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INVAZIV BEAVATKOZAS (MUTET) BETEGTAJEKOZTATOJA

ATUHTOLE ittt essseesneens (NV) o (sziil. id6) kijelentem,
NOGY AF. e s (orvos neve) engem, illetve hozzatartozomat
RSOSSN NV,  coioteeieete ettt ettt ettt et et re v eteean et
SZUL 1O, eeeiieiieiie e rokonsagi fok) az alabbi invaziv beavatkozasrol a kdvetkezdk szerint

kell6 mértékben és mdodon tajékoztatott:

FULTOMIRIGY (PAROTIS) MUTETEK A NYALMIRIGY DAGANATOS
MEGBETEGEDESEIBEN

(Enucleatio parotidis, Parotidectomia supeficialis, Parotidectomia totalis)

1. Alapvet6 anatémiai és élettani tudnivalok

A fiiltémirigy (parotis) nyalmirigyeink egyike, amelybdl ketté van. Az arc két oldalan a fiil el6tt és alatt
helyezkedik kozvetleniil a borfelszin alatt a mimikai és a ragdéizmok kozott. Feladata, hogy nyal termelésével
a szajiiregben az étel emésztését megkezdje. A mirigy kivezetd nyilasa a fels6 6todik fog magassagaban van, innen
iiriil a termelt nyal. A fiiltémirigy allomanyaban sepriiszeriien oszlik agaira egyik fontos agyidegiink, a VII. agyideg
(facialis ideg), mely ezaltal a mirigyet egy feliiletes és egy mély lebenyre osztja. Beidegzi az arc mimikai izmait,
amelyek a homlokrancolast, szemcsukast, orrmozgatast, szajcsiicsoritést biztositjak az arc finom mimikai mozgasa
mellett.

2. A Dbeavatkozas (miitét) indikacioi (a
beavatkozas elvégzését indoklo tényezok)

El6fordul, hogy a fiiltémirigyeknek megfeleld
teriileten (fiil el6tt, allkapocs szoglet mogott ill.
alatt) addig nem észlelt duzzanat lathatdo vagy
tapinthaté, mely legtobbszor fajdalmatlan és
lassan novekszik, de kialakulhat hirtelen is.
Megtorténhet, hogy az egyik oldalon az arcfél
mozgasa hirtelen vagy fokozatosan megszlinik
(lebénul). Ilyen esetben kivizsgalds soran
kideriilhet, hogy a fiiltémirigy allomanyaban
kiviilrél nem lathaté daganat novekszik (ezt
ultrahang vizsgalattal igazoljuk). Ezekben az

esetekben kis vékony tivel a

szovetburjanzasokbol  mintat  veszliink  és

szovettani  vizsgalatra kiildjik. Legtobbszor 1. Régéizom 2. VII. agyideg 3. FultGmirigy
szovettani  vizsgalattal  igazolhato,  hogy (facidlis ideg) (parotis)

daganatr6l van-e sz6 ¢és az joindulatd vagy

rosszindulata. Ezekben az esetekben sziikség lehet a daganat eltavolitasara, mely torténhet csak a tumor kivételével,
egyiitt a feliiletes fiiltomirigy-allomannyal vagy az egész mirigy kivételére is sziikség lehet. Ha a daganat
rosszindulata, akkor sokszor a hetedik agyideget is fel kell aldozni és az egész mirigyet el kell tavolitani. Ha
joindulata, akkor a hetedik agyideg megkimélésre keriil, ezaltal biztositva a tovabbi arcmozgést. Ha az agyideget is
eltavolitjuk, akkor ez maradandé arcfél bénuldssal jar. Amennyiben arra lehetOség van, ilyenkor azonnal, vagy
késébb idegatiltetést is végziink. Néhany esetben csak a miitét alatt elvégzett gyors szdvettani vizsgalat tud pontos
véleményt adni a szovetburjanzas jo- vagy rosszindulatisagarol.

Ebben az esetben a mitét kiterjesztése ennek fliggvénye. Ritkan fiiltémirigy nyalké vagy hosszantarto fiiltdmirigy
gyulladas indokolja a nyalmirigy miitéti eltavolitasat.
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3. Egyéb kezelési lehetdoségek (roviden)

El6fordulhat, hogy a fiiltdmirigyben képz6dott rosszindulati daganat a nydlmirigy hatarain talra terjed, és
kornyezetét is érinti, ekkor mutéti beavatkozdssal az egész daganat mar nem tévolithat6 el, ilyenkor sugarkezelés a
valaszthato terapia. Sugarkezelés miitét utan is indokolt lehet, ha a daganat szovettani eredménye ezt indokolja.
Ennek elbiralasa a kezeld orvos feladata. Ritkan eléfordulhat, hogy kemoterapias/citosztatikus infuzids kezelést
alkalmazunk, melyet szintén egyéni elbirdlas alapjan dont el a kezel6 orvos vagy a miitéti kezelés mellett, esetleg
sugarkezelés mellett vagy utan.

4. A miitét menete, illetve a beavatkozas rovid leirasa

A mitét altaldnos narkodzisban (altatdsban), ritkdn helyi érzéstelenitésben torténik. Altatasban a fiil eldtt és alatt
vezetett bormetszés utan felkeressiik a VII. agyideget, majd ennek Osszes elagazasat kovetve és az ideget
megkimélve a flltémirigy felsé lebenyét, ha sziikséges az alsd lebenyt is a daganattal egyiitt eltavolitjuk. Ha
elézdleg a pontos szovettani diagndzist nem sikeriilt feldllitani, akkor miitét alatt sziikség lehet a szdvettan
pontositasara, mikdzben a beteg felébresztésére nincs mod, az altalanos narkozis tovabb folyik. Ennek eredményétol
fligg, hogy a miitétet milyen mértékben kell kiterjeszteni, esetleg az arcideget (VII. agyideg) is el kell-e tavolitani.
Err6l a mitét el6tt a  beteget felvilagositjuk, mivel a mitét alatt nincs rd modd.
Ha a tumor kis méreti, akkor lehetség van arra, hogy altalanos narkoézis (altatas) helyett a tapinthat6é daganat kortili
érzéstelenitd injekcid beadasaval a miitéti teriiletet elérzéstelenitsiik. A mitéti teriiletrél gumidrént vezetiink a
sebvonalba, mely a sebvaladékot a kiilvilag felé vezeti és a miitét végén a bort 6ltésekkel zarjuk.

5. Az érzéstelenités lehetdségei, veszélyei
A filtdmirigy miitétet altatasban (altalanos narkodzis, intubacios narkodzis), ritkan helyi érzéstelenitésben végezziik.
Az altatasr6l és annak veszélyeirél egy kiillon nyomtatvanyon tajékoztatjuk és kérjiik beleegyezését.
A helyi érzéstelenités soran érzéstelenitd oldatot injekcidozunk a borbe és a bor ala tli segitségével. Az érzéstelenitd
hatasa miatt minden esetben atmeneti, néhany o6ran at tartd arcidegbénulas alakul ki. Ritkan a helyi érzéstelenités
soran is felléphetnek az aldbbi reakcidk:

o allergias reakciok (duzzanatok, viszketés, vérkeringési rendszer reakcidja, sokk)

e idegrendszeri mellékhatasok (nyugtalansag, gorcsok, 1égzészavar)

e vérnyomas-emelkedés, vérnyomasesés, szivritmuszavarok.

6. Altalinos miitéti kockazat

A miitétek altalanos veszélyei, ugymint trombozis/embdlia, sebfertdzés, keringési reakciok ritkan eléfordulhatnak.
A miitét sordn kivitelezett egyszerli beavatkozasok sem teljesen veszélytelenek: infuzié bekotése, centralis
vénakatéter behelyezése is sziikségessé valhat. A fektetés, miitéti elokészités soran periférias idegsériilést okozo
nyomasi karosodas, a nyaki gerinc sériilése is kialakulhat. A mitéti fertotlenités, elektromos kés, lézersugar
hasznalata soran gyulladasok, hegek, ¢égési sériilések keletkezhetnek. Kérdezze meg orvosat, hogy
Onnél/gyermekénél nem all-e fenn fokozott trombozis vagy emboliaveszély. A véralvadast befolydsold gyogyszerek
hasznalata megnovelheti a miitét utani utovérzés rizikdjat. A miitét soran eléfordulhat, hogy nagyobb artéria vagy
véna megséril és erds vérzés alakul ki. Ennek gyors ellatasa céljabol sziikség lehet azonos oldali nyaki ver&ér
lekdtésére, ha nagyobb mennyiségli vérvesztés torténik vératomlesztésre is, melynek megitélése a kezelGorvos
kompetenciaja.

7. A miitét (beavatkozas) lehetséges mellékhatasai, veszélyei és sz6vodményei

a) Tipikus, illetve gyakori jelenségek a miitét (beavatkozas) utan

A miitéti teriilet fajdalma, helyi duzzanat kialakulasa természetes miitét utani allapot. Néha a seb teriiletén
fokozott valadéktermelddés alakulhat ki és erdteljesebb helyi duzzanatot, fesziilést okozhat (szeroma). Ennek
levezetéséhez sziikséges a mutéti teriiletbe helyezett drén, azonban néha sziikség lehet eldbbick miatt a
valadék naponkénti leszivasara, kipréselésére a sebnyilason at. Ez a sebgyogyulast késleltetheti , azonban
késébbiekben problémat nem okoz. Szintén a mitéti teriilet helyi duzzanata illetve a miitét soran a kiilsd
hatasokra igen érzékeny arcideget (VIL. agyideg) ér6 mechanikai hatdsok miatt atmenetileg az arc mozgasa
azonos oldalon elmaradhat. Az arcmozgas teljes egyénfiiggd, akar néhany honapig is eltarthat. Ha miitét alatt

Folytatas a kovetkez6 lapon!
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a daganat eltavolitasa sziikségessé tette az arcideg egyes againak atvagasat, ennek megfeleléen az arc
mozgasa maradanddan is karosodhat. A teljes fiiltémirigy eltavolitdsa a nydlképzés tekintetében nem jelent
érezhetd valtozést, mivel az ellenoldali fiiltémirigy a kell6 mennyiségli nyal képzését biztositja. A fiil
kornyéke altalaban tobb honapig is érzéketlen marad illetve tulérzékeny is lehet.

b) Ritkan el6fordulé mellékhatasok és szovédmények miitét utin

Miitéti teriilet utovérzése, mely a seb jboli feltarasat teheti sziikségessé a vérzés ellatasa céljabol. Ha ez nem
nagy mértékii, akkor helyi nyomas alkalmazasa kotozés soran elegendd lehet vérzéscsillapitd gyogyszerek
adasa mellett. Sebfertézés kialakuldsa esetén laz és seb koriili fokozott fajdalom, gennyes beolvadas johet
létre, mely vénas antibiotikus kezelést és helyi fokozott fertdtlenitd sebkezelést tesz sziikségessé. Ilyenkor a
seb masodlagos gyogyulasa varhatd, mely elhiizodobb lehet és a heg kevésbé esztétikus gyogyulasat jelenti.
Eléfordulhat tigynevezett nyalsipoly kialakulasa a bor felé. Ilyenkor a termelt nyal a bor felé iiriil egy jaraton
keresztiil. Ennek késébbi miitéti zardsa sziikséges lehet, de altalaban helyi kezelés hatisara bezarodik.
Az arcideg sériilése miatt maradando arcideg bénulas 1éphet fel: a szemrés nem zarodik, a szajzug nem mozog,
az arc larvaszer(i lesz. Ujabb miitéttel ezekben az esetekben az arcideg helyreallitasa megkisérelhetd.
Ismeretlen okbol kialakuld Frey-syndroma, mely sordn a beteg azt tapasztalja, hogy evés alatt a fiiltémirigy
feletti boron pir alakul ki €s a b6ron at verejtékszertien valadék tavozik.

8. A miitét utani idészak (kb. két hét) fontosabb teendéi (amire figyelni kell!)

A miitéti teriilet fokozott fertdtlenitése (varratszedésig a seb fedSkotése, viz nem érheti). Etkezés soran fiiszeres,
szénsavas, forro, ill. hideg ételek keriilése. Nyaki vérboség (erds préselés, lehajolas, nehéz targy emelése) keriilése.
Ha a miitéti teriileten gyulladas, duzzanat, vérzés, valadékozas jelentkezik a kezeldorvos felkeresése sziikséges minél
hamarabb.

9. A gyégyulas varhato idotartalma és megitélése

A borseb gyodgyulasa 7-10 napig tart, a varratszedés is ekkor esedékes. A teljes panaszmentesség 3—4 hét alatt
varhat6. Ha arcideg sériilés is tortént, akkor tobb honap alatt varhatd az arc mozgasanak teljes visszatérése
folyamatos arctorna és gyogyszeres illetve elektromos utokezelés mellett.

10. A miitét (beavatkozas) elhagyasianak varhat6 kockazatai

A mitét elmaradasanak kockazatai nehezen itélhet6k meg eldre. Az eltavolitandd szdvetszaporulat megndvekedhet
kifejezettebbé téve az eddigi panaszokat. Ha szovettanilag igazoltan joindulatu daganatrél van szo, egyes esetekben
el6fordulhat a daganat rosszindulatiiva valasa. Ha az arcideg miikodését addig nem befolyasolta, kés6bb érintheti azt
¢és féloldali arcbénulast okozhat. Ez rosszindulatii daganatok esetén csaknem mindig bekovetkezik. E mellett a
rosszindulati daganat a kornyéki nyirokcsomok (legtobbszor az allkapocs alatti nyirokcsomok ¢€s nyaki
nyirokcsomok) fel¢é attétet képezhet, majd az egész szervezetet is megbetegiti (tavoli attétképzés majba, tiidobe stb.).
Ha a daganat tovabb novekszik, egy id6 utan mar sebészetileg nem tavolithato el. Rosszindulatu daganat végiil a
beteg kozvetlen halalahoz vezethet.

11. A vizsgalattal kapcsolatos kérdéseim és az ezekre kapott valaszok:

12. Egyénre szabott betegtijékoztatas:

Folytatas a tiloldalon!
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INVAZIV BEAVATKOZAS BELEEGYEZO NYILATKOZATA

Kell6 id6 allt rendelkezésemre ahhoz, hogy szabadon dontsek és valasszak a megismert kezelések koziil.
Tajékoztattak arrol, hogy szakszerii, a szakma szabdlya szerinti gyogykezelés esetén is el6fordulhatnak elére nem
varhat6 szovodmények, melyek a varhaté gyogyeredményt (gyogytartamot) kedvezétleniil befolyasolhatjak.
Tajékoztattak arrol, hogy a korhazi kezelés (kivizsgalas, gyogyszeres kezelés, miitét, egyéb fent részletezett kezelés)
elutasitasa, a gyogykezelés megszakitasa, illetve annak meghatirozott vagy meghatarozatlan idejli halasztasa
kockazattal jar.

Megértem és tudomasul veszem azt is, hogy kivizsgalasom és kezelésem soran tanulonévérek, orvostanhallgatok,
szakorvosjeloltek esetleges jelenléte és kozremiikddése a képzes €s tovabbképzés elengedhetetlen velejaroja.

Tudomasul veszem, hogy jogom van barmikor a felajanlott kezelések elutasitasara. Ez esetben a kezelésem soran, a
visszautasitds kapcsan jelentkez kovetkezményekért, szovodményekért, illetve a gyogyeredmény alakulasaért
azokat az orvosokat, akiknek a javaslatat, kezelését nem fogadtam el, a felelsség alol felmentem.

Ezen nyilatkozat alairasaval

beleegyezem és kérem * nem egyezem bele és nem kérem *
a fenti beavatkozas elvégzését.
Nyilatkozatomat a tajékoztatas megértése alapjan minden kényszert6l és befolyastdl mentesen adom.

Szombathely, 20 ....... €V et ho ............. nap ........ ora........ perc

beavatkozast végz0 alairasa beteg vagy torvényes képviseld alairasa

* A megfeleld valasz egyértelmiien (aldhuzas, bekarikazas) jelolendd.
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