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ХИРУРГИЧЕСКАЯ ПОДТЯЖКА ГУБ (LIP LIFT) — ИНФОРМИРОВАННОЕ 

СОГЛАСИЕ 

Дата / Время: ........................................ 

Фамилия, имя пациента: ........................................ 

Дата рождения: ........................................ 

Номер удостоверения личности / паспорта: ........................................ 

Дата операции: ........................................ 

Планируемая операция: 

☐ Extended Lip Lift (расширенная подтяжка верхней губы) 

☐ Lower Lip Lift (подтяжка нижней губы) 

☐ Corner Lip Lift (подтяжка уголков рта) 

☐ Повторная (ревизионная) операция: ........................................ 

☐ Комбинированная операция: ........................................ 

Анестезия: 

☐ Местная анестезия 

☐ Общая анестезия 

1. ОПИСАНИЕ И ЦЕЛЬ ОПЕРАЦИИ 

Lip Lift — это хирургическая операция, направленная на сокращение расстояния 

между основанием носа и верхней губой, а также на изменение положения верхней 

губы. 
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Разрез выполняется вдоль естественных складок у основания носа, после чего 

удаляется заранее запланированный участок кожи. 

Цель операции — улучшить контур губы, увеличить видимость её красной каймы и 

гармонизировать пропорции лица. 

Я понимаю, что результат зависит от моих индивидуальных анатомических 

особенностей и что получение определённой формы губы не может быть 

гарантировано. 

2. ХИРУРГИЧЕСКАЯ ТЕХНИКА И ВМЕШАТЕЛЬСТВО НА МЫШЦАХ 

Классическая подтяжка верхней губы (Bullhorn Lip Lift), как правило, включает 

иссечение кожи и фиксацию тканей. 

Расширенная подтяжка верхней губы (Extended Lip Lift), в зависимости от 

индивидуальных особенностей пациента, может включать более обширную диссекцию 

тканей, фиксацию глубоких мягких тканей, продление разреза в боковых 

направлениях, а при необходимости — выделение, изменение формы или шовную 

фиксацию круговой мышцы рта (musculus orbicularis oris). 

Не все перечисленные хирургические манипуляции выполняются каждому пациенту. 

Мне разъяснено, что вмешательство на мышце может повлиять на движения губ. 

3. ВОЗМОЖНЫЕ РИСКИ И ОСЛОЖНЕНИЯ 

Рубцы и заживление раны: После операции у основания носа остаётся постоянный 

хирургический рубец. Он может расширяться, изменять цвет, становиться заметным, 

выпуклым или втянутым. Возможны расхождение краёв раны, замедленное 

заживление и, в редких случаях, потеря тканей. 

Форма и симметрия: Возможны асимметрия губ, неровности контура, чрезмерное или 

недостаточное поднятие губы, избыточное обнажение верхних зубов, изменение 

формы крыльев носа или ноздрей, а также неудовлетворённость эстетическим 

результатом. 

Функция и чувствительность: Могут возникнуть затруднения при смыкании губ, 

изменения улыбки, речи или движений при вытягивании губ, чувство натяжения, 

уплотнение тканей, онемение, покалывание или потеря чувствительности. 

Особенно после вмешательства на мышце возможны временные, а в редких случаях 

постоянные изменения функции губ. 

Общие хирургические риски: Возможны кровотечение, гематома, инфекция, 

аллергические реакции, образование рубцовой ткани или фиброз, нарушение 



кровообращения и осложнения, связанные с анестезией. У пациентов с герпесом в 

анамнезе возможно его повторное проявление. 

Повторная операция: При неудовлетворительном эстетическом результате или 

развитии осложнений может потребоваться дополнительное лечение либо повторная 

(ревизионная) операция. Полное устранение проблемы не гарантируется. Возможно 

возникновение дополнительных расходов. 

4. АЛЬТЕРНАТИВЫ И ОГРАНИЧЕНИЯ РЕЗУЛЬТАТА 

Альтернативами являются отказ от операции, применение инъекционных филлеров в 

подходящих случаях или другие методы эстетической коррекции губ. 

Инъекционные филлеры не обеспечивают хирургического сокращения удлинённого 

фильтрума (участка между основанием носа и верхней губой). 

Операция Lip Lift приводит к постоянным анатомическим изменениям, однако 

естественные процессы старения и изменения тканей продолжаются. 

Невозможно гарантировать абсолютную симметрию, полностью незаметный рубец или 

неизменность результата на протяжении всей жизни. 

5. ВОССТАНОВЛЕНИЕ И ПОСЛЕОПЕРАЦИОННЫЙ УХОД 

В первые дни после операции возможны отёк, синяки и болезненность. Обычно эти 

проявления уменьшаются в течение 7–10 дней. 

Размягчение тканей может занимать несколько месяцев, а окончательное 

формирование и созревание рубца обычно продолжается 6–12 месяцев или дольше. 

Я понимаю необходимость избегать чрезмерного растяжения губ, соблюдать 

рекомендации по уходу за раной, приёму назначенных препаратов, отказу от никотина, 

защите от солнечного излучения и посещению контрольных осмотров. 

При усилении боли, кровотечении, повышении температуры тела, появлении 

выделений из раны, быстро нарастающем отёке или изменении цвета тканей я 

должен(должна) немедленно обратиться за медицинской помощью. 

6. ЗАЯВЛЕНИЕ ПАЦИЕНТА И СОГЛАСИЕ 

Я подтверждаю, что предоставил(а) достоверную информацию о своих заболеваниях, 

принимаемых лекарственных препаратах, аллергиях, курении или употреблении 

никотина, а также о ранее проведённых медицинских и хирургических процедурах. 



Мне в понятной форме разъяснены методика операции, возможные альтернативы, 

наличие постоянного рубца, риск асимметрии, изменения формы и движений губ или 

носа, возможные осложнения и необходимость повторной операции. 

У меня была возможность задать все интересующие меня вопросы. 

Я понимаю, что имею право отказаться от операции, а также отозвать своё согласие в 

любое время до начала вмешательства. 

Фамилия, имя пациента: ........................................ 

Подпись: ........................................ 
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