
Corona dentale
Modulo di consenso informato

DATI DEL PAZIENTE

Cognome: Nome:

Data di nascita: Sesso:

Condizioni
particolari:

DATI DEL PROFESSIONISTA SANITARIO CHE FORNISCE L’INFORMAZIONE

Cognome: Nome:

Qualifica:

DATI DELLA PROCEDURA

Procedura: Corona dentale Tipologia: Trattamento

Area Specialistica: Odontoiatria Denominazioni
alternative:

"Capsula dentale"

Codice ICD-9-CM: 23.41 Applicazione di corona

  

DESCRIZIONE DELLA PROCEDURA

Cosa è? La corona dentale o capsula dentale è una protesi realizzata in vari materiali (ceramica, zirconio,
metallo-ceramica, ecc.) che viene posizionata sul dente naturale per proteggerlo, ricostruirlo e
migliorare la sua estetica. La procedura prevede diverse fasi:

1.Preparazione del dente: Il dente viene ridotto di dimensioni per far spazio alla corona.
Durante questa fase, il dentista rimuove la porzione danneggiata o compromessa del dente
e modella ciò che rimane in modo che possa ospitare la capsula.

2.Rilevazione dell'impronta: Viene presa un'impronta del dente preparato e dell'arcata
dentale, che servirà come modello per la realizzazione della corona personalizzata in
laboratorio.

3.Corona provvisoria: Viene applicata una corona provvisoria sul dente preparato per
proteggerlo mentre la corona definitiva viene realizzata.

4.Applicazione della corona definitiva: Una volta pronta, la corona definitiva viene
cementata sul dente con un adesivo speciale. Il dentista ne verifica la corretta aderenza,
occlusione e funzionalità.

A cosa serve? La corona dentale serve a ripristinare la forma, la funzionalità e l’estetica di un dente
danneggiato o compromesso. È indicata in caso di:

Denti gravemente danneggiati da carie estese, fratture o traumi.
Denti devitalizzati che richiedono una protezione aggiuntiva.
Denti con otturazioni estese e a rischio di frattura.
Necessità di correggere difetti estetici, come discromie o deformazioni della struttura
dentale.

Che natura
ha?

La procedura è invasiva, poiché comporta la rimozione di parte del tessuto dentale sano per fare
spazio alla corona. Può causare fastidio o dolore durante la fase di preparazione, ma solitamente
viene effettuata sotto anestesia locale per minimizzare il disagio. Non comporta, tuttavia,
distruzione del dente, ma una sua modifica strutturale.

Cosa
comporta?

L’applicazione della corona dentale interessa un solo dente e la gengiva circostante. Durante la
fase di preparazione, il dente viene limato e modellato, mentre la gengiva può subire una leggera
irritazione. Dopo il posizionamento della corona, il paziente potrebbe avvertire un periodo di
adattamento alla nuova protesi, che può includere lieve fastidio, sensibilità al caldo o al freddo e
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piccoli aggiustamenti occlusali.

Quanto dura? La durata complessiva del trattamento può variare. La fase di preparazione e rilevazione
dell'impronta dura circa 30-60 minuti. Dopo di ciò, può essere necessario attendere 1-2 settimane
per la realizzazione della corona definitiva in laboratorio. L'applicazione della corona definitiva
richiede un ulteriore appuntamento di circa 30-60 minuti. La durata della protesi stessa può
variare dai 5 ai 15 anni, a seconda dei materiali utilizzati e della cura da parte del paziente.

  BENEFICI ATTESI

Cosa posso
aspettarmi?

L’applicazione di una corona dentale offre diversi benefici per il dente trattato:
1.Restauro della funzione masticatoria: Ripristina la capacità del dente di sopportare le

forze masticatorie, permettendo al paziente di masticare e parlare correttamente. La corona
è progettata per resistere all’usura e all’impatto durante la masticazione.

2.Protezione del dente: La corona copre e protegge il dente danneggiato da ulteriori traumi,
carie o fratture. Questo è particolarmente importante nei denti devitalizzati, che sono più
fragili e soggetti a rotture.

3.Miglioramento dell’estetica: Le corone vengono realizzate in modo da adattarsi
perfettamente alla forma, al colore e alle dimensioni degli altri denti, contribuendo a un
sorriso più armonioso e naturale.

4.Correzione della forma del dente: Le corone possono correggere difetti strutturali del
dente, come denti troppo piccoli, deformati o gravemente usurati.

Percentuale Verosimile di Successo
Il successo della corona dentale è generalmente molto elevato, con percentuali che variano dal
90% al 95% nei primi 5-10 anni. La durata e la stabilità della corona dipendono da diversi fattori:

Qualità dei materiali utilizzati (ceramica, zirconio, metallo-ceramica, ecc.).
Corretta esecuzione della procedura.
Igiene orale del paziente.
Regolarità dei controlli odontoiatrici.

La probabilità di successo a lungo termine può essere influenzata da abitudini come il bruxismo
(digrignamento dei denti) e da una scarsa igiene orale, che possono portare a complicazioni come
la recessione gengivale o la formazione di carie sotto la corona.
Limiti Rispetto ai Risultati o agli Obiettivi Perseguiti
Nonostante gli alti tassi di successo, la procedura presenta alcuni limiti:

1.Sensibilità dentale: Dopo l’applicazione della corona, il dente potrebbe presentare una
temporanea sensibilità al caldo o al freddo. Questo effetto di solito si attenua nel giro di
poche settimane.

2.Adattamento: Il paziente potrebbe avvertire un lieve fastidio o una sensazione di corpo
estraneo nella bocca nei primi giorni dopo il posizionamento della corona. Ci vuole un
periodo di adattamento per abituarsi alla nuova protesi.

3.Necessità di manutenzione: Anche con una corona, è essenziale mantenere una buona
igiene orale e sottoporsi a controlli periodici, in quanto il dente sottostante può comunque
sviluppare carie o malattie gengivali.

4.Possibilità di decementazione: In alcuni casi, la corona può allentarsi o decementarsi,
richiedendo un intervento di riparazione o di riposizionamento.

5.Danni a lungo termine: L'usura della corona o traumi possono causare microfratture alla
corona stessa o al dente sottostante, soprattutto se non si seguono corretti comportamenti
preventivi (evitare di mordere oggetti duri, trattare il bruxismo, ecc.).

Nonostante questi limiti, quando il trattamento è eseguito correttamente e il paziente adotta una
cura orale adeguata, la corona dentale rappresenta una soluzione efficace e duratura per molti
problemi dentali, con risultati altamente soddisfacenti nella maggior parte dei casi.

  RISCHI E COMPLICANZE POTENZIALI

Cosa può
andare
storto?

La procedura di applicazione di una corona dentale è generalmente sicura, ma comporta alcuni
rischi di effetti collaterali, complicanze generali, specifiche e potenziali rischi sistemici. La
probabilità di ciascun rischio può variare in base alle condizioni cliniche del paziente, alla qualità
del trattamento e all'igiene orale post-intervento.
Effetti Collaterali

1.Sensibilità dentale:
È uno degli effetti collaterali più comuni. La preparazione del dente può esporre la
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dentina, causando sensibilità al caldo, al freddo o alla pressione. Questa sensibilità
è generalmente temporanea, attenuandosi nel giro di poche settimane.
Probabilità: Relativamente elevata, si verifica in circa il 30-50% dei pazienti.

2.Irritazione gengivale:
Durante il processo di adattamento, è possibile che le gengive si irritino o si
infiammino intorno alla corona.
Probabilità: Moderata, si manifesta in circa il 10-20% dei casi.

Complicanze Generali

1.Carie secondaria:
La corona non è immune alla carie che può svilupparsi lungo il margine tra la
capsula e il dente naturale, soprattutto se non si mantiene una buona igiene orale.
Probabilità: Moderata, intorno al 10-15% nell’arco di 5-10 anni dopo l'applicazione
della corona.

2.Reazioni allergiche:
Alcuni pazienti possono avere reazioni allergiche ai materiali della corona,
soprattutto se viene utilizzata una lega metallica. I sintomi possono includere
arrossamento, gonfiore e prurito delle gengive.
Probabilità: Bassa, inferiore all'1%, ma variabile a seconda dei materiali usati.

Complicanze Specifiche della Procedura

1.Decementazione della corona:
La corona può allentarsi o staccarsi completamente dal dente a causa di una
scarsa adesione o dell’usura del cemento dentale.
Probabilità: Moderata, circa il 5-10% nei primi 5 anni dopo l'applicazione. Può
essere gestita mediante una nuova cementazione o, in alcuni casi, la sostituzione
della corona.

2.Frattura della corona o del dente sottostante:
Una corona può rompersi a causa di un trauma o di un carico masticatorio
eccessivo (come nel caso del bruxismo). Se il dente sottostante è devitalizzato,
esiste un maggiore rischio di frattura.
Probabilità: Bassa, meno del 5% dei casi, ma la probabilità aumenta nei pazienti
con bruxismo o abitudini masticatorie scorrette.

3.Infiammazione del nervo:
La preparazione del dente può irritare il nervo dentale, causando dolore o
infiammazione che può portare, in alcuni casi, alla necessità di una devitalizzazione
successiva.
Probabilità: Variabile, ma si stima che possa verificarsi nel 5-10% dei pazienti.

4.Recessione gengivale:
L'applicazione della corona può, nel lungo termine, contribuire alla recessione
gengivale, esponendo parte della radice del dente e aumentando il rischio di
sensibilità e carie.
Probabilità: Moderata, con possibilità di insorgenza che può aumentare con l'età o
in caso di scarsa igiene orale.

Rischi Sistemici

1.Infezione locale:
Sebbene raro, esiste il rischio di infezione locale nella zona in cui la corona è
applicata. Questa condizione può diffondersi ai tessuti circostanti o, in casi
estremamente rari, svilupparsi in un’infezione sistemica (come la batteriemia) che
richiede un trattamento antibiotico.
Probabilità: Molto bassa, inferiore all'1%.

2.Reazioni sistemiche:
Nei casi di allergie ai materiali della corona, esiste il potenziale rischio di reazioni
sistemiche (come orticaria o, in casi estremamente rari, anafilassi).
Probabilità: Molto bassa, inferiore allo 0,1%, ma richiede un'attenta valutazione del
paziente per evitare l'uso di materiali che possono causare reazioni allergiche.

Pericolo per la Vita

La procedura per l'applicazione di una corona dentale non comporta un rischio di morte
diretto. Tuttavia, come qualsiasi intervento sanitario, esiste un rischio estremamente
remoto di complicanze correlate a infezioni o reazioni allergiche gravi che, in assenza di
trattamento tempestivo, potrebbero mettere a rischio la vita. Questo rischio è praticamente
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trascurabile in condizioni di normalità e con un adeguato monitoraggio da parte
dell'odontoiatra.

In generale, la procedura è considerata sicura, e le complicanze gravi sono estremamente rare,
soprattutto se eseguita da professionisti qualificati e in presenza di una corretta manutenzione e
igiene orale da parte del paziente.

  CONTROINDICAZIONI

Relative Le controindicazioni relative sono situazioni o condizioni che non escludono in modo
categorico la possibilità di sottoporsi alla procedura, ma richiedono una valutazione approfondita
da parte del medico. In questi casi, il dentista valuta il rapporto rischi/benefici e adotta eventuali
precauzioni per minimizzare i rischi. La decisione finale è quindi basata sulla situazione clinica
individuale del paziente.
Controindicazioni relative alla corona dentale includono:

1.Denti gravemente compromessi:
In caso di denti con una struttura residua estremamente limitata o di denti con
fratture che si estendono sotto il livello gengivale, la corona potrebbe non essere la
soluzione ideale. In tali casi, il dentista potrebbe valutare l'uso di perni endodontici o
altre tecniche di ricostruzione, oppure considerare un'estrazione seguita da un
impianto dentale.

2.Malattie gengivali non trattate (parodontite):
La presenza di parodontite attiva può influire negativamente sul successo della
corona. Prima di applicare la corona, la malattia parodontale deve essere
stabilizzata. La corona potrebbe essere comunque applicabile, ma solo dopo un
trattamento efficace delle condizioni gengivali.

3.Denti con mobilità:
Denti che presentano una significativa mobilità (ad esempio, a causa di malattia
parodontale avanzata) potrebbero non essere candidati ideali per una corona. La
decisione di procedere dipenderà dal livello di stabilizzazione possibile tramite
trattamenti parodontali e ortodontici.

4.Bruxismo:
Il bruxismo (digrignamento dei denti) può causare l’usura e la frattura delle
corone. In pazienti con bruxismo attivo, il dentista potrebbe decidere di applicare la
corona solo in associazione a trattamenti specifici, come l'uso di un bite notturno,
per proteggere la capsula.

5.Allergie a materiali dentali:
Allergie a metalli o altri materiali utilizzati nella corona (come alcune resine
acriliche) sono una controindicazione relativa. Prima di decidere sulla procedura, è
importante identificare il materiale più adatto e privo di allergeni per il paziente.

Assolute Le controindicazioni assolute sono situazioni o condizioni che escludono in modo definitivo la
possibilità di sottoporsi alla procedura. In presenza di queste condizioni, la corona dentale non
può essere applicata in quanto i rischi superano i benefici, rendendo la procedura potenzialmente
dannosa o inefficace.
Controindicazioni assolute alla corona dentale includono:

1.Mancanza di struttura dentale sufficiente:
Se il dente è gravemente distrutto e non offre una quantità sufficiente di tessuto
dentale su cui ancorare la corona, la procedura è impossibile. In tali casi,
solitamente si procede all'estrazione e alla valutazione di soluzioni alternative come
impianti dentali.

2.Infezione acuta nella zona dentale:
La presenza di un’infezione acuta (ascesso dentale o parodontale) rappresenta
una controindicazione assoluta fino a quando l’infezione non viene risolta.
Procedere con l'applicazione della corona in presenza di un'infezione può portare a
complicazioni gravi.

3.Inadeguato supporto osseo:
Se il dente presenta un supporto osseo molto ridotto (come nel caso di parodontite
avanzata non trattabile), l'applicazione della corona è sconsigliata, poiché la
mancanza di un adeguato supporto impedisce la stabilità e la durata della capsula.

4.Paziente con condizioni mediche gravi:
Pazienti con determinate condizioni mediche (ad esempio, malattie cardiovascolari
instabili, disturbi della coagulazione non controllati, immunodeficienze gravi)
potrebbero non essere idonei alla procedura a causa del rischio elevato di
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infezione, sanguinamento o complicanze sistemiche. In questi casi, la procedura è
assolutamente sconsigliata finché la condizione non viene gestita o stabilizzata.

5.Igiene orale insufficiente:
Pazienti che non possono o non intendono seguire una corretta igiene orale o
sottoporsi a controlli odontoiatrici regolari sono candidati inappropriati per le corone
dentali. L’assenza di cure adeguate può portare al fallimento precoce della corona
e a ulteriori danni ai tessuti orali.

  ALTERNATIVE DISPONIBILI

Quali
alternative
ho?

Se la corona dentale non è una soluzione adatta o desiderata, esistono diverse alternative che
possono essere considerate. Ogni alternativa presenta caratteristiche specifiche, con benefici e
rischi variabili.
Ecco alcune delle possibili alternative alla corona dentale:

1.Otturazione o ricostruzione in composito:
Per danni limitati al dente, un’otturazione o una ricostruzione in composito può
riparare le cavità o le parti rotte, restituendo la forma e la funzione del dente.

2.Intarsio o onlay:
Sono restauri indiretti in ceramica o resina composita che vengono cementati sul
dente. Ideali quando il danno è troppo esteso per una semplice otturazione, ma non
così grave da richiedere una corona completa.

3.Faccette dentali:
Sottile rivestimento in ceramica o composito applicato sulla superficie anteriore del
dente, usato soprattutto per migliorare l’estetica o correggere piccoli difetti
strutturali.

4.Estrazione del dente e impianto dentale:
In caso di dente gravemente compromesso, può essere consigliabile l'estrazione
seguita dall'inserimento di un impianto dentale. Questa opzione sostituisce il dente
con una radice artificiale in titanio su cui viene fissata una protesi.

5.Protesi fissa o ponte dentale:
Se il dente viene estratto, un ponte dentale può colmare lo spazio lasciato. Un
ponte fisso si ancorerà ai denti adiacenti per sostenere una corona sostitutiva.

Che
differenze ci
sono?

Ogni alternativa ha vantaggi e svantaggi che devono essere valutati con attenzione:
1.Otturazione o ricostruzione in composito:

Vantaggi: Meno invasiva, preserva maggiormente il tessuto dentale sano, più
economica.
Svantaggi: Meno resistente e duratura di una corona, più incline all’usura e alle
fratture. Adatta solo per danni limitati.

2.Intarsio o onlay:
Vantaggi: Offrono un’ottima resistenza e preservano maggiormente la struttura del
dente rispetto a una corona completa.
Svantaggi: Procedura più costosa e complessa rispetto a una semplice
otturazione, ma meno di una corona.

3.Faccette dentali:
Vantaggi: Migliorano l’estetica in modo significativo, meno invasive rispetto alle
corone.
Svantaggi: Non forniscono la stessa protezione strutturale di una corona. Adatte
solo per difetti estetici o piccoli danni.

4.Estrazione del dente e impianto dentale:
Vantaggi: Soluzione definitiva che sostituisce il dente con una radice artificiale,
adatta per denti gravemente compromessi.
Svantaggi: Procedura chirurgica invasiva, costosa, richiede più tempo per la
guarigione. Necessita di adeguato supporto osseo.

5.Protesi fissa o ponte dentale:
Vantaggi: Ripristina la funzione masticatoria e l’estetica, soluzione duratura.
Svantaggi: Richiede la preparazione dei denti adiacenti, che devono essere limati
e potrebbero essere indeboliti.

E se non lo
faccio?

Non sottoporsi alla corona dentale può avere diverse conseguenze a seconda delle condizioni del
dente:

Aumento del rischio di frattura: Se il dente è già danneggiato, la mancanza di protezione
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può portare a una frattura completa, con conseguente necessità di estrazione.
Progressione della carie o dell’infezione: Se il dente è affetto da carie o infezione,
queste condizioni potrebbero peggiorare, causando dolore, ascessi e ulteriori
complicazioni.
Compromissione della funzione masticatoria: La capacità di masticare potrebbe essere
compromessa, causando disagio e problemi nell'alimentazione.
Deterioramento estetico: Se il dente è danneggiato o scolorito, l’aspetto del sorriso
potrebbe peggiorare, con un impatto sulla qualità della vita e sull’autostima.

L’assenza di trattamento può portare a situazioni più complesse e costose da trattare in futuro,
quindi è importante discutere tutte le opzioni con il dentista per prendere una decisione informata.

  INDICAZIONI PRE E POST-PROCEDURA

Cosa devo
fare prima?

Prima di sottoporsi alla procedura, il paziente deve seguire alcune istruzioni per prepararsi al
meglio:

1.Igiene orale accurata:
Assicurarsi di mantenere una buona igiene orale, spazzolando i denti almeno due
volte al giorno e utilizzando il filo interdentale per ridurre il rischio di infezioni
durante la procedura.

2.Comunicare al dentista eventuali condizioni mediche:
Informare il dentista di eventuali allergie, farmaci in uso o condizioni mediche, in
particolare problemi di coagulazione, patologie cardiache o diabete, che potrebbero
influenzare la procedura.

3.Farmaci Prescritti:
Se il dentista prescrive antibiotici o altri farmaci da assumere prima della procedura,
assicurarsi di prenderli esattamente come indicato per prevenire infezioni o
complicazioni.

4.Evitare cibi e bevande prima dell’intervento:
Se il dentista ha programmato l'uso di anestesia locale, evitare di assumere cibi
pesanti o bevande (soprattutto alcoliche) nelle ore precedenti l’appuntamento.

5.Abbigliamento Confortevole:
Indossare abbigliamento comodo per la seduta.

6.Anestesia Locale:
Nel caso in cui sia prevista l'anestesia locale, informare il dentista se si sono avute
in precedenza reazioni avverse all'anestesia.

7.Organizzare il rientro:
In caso di eventuale sedazione, è consigliabile organizzarsi con un
accompagnatore per il ritorno a casa.

Cosa devo
fare dopo?

Dopo l’applicazione della corona, è importante seguire alcune indicazioni per favorire il corretto
decorso post-operatorio e assicurare la durata del trattamento:

1.Gestire la sensibilità:
Nei giorni successivi, il dente potrebbe essere sensibile al caldo e al freddo. È
consigliato usare dentifrici specifici per denti sensibili e evitare cibi estremamente
caldi o freddi.

2.Igiene orale quotidiana:
Spazzolare i denti con un dentifricio non abrasivo e utilizzare il filo interdentale con
cura per evitare danni alla corona o irritazioni gengivali. È importante mantenere
un'igiene orale scrupolosa.

3.Controlli regolari dal dentista:
Pianificare visite periodiche dal dentista per monitorare lo stato della corona e la
salute dei tessuti orali circostanti. Solitamente, una visita ogni 6 mesi è consigliata.

4.Assumere eventuali farmaci prescritti:
Se il dentista ha prescritto farmaci (come antidolorifici o antibiotici), seguirne
attentamente il dosaggio e le indicazioni.

Cosa dovrò
evitare?

Ci sono alcune attività e comportamenti da evitare nelle prime settimane dopo la procedura per
prevenire problemi:

1.Masticare cibi duri:
Evitare di masticare cibi molto duri (come noci, caramelle dure o ghiaccio) che
potrebbero danneggiare la corona.

2.Evitare l'uso dei denti per aprire oggetti:
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Non usare i denti per aprire bottiglie o strappare oggetti, poiché questo aumenta il
rischio di frattura della corona.

3.Ridurre il consumo di cibi appiccicosi:
Evitare cibi appiccicosi (come caramelle gommose o chewing gum) che potrebbero
far decementare la corona.

4.Limitare cibi e bevande zuccherate:
Ridurre l'assunzione di cibi e bevande zuccherate per prevenire carie nella zona del
dente coronato.

A cosa dovrò
stare attento?

Dopo la procedura, è importante essere consapevoli dei segni e sintomi che potrebbero indicare la
necessità di una visita urgente dal dentista:

1.Dolore persistente o acuto:
Un lieve dolore è normale dopo l’applicazione della corona. Tuttavia, se il dolore è
intenso, persistente o si manifesta in modo improvviso, potrebbe indicare
un’infiammazione o un problema con il nervo del dente.

2.Gonfiore o arrossamento delle gengive:
Se noti un gonfiore significativo, arrossamento o sanguinamento persistente intorno
alla corona, potrebbe essere segno di infezione o irritazione gengivale.

3.Allentamento o decementazione della corona:
Se la corona sembra muoversi o si allenta, contattare immediatamente il dentista
per evitare che si stacchi completamente o che il dente sottostante subisca ulteriori
danni.

4.Sensazione di malocclusione:
Se si percepisce una sensazione di “morso sbagliato” o un fastidio durante la
masticazione, potrebbe essere necessario un aggiustamento della corona.

5.Febbre o Sintomi Sistemici:
La comparsa di febbre, brividi o altri sintomi sistemici potrebbe indicare un'infezione
grave e richiede un contatto medico immediato.

Rispettando queste indicazioni, il paziente può contribuire a garantire il successo a lungo termine
della corona dentale e mantenere una buona salute orale.

  ANNOTAZIONI PARTICOLARI

C’è altro da
considerare?

  DIRITTI DEL PAZIENTE

Sono
consapevole:

Di avere il diritto di sapere tutto quello che c’è da sapere sulla mia salute, sui servizi
sanitari che sono a mia disposizione, sul modo in cui posso utilizzarli e su tutte le ultime
novità che la ricerca scientifica e l’innovazione tecnologica possono offrire per la mia
situazione clinica.
Di avere il diritto di essere completamente informato, così da poter partecipare
attivamente alle decisioni sulla mia salute e fare una scelta consapevole nel momento in
cui presto il consenso alla procedura sopra specificata.
Di essere libero di cambiare idea in qualsiasi momento. Pertanto se, per qualsiasi
motivo, dovessi decidere di non volermi più sottoporre alla procedura per cui avevo dato il
consenso, posso sempre revocarlo senza bisogno di spiegazioni e la mia decisione sarà
rispettata.
Di avere il diritto di richiedere in qualunque momento ulteriori informazioni e
chiarimenti sulla procedura a cui sto per sottopormi. Posso sempre avere accesso a una
seconda opinione o a un altro parere esperto qualora ne sentissi la necessità.
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Dichiaro
quindi che:

Sono stato informato in modo chiaro, comprensibile ed esaustivo sulla procedura a cui
intendo sottopormi e, in particolare, sulla sua finalità, natura, portata ed estensione, sulla
durata prevista, sui benefici attesi e sulla verosimile percentuale di successo, sui possibili
rischi, complicanze e probabilità (ancorché ridotta) di eventi avversi, sulle alternative
disponibili e sui relativi rischi e benefici, sulle implicazioni di un eventuale mancato
consenso, nonché sulle indicazioni pre e post-procedura.
Ho avuto l’opportunità di fare domande e ritengo di aver ricevuto risposte chiare e
dettagliate; confermo che tutte le mie perplessità ed eventuali dubbi sono stati risolti con
informazioni esaurienti e complete, che mi hanno permesso di comprendere appieno ogni
aspetto e conseguenza della procedura cui mi accingo a sottopormi.
Ho riletto con molta attenzione le informazioni contenute in questo modulo prima di
sottoscriverlo e prestare il consenso informato, e riconosco che esse sono solo una sintesi
di quelle più ampie ed esaustive che mi sono state illustrate oralmente.
In piena capacità di intendere e volere, liberamente e spontaneamente, decido di
sottopormi alla procedura che mi è stata proposta, e sono consapevole del fatto che
questo consenso informato verrà inserito nella mia cartella clinica e nel mio fascicolo
sanitario elettronico.
Ricevuta l’informativa da parte del titolare, autorizzo altresì la raccolta, il trattamento e
la condivisione dei miei dati personali e sanitari con altri professionisti coinvolti nel mio
percorso di cura, per le finalità di diagnosi o trattamento cui è preordinata la procedura
oggetto del presente modulo di consenso informato.

SOTTOSCRIZIONE

Data: Firma:
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