w zależności od aktualnej sytuacji. Lekarz, specjalista  radiolog zawsze podejmuje ostateczną decyzję. Dlatego jego obecność w czasie badania jest konieczna.

DOŻYLNE ŚRODKI KONTRASTUJĄCE 
W większości badań rezonansu konieczne jest dożylne podanie środka kontrastującego. Aktualnie stosuje się nowoczesne środki kontrastujące zawierające gadolin, cechujące się niskim ryzykiem wystąpienia objawów niepożądanych. Jak każdy lek, dożylnie podany środek kontrastujący może jednak powodować takie działania, chociaż nie u każdego one wystąpią. Działania te – jeżeli wystąpią - zwykle są przejściowe i mają niewielkie nasilenie, jednak opisywano również reakcje o ciężkim lub zagrażającym życiu przebiegu. 
Większość reakcji ubocznych występuje w ciągu pierwszej godziny od podania, jednak niekiedy dochodzi do reakcji opóźnionych (po kilku godzinach lub kilku dniach od podania). 

Możliwe działania niepożądane oraz wybrane informacje o gowych środkach kontrastujących – na podstawie zaleceń European Society of Urogenital Radiology (ESUR, wersja 10.0)

1. Działania niepożądane nie związane z nerkami (klasyfikacja):

     Łagodne

- nudności, łagodne wymioty, pokrzywka, świąd, rumień, uczucie ciepła, niepokój, reakcja wazowagalna samoistnie ustępująca.
     Umiarkowane

- wyraźna pokrzywka, skurcz oskrzeli, obrzęk twarzy/krtani, reakcja wazowagalna.
     Poważne

Wstrząs hipotensyjny, zatrzymanie oddechu, arytmia, zatrzymanie akcji serca.
2. Ostre reakcje niepożądane na środki kontrastujące zawierające gadolin
     Czynniki zagrożenia dotyczące pacjenta - pacjent z następującymi chorobami w wywiadzie:

- wystąpienie w przeszłości ostrej reakcji na środek zawierający gadolin, 
- astma wymagająca leczenia farmakologicznego,
- alergia wymagająca leczenia farmakologicznego.
     Czynniki zagrożenia dotyczące środka kontrastującego:
- ryzyko wystąpienia reakcji nie jest związane z osmolalnością środka kontrastującego; zastosowanie niskich 
  dawek sprawia, że obciążenie osmolarne jest niewielkie,
- nie ma różnic w częstości występowania ostrych działań niepożądanych wśród środków na bazie gadolinu.

Uwaga

Ryzyko wystąpienia ostrej reakcji na środek kontrastujący zawierający gadolin jest niższe niż ryzyko w przypadku jodowego środka kontrastującego, niemniej jednak wystąpienie silnych reakcji na środki kontrastujące zawierające gadolin jest możliwe.

3. Opóźnione reakcje niepożądane (reakcje na dożylny  środek kontrastujący występujące w ciągu od 1 godziny do 1 tygodnia po wstrzyknięciu)

Opóźnione reakcje skórne typu tych, które mogą pojawiać się po zastosowaniu jodowych środków kontrastujących nie zostały opisane w przypadku zastosowania środków kontrastujących zawierających gadolin.

4. Bardzo późne reakcje niepożądane (takie, które występują później niż 1 tydzień po wstrzyknięciu)

     Nerkopochodne zwłóknienie układowe (NSF)

Diagnoza nerko-pochodnego zwłóknienia systemowego powinna być stawiana tylko w przypadku, gdy spełnione zostaną kliniczne i histopatologiczne kryteria Rejestru NSF, Yale (J Am Acad Dermatol 2011; 65:1095-1106). Związek pomiędzy nerkopochodnym zwłóknieniem układowym (NSF) i środkami kontrastowymi opartymi na gadolinie wykryto w 2006 r.

     Cechy kliniczne

Czas wystąpienia: od dnia ekspozycji do 2–3 miesięcy, a czasem nawet do kilku lat po ekspozycji.
Objawy wstępne:  ból, świąd, obrzęk, rumień, zazwyczaj rozpoczyna się w obrębie kończyn dolnych.
Objawy późniejsze: włókniste pogrubienie skóry i tkanki podskórnej oraz przykurcze kończyn a także włóknienie narządów wewnętrznych, np. mięśni, przepony, serca, wątroby, płuc; jeżeli włóknienie narządów wewnętrznych jest rozległe może nastąpić śmierć.
     Czynniki ryzyka wystąpienie NSF związane z pacjentem:
- pacjenci z obniżoną czynnością nerek (GFR<15ml/min), pacjenci dializowani. 

     Czynniki ryzyka wystąpienia NSF związane ze środkiem kontrastującym:

- gadodiamid był odpowiedzialny za większość zgłoszonych przypadków NSF ale NSF wystąpił 
   również po dimegluminie gadopentetynianu i gadowersetamidzie.
- ryzyko wzrasta wraz ze wzrostem dawki środka kontrastowego, ale NSF może wystąpić po podaniu 
  pojedynczej dawki.
5. Reakcje niepożądane na środki  kontrastujące zawierające gadolin dotyczące nerek:

- ryzyko nefrotoksyczności jest bardzo niskie, gdy środki kontrastujące zawierające gadolin stosowane są w zatwierdzonych dawkach,

- u pacjentów z niewydolnością nerek należy zastosować się do wytycznych ESUR dotyczących NSF,

- żadne szczególne środki ostrożności nie są niezbędne w przypadku podania środka kontrastującego zawierającego Gadolin pacjentom z cukrzycą, przyjmującym metforminę.

6. Wynaczynienie gadolinowego środka kontrastującego

     Rodzaj uszkodzeń

- większość uszkodzeń ma łagodny charakter,
- ciężkie uszkodzenia:  owrzodzenia skóry, martwicę tkanek miękkich i zespół ciasnoty międzypowięziowej. 

     Czynniki zagrożenia – dotyczące techniki

- użycie strzykawki automatycznej,
- nieoptymalne miejsca wstrzyknięcia, m.in. kończyna dolna i niewielkie żyły obwodowe,
- duża objętość środka kontrastującego,
- środek kontrastujący o wysokiej osmolarności i lepkości.
     Czynniki zagrożenia – dotyczące pacjenta

- brak możliwości komunikowania się, delikatne lub uszkodzone żyły, niewydolność tętnic, zaburzenia drenażu 

  limfatycznego lub żylnego, otyłość.

7. Gadolinowe środki kontrastujące a guzy wytwarzające katecholaminy (guz chromochłonny nadnerczy i 

    przyzwojak),
- przed podaniem dożylnym środka kontrastującego zawierającego gadolin nie są wymagane żadne specjalne 

  przygotowania. 
8. Dializy a podawanie środków kontrastujących

- wszelkie środki kontrastowe zawierające gadolin mogą być usunięte poprzez hemodializę lub dializę otrzewnową

- nie zostało udowodnione, aby hemodializa chroniła pacjentów z zaburzeniami czynności nerek przed nefropatią lub NSF wywołanymi przez gadolinowy środek kontrastujący,
- u wszystkich pacjentów należy unikać hiperwolemii i przeciążenia osmotycznego; aby uniknąć ryzyka NSF, należy zastosować się do zaleceń ESUR.

      Hemodializa

- zalecana jest korelacja czasu wstrzyknięcia środka kontrastującego z sesją hemodializy, 

- zalecana jest dodatkowa sesja hemodializy w celu usunięcia środka kontrastującego, tak szybko jak to możliwe po jego podaniu. 

     Ciągła ambulatoryjna dializa otrzewnowa

- potrzeba hemodializy w celu usunięcia środka kontrastującego winna zostać omówiona z lekarzem kierującym.

9. Sekwencje i częstość podawania środków kontrastujących 

- u wszystkich pacjentów należy użyć najmniejszej ilości środka kontrastującego koniecznego do 

  uzyskania dobrego efektu diagnostycznego, 

- pacjenci z prawidłową czynnością nerek (GFR>30 ml/min /1,73 m2) - pomiędzy kolejnymi 

  wstrzyknięciami środków kontrastowych opartych na jodzie i Gadolinie powinno upłynąć co 

  najmniej  4 godziny,
- pacjenci z zaburzeniem czynności nerek (GFR<30 ml/min/1,73 m2) lub dializowani – 

  pomiędzy kolejnymi wstrzyknięciami środków kontrastowych opartych na jodzie i Gadolinie 

  powinno upłynąć co najmniej 7 dni,

- pacjenci z prawidłową czynnością nerek (GFR>30 ml/min/1,73 m2) - pomiędzy kolejnymi 

  wstrzyknięciami środka kontrastowego zawierającego Gadolin powinno upłynąć co najmniej 4 

  godziny,
- pacjenci z obniżoną czynnością nerek (GFR<30 ml/min/1,73 m2) lub dializowani - pomiędzy 

  kolejnymi wstrzyknięciami środka kontrastowego opartego na Gadolinie powinno upłynąć co 

  najmniej 7 dni,

- w czasie badania należy zawsze zapisywać nazwę i dawkę stosowanego środka kontrastującego w 

   dokumentacji pacjenta.

10. Podawanie gadolinowych środków kontrastujących – ciąża/karmienie piersią
- nie stosować u kobiet w ciąży; jedynie w przypadku wyraźnej konieczności i wtedy należy zastosować możliwie niską dawkę środka makrocyklicznego,
- karmienie piersią może być kontynuowane normalnie, w przypadku podania matce makrocyklicznych środków kontrastujących na bazie gadolinu.
- w przypadku obniżonej czynności nerek, u karmiącej matki, nie należy podawać gadolinowego środka kontrastującego
11. Gadolinowe środki kontrastujące – gromadzenie w ośrodkowym układzie nerwowym
- analiza przeprowadzona przez Europejską Agencję Leków (EMA) potwierdziła (po raz pierwszy w 2014), że po stosowaniu gadolinowych środków kontrastowych, w tkankach  mózgu gromadzą się niewielkie ilości gadolinu; stwierdzono przy tym, że większa ilość gadolinu  gromadzi się w mózgu  w przypadku stosowania liniowych środków  gadolinowych niż środków   o budowie  pierścieniowej (makrocyklicznej),
- do chwili obecnej  nie ma dowodów  na to, że gromadzenie się w mózgu gadolinu pochodzącego  z 
  któregokolwiek produktu jest szkodliwe dla pacjentów,
- ponieważ długofalowe  ryzyko  związane z gromadzeniem się gadolinu  w mózgu  nie jest znane, EMA zaleca, aby na terenie UE zawiesić całkowicie obrót dożylnymi środkami kontrastowymi o budowie liniowej (Omniscan,  Magnevist, Optimark)
- gadolinowe związki kwasu gadoksetowego i kwasu gadobenowego mogą być stosowane jedynie w badaniu wątroby

- gadolinowe związki kwasu gadopentetowego mogą być stosowane wyłącznie do wstrzyknięć dostawowych.

- aktualne informacje dotyczące dopuszczonych do obrotu środków kontrastujących można uzyskać w pracowniach MR.
- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -
INFORMACJE OGÓLNE
W dniu badania należy nie jeść przez kilka godzin przed badaniem, zgłosić się do rejestracji z dowodem osobistym i oryginalnym skierowaniem. Koniecznym jest także dostarczenie dokumentacji uprzednich badań obrazowych (opisy, płyty CD, zdjęcia) i dotychczasowego leczenia (karty informacyjne) oraz przy planowanym badaniu z dożylnym środkiem kontrastujących aktualnego wyniku badania laboratoryjnego - oznaczenia eGFR (lub poziomu kreatyniny). 
W niektórych badaniach dotyczących jelit (w chorobie Leśniowskiego-Crohna) konieczne jest wcześniejsze doustne Sorbitolu. Po jego podaniu może wystąpić biegunka, nudności a w skrajnych przypadkach wymioty.
U niektórych pacjentów w trakcie badania lekarz radiolog może zadecydować o poszerzeniu zakresu badania w stosunku do określonego na skierowaniu lub o konieczności dożylnego podania środka kontrastującego pomimo planowanego badania bez takiego środka.
Pacjenci ze słabą kontrolą nad czynnością pęcherza lub jelit (np. nietrzymanie moczu, nagłe parcie na pęcherz lub słaba kontrola jelit) winni posiadać czysty pampers.
W przypadku badania osób niepełnoletnich wymagana jest pisemna zgoda rodziców lub prawnych opiekunów oraz ich obecność w trakcie badania (w przypadku pacjenta małoletniego, który ukończył lat 16, oprócz pisemnej zgody jego przedstawiciela ustawowego wymagana jest także  pisemna jego zgoda).
W razie wystąpienia podczas badania objawów niepożądanych, może ono być w każdej chwili przerwane, w celu oceny tych objawów i wdrożenia właściwego postępowania medycznego. W rzadkich przypadkach badanie może być przerwane z przyczyn technicznych np. z powodu awarii aparatu. 
Wynik badania (opis, który winien wykonać lekarz specjalista-radiolog oraz płyta CD) można odebrać w rejestracji osobiście lub za pisemnym upoważnieniem.

Badanie MR u pacjenta posiadającego w obrębie swojego ciała materiały takie jak np. endoprotezy, stenty, rozruszniki lub inne elementy, może odbyć się jedynie pod warunkiem dostarczenia do Pracowni MR pisemnego zaświadczenia o braku przeciwwskazań do badania MR z użyciem aparatu o określonym polu magnetycznym (do diagnostyki dopuszczone są systemy MR o polu 3T lub niższym). Powyższe zaświadczenie powinno być wystawione przez producenta danego materiału albo przez lekarza wprowadzającego ten materiał do ciała pacjenta albo przez lekarza kierującego na badanie MR. Zaświadczenie to musi być okazane personelowi pracowni MR przed wyznaczeniem terminu badania i rozpoczęciem badania. W przeciwnym wypadku badanie nie zostanie wykonane. Pracownia MR nie ma uprawnień do sprawdzania bezpieczeństwa materiałów w ciele pacjenta pod kątem zachowania w polu magnetycznym. Nie ma również możliwości obliczania współczynnika SAR jak również ograniczania gradientów pola do zalecanej przez producenta materiału lub przedmiotu wartości.
Przeciwwskazania do badania MR

Proszę zapoznać się z przeciwwskazaniami do badania MR. Zaznaczyć odpowiednią odpowiedź w kolumnie.

PRZECIWSKAZANIA

TAK

NIE

Posiadanie rozrusznika serca

Obecność metalowych wszczepów (śruby, płytki, gwoździe)*

Obecność klipsów naczyniowych (klipsy na tętniaku),stentów lub innych elementów pooperacyjnych* Lokalizacja .......................................

Protezy z elementami metalowymi ( proteza zębowa ruchoma, stała, klamry zębowe)*

Proteza oczna, ciała obce w gałce ocznej (np. opiłki żelaza)

Ciąża - trymestr I
Spirala antykoncepcyjna* - typ ....................................

Spirala embolizująca*

Pompa insulinowa lub inne urządzenie podające leki

Neurostymulator lub inne biostymulatory

Klamry stymulujące wzrost kości*

Wewnętrzny aparat słuchowy lub plastyka kosteczek słuchowych

Wszczep ślimaka*

Filtr żyły głównej*

Odłamki metalowe, szwy metalowe*

Tatuaż w badanej okolicy

Klaustrofobia

* - dotyczy metali będącymi ferromagnetykami.

Należy potwierdzić albo wykluczyć występowanie  któregokolwiek z poniższych stanów
*Istotne reakcje uboczne na gadolinowe środki kontrastujące w przeszłości, astma lub innego rodzaju alergia

□ Tak  □ Nie


*W przypadku pacjentek miesiączkujących - ciąża

□ Tak  □ Nie
 

*niewłaściwe skreślić
OŚWIADCZENIE O ZGODZIE NA UDZIELANIE ŚWIADCZENIA ZDROWOTNEGO 
Z POLA MAGNETYCZNEGO i ŚRODKÓW KONTRASTUJĄCYCH

REZONANS MAGNETYCZNY
Oświadczam, że:

- Lekarz zlecający badanie

……………………………………………………………………………………………………………………

(Imię i nazwisko lekarza)

- Przeprowadził ze mną rozmowę, podczas której poinformował mnie wyczerpująco o moim stanie zdrowia, istocie mojej choroby oraz o możliwościach leczenia i rokowaniu. Przedstawił informacje dotyczące planowanych wobec mnie a związanych z moim stanem zdrowia świadczeniach zdrowotnych tj. badaniach diagnostycznych, leczeniu i ewentualnym leczeniu zabiegowym. Poinformował mnie dostatecznie o możliwościach ewentualnego wyboru świadczeń zdrowotnych dotyczących mojego stanu zdrowia. Wyjaśnił również następstwa i rokowanie związane z niewyrażeniem zgody na proponowane postępowanie.
- Poinformował mnie, że badanie diagnostyczne wykonane będzie  z zastosowaniem promieniowania jonizującego. Zostałem/am również poinformowany/a, że w czasie badania może być konieczne podanie środka kontrastującego a wykonanie badania bez podania środka kontrastującego będzie miało wpływ na jakość badania a przez może mieć wpływ na postawienie pełnej diagnozy.

- Wyjaśnił mi zarówno korzyści jak i następstwa oraz rokowanie związane z proponowanym postępowaniem. 

- Zostałem/am poinformowany/a o mogących wystąpić powikłaniach związanych z udzielanym świadczeniem zdrowotnym, a lekarz udzielił mi odpowiedzi na pytania z nimi związane. Informacje te zrozumiałem/am. Lekarz poinformował mnie również o niedogodnościach i konsekwencjach związanych z proponowanym świadczeniem zdrowotnym.

- Poinformował mnie również o możliwości zaistnienia powodów medycznych jak i technicznych wynikających tylko ze stwierdzonego w trakcie udzielanego świadczenia zdrowotnego stanu zaawansowania procesu chorobowego, które mogą zmusić lekarza udzielającego świadczenie do jego przerwania i/lub zmiany postępowania poprzez poszerzenie lub zmniejszenie jego zakresu  jak również odstąpienia od jego wykonywania.

- Lekarz wyjaśnił mi wszystkie wątpliwości jakie miałem/am  w związku z planowanym świadczeniem zdrowotnym i wyjaśnienia te zrozumiałem/am.   
- Otrzymałem/am i zapoznałem/am się z pisemnymi informacjami o proponowanym świadczeniu zdrowotnym zawierającymi między innymi opis świadczenia zdrowotnego oraz powikłań, jakie w związku z nim mogą wystąpić. Informacje te zrozumiałem/am. 

 Będąc pacjentem  wyrażam zgodę na udzielanie mi zaproponowanych świadczeń zdrowotnych
TAK*       

___________________________________________

                 data                              podpis pacjenta
NIE*     

___________________________________________

              data                               podpis pacjenta
Będąc pacjentem wyrażam zgodę na podanie mi środka kontrastującego
TAK*      

___________________________________________

data                                                 podpis pacjenta
NIE*   

___________________________________________

 data                                                podpis pacjenta
Będąc przedstawicielem ustawowym pacjenta wyrażam zgodę na udzielanie mu zaproponowanych świadczeń zdrowotnych
TAK*      

___________________________________________                         data                                                 podpis      

                                     przedstawiciela ustawowego
NIE*      

_________________________________________

 data                                               podpis 

                                    przedstawiciela ustawowego
Będąc przedstawicielem ustawowym pacjenta wyrażam zgodę na podanie mu środka kontrastującego
TAK*  

___________________________________________

data                                                 podpis 

                                      przedstawiciela ustawowego
NIE* 

__________________________________________

 data                                              podpis 

                                     przedstawiciela ustawowego
Dane Przedstawiciela ustawowego:
Imię i nazwisko : 
PESEL :
Adres :
Telefon :
Postanowienie Sądu Opiekuńczego w sprawie udzielania świadczeń zdrowotnych pacjentowi (przyczyna, data i miejsce wydania, sygnatura postanowienia oraz jego zakres) :

Przyczyna nie uzyskania pisemnej zgody na proponowane świadczenia zdrowotne, jeżeli taka sytuacja wystąpiła:
_______________________________________________________________________________________          

 data                                                                                 pieczątka i podpis lekarza  odbierającego zgodę
Uwaga!

1. Lekarz może wykonać zabieg lub zastosować metodę leczenia lub diagnostyki stwarzającą podwyższone ryzyko, wobec pacjenta małoletniego, ubezwłasnowolnionego bądź niezdolnego do świadomego wyrażenia pisemnej zgody, po uzyskaniu pisemnej zgody  jego przedstawiciela ustawowego. 

2. W przypadku pacjenta małoletniego, który ukończył lat 16 oprócz pisemnej zgody jego przedstawiciela ustawowego wymagana jest także  pisemna zgoda tego pacjenta.

3. Opiekun faktyczny nie jest uprawniony do wyrażania zgody na wykonanie zabiegu operacyjnego albo zastosowanie metody leczenia lub diagnostyki stwarzającej podwyższone ryzyko dla pacjent – może tego dokonać jedynie przedstawiciel ustawowy.
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