[bookmark: _GoBack]Информационное соглашение пациента на проведение процедуры
химического пилинга
Вид услуги _________________________________________________________________
Ф. И.О. врача________________________________________________________________
Я, пациент _____________________________________________, дата рождения_______
в полной мере ознакомлен (а):
1.  с механизмом действия кислот и их биологическим действием в эстетической медицине
2.  с возможностями этого метода для коррекции косметических недостатков, с вероятностью достижения ожидаемого результата
3.  с необходимым количеством процедур
4.  с показаниями и противопоказаниями для проведения процедуры химического пилинга
5.  побочными эффектами и возможными осложнениями (при несоблюдении рекомендаций врача).
Во время процедуры поверхностного пилинга будет чувство незначительного или умеренного жжения или покалывания в зонах нанесения препарата, содержащего кислоту. Во время срединного пилинга – будет чувство умеренного или сильного жжения, боли в зонах нанесения препарата с кислотой.
Сразу после процедуры появляется покраснение, отечность которые проходят через 2-24 часа.
Через 2-4 дня появляется шелушение, которое зависит от глубины пилинга. Обычно очищение кожи происходит к 5-6 дню после проведенной процедуры.
Для достижения положительного и стабильного эффекта необходим курс процедур, частоту которых и количество определяет врач.
Я отрицаю наличие у меня следующих заболеваний:
1. склонность к образованию келоидных рубцов


2. Herpes symplex
3. гипертоническая болезнь II – III степени
4. гепатит, СПИД
5. бронхиальная астма
6.тиреотоксикоз
7. онкологические заболевания
8. другие ____________________________________________________________________
6. При отсутствии каких-либо данных о состоянии моего здоровья в настоящем соглашении я сам (а) несу ответственность за возможное наступление негативных последствий. Я так же согласен (на) с тем, что процесс проведения процедуры фиксируется в медицинской карте, которая остается у врача
Я обязуюсь:
1. за 3-5 дня начать принимать внутрь противовирусный препарат, при назначении мне врачом в рекомендованной дозе.
2. провести предпилинговую подготовку в течение (2, 4, 6, 8 недель) по схеме рекомендованной мне врачом
3. соблюдать все рекомендации врача в период реабилитации (получена ПАМЯТКА ПАЦИЕНТА)
3. после пилинга первый раз умыться не ранее чем через 12 часов
4. использовать только назначенные мне врачом средства для умывания ____________________________________________________________________________
5. в течение 5-7 дней после умывания ополаскивать лицо подкисленной водой (1 ч. л. 6% уксуса кислоты на 1 стакан воды)
6. после умывания использовать только __________________________________________
7. перед выходом на улицу использовать солнцезащитный крем или другой препарат, назначенный мне врачом ______________________________________________________
8. обычные косметические средства применять не ранее, чем через 3 дня после поверхностного пилинга и не ранее, чем через 5-6 дней после срединного
9. пленки и корочки, появившиеся после пилинга не сдирать, при необходимости аккуратно подстригать ножницами
10. после процедуры не загорать минимум месяц (не посещать солярий или открытое солнце)
11. не посещать сауну или баню ранее, чем через одну неделю
12. обратиться к врачу в случае появления непредвиденных реакций на коже, а так же при появлении вопросов связанных с реабилитационным периодом
У меня была возможность получить исчерпывающую информацию в ответ на интересующие меня вопросы
Протокол процедуры 1.________________________________________________________
2.________________________________________________________
3.__________________________________время экспозиции______
4.________________________________________________________
Особенности проведения процедуры ____________________________________________
Дата__________________
Подпись пациента______________
Подпись врача_________________

ПАМЯТКА КЛИЕНТА
Первый раз умыться прохладной водой через 12 часов после процедуры. Умываться только ___________________________________________________________ В течение 5-7 дней после умывания ополаскивать лицо подкисленной водой (1 ч. л. 6% уксуса на 1 стакан воды – чуть кислый). После поверхностного пилинга использовать в первый и второй день только _______________________, после срединного использовать только _________________ Перед выходом на улицу использовать крем с солнцезащитным фактором не менее 30. Курс и частота применения определяет врач в зависимости от вида пилинга, фототипа, сезона года и др. Обычные косметические средства можно применять только после согласования с врачом, начиная с 3-4 дня после поверхностного пилинга и после 5-6-ого дня после срединного.
7.  Пленки и корочки, появившиеся после пилинга не сдергивать! При крупнопластинчатом шелушении – аккуратно подстригать ножницами и наносить увлажняющий протектор.
После срединного пилинга с момента появления первых признаков шелушения и до окончания шелушения (примерно с 3 по 5 день) необходимо наносить на лицо _____________________________________ несколько раз в день. Не загорать (солнце, солярий) после пилинга как минимум 3 недели! При назначении лекарственных препаратов, назначенных другими специалистами, необходимо сообщить косметологу с целью своевременной коррекции программы в период восстановления кожи после пилинга. Если в анамнезе было заболевание Herpes symplex (герпес, «простуда») необходимо сообщить об этом косметологу для заблаговременной профилактики обострения заболевания (особенно, если планируется срединный пилинг). Принимать за 3-5 дня начать принимать внутрь противовирусный препарат, при назначении мне врачом в рекомендованной дозе. Посещать сауну, баню, заниматься активными видами спорта можно не ранее 3 дня после поверхностного пилинга и не ранее 5-6-ого дня после срединного.
