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INVAZIV BEAVATKOZAS (MUTET) BETEGTAJEKOZTATO

ATUIIOLE Lottt ettt et et [G115372 IS (sziil. id6) kijelentem, hogy
Ar. (orvos neve) engem, illetve hozzatart0zOmat (.........cceeceeveeveenieniieneenieneeieee, név,
................................. szil. 1dO, ..ocoevviiiiiiiiereeceeeereeseeeeeneenne.. TOkONSAgE fok) az aldbbi betegségrél, mitéti

kezelésérdl, invaziv beavatkozasrol a kovetkezok szerint kelld mértékben és mddon tajékoztatott.

FELVILAGOSITAS A LEGMELL SEBESZI KEZELESEROL

K06szonjik, hogy bizalommal fordul hozzank panaszaival. )
Onnek sebészeti megoldast igénylé megbetegedése van. A miitét elvégzéséhez sziikség van az On beleegyezésre.
Hogy donteni tudjon, kérjiik, olvassa el tajékoztatonkat.

. A betegségérél: Az elvégzett vizsgalatok alapjan Onnél légmell fennallasa allapithaté meg. Ennek lényege, hogy a
melliiregben a tiid6 és a mellkasfal kozott levego gytlt Gssze, a tiid6 részben, vagy teljesen dsszeesett allapotban van.
Elettani koriilmények kozott a melliiregben szivohatas érvényesiil, ez tartja a tiid6t kitagult allapotban. Amennyiben a
mellkasfal sériilése vagy a tiidofelszin sériilése kovetkeztében levegd jut a melliiregbe, ez a szivohatds megsziinik és a
tiildéallomany rugalmassaganal fogva 0sszeesik, 0sszehuzodik.

A tiidofelszin sériilése "spontan" is bekovetkezhet, ha egy rajta 1évo kis velesziiletett, vagy az élet folyaman kialakult
hoélyagocska megreped.

Idosebb korban un. tiidétdgulds esetén is sok ilyen kisebb-nagyobb hoélyag lehet a tiidoben. Az egyik tiidd teljes
Osszeesése még fiatal embereken is 1égzészavart, id6sebb betegeknél pedig a részleges Osszeesés is akar életveszélyt
okozhat. Légzészavart nem okozd esetben is, az Osszeesett tiiddteriiletben gyulladds, valamint vizes, majd gennyes
mellhartyagyulladés kialakuldsa fenyeget. Minél tovabb all fenn a 1égmell, annal valészinlibb a szovédmények fellépése.
A légmell miitéti beavatkozassal jol gyogyithato.

. Miitéti kezelés: A nagyon kis kiterjedésti 1égmell tartds pihenés, esetleg a levegd ismételt leszivasanak hatasara is
meggyogyulhat. Ezek az esetek - bizonyos koriilmények kdzott - nem is keriilnek sebészeti osztalyra.
Nagyobb levegdgyiilem esetén helyi érzéstelenitésben a koriilményektol fiiggden egy, vagy két miianyag, ill. gumi allaga
csovet vezetlink trokaron (hegyes fémcsovon) keresztil a melliiregbe. A csovek segitségével tartdosan szivjuk a
melliiregbdl az oda bekertiil6 levegot.
Az esetek nagy tobbségében a tiidéfelszin sériilése lezarodik, a szivas hatasara a tiido kitagul, és a csovek eltavolitasa utan
is kitagult allapotban marad. Amennyiben a szivokezelés 2-4 nap alatt nem vezet eredményhez, javulasi tendencia sem
mutatkozik, arra kell kovetkeztetniink, hogy a tiid6felszin sériilése olyan jellegli, hogy a tiidén elvégzett mitéttel kell
zarddasat biztositani, ezért tiidomiitétet ajanlunk.
Mitétet ajanlunk azonos oldalon ismételten eléfordulo 1égmell esetén is.

Mitét elott megkisérelhetjiik még a mellhartya steril gyulladasat kivaltd anyagoknak a melliiregbe fecskendezését,
amelyek ezaltal elésegithetik a tiid6 kitagulasat és kitapadasat. Az eljaras érzéstelenités alkalmazasa mellett is gyakran
fajdalmas, eredményessége bizonytalan, ezért csak ritkan ajanljuk és végezziik. Kivételt képeznek az iddskori tiidétagulas
kovetkeztében kialakult 1égmellek, mert ilyenkor a tiiddsériilés ellathatdosaga bizonytalan, a mellkast megnyité miitét
pedig fokozott veszélyt jelent a beteg szamara.

Ilyenkor kénytelenek vagyunk az esetleg hosszu hetekig tartd szivokezelést valasztani, esetenként ismételt
szivocsocsereket is alkalmazni, annak lehetséges szovodményeivel egyiitt. Tiidomitétet célszerti végezni akkor is, ha a
1égmell ismételten kiujul, vagy mindkét oldalon egyszerre, vagy egymas utan jelentkezik.

Bizonyos foglalkozasok - buvar, pilota, stb. - mar az elsé jelentkezéskor is mérlegelenddvé teszik a tiidémiitétet.

Folytatas a tiloldalon!
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3. A tiidomiitét elvégzésére 1égmell esetén kétféle modszer all rendelkezésiinkre:
1)  Video-thoracoscopos — mellkastiikrozéses - eljaras
2)  Thoracotomiaval - a tiid6 sebészi feltarasaval - végzett miitét
(Onnek ajanlhaté modszer sorszamat bekarikdztuk!)

Ezen miitéti beavatkozasok mindig altalanos érzéstelenitésben (altatasban) torténnek, melyrél a miitét elétt az On
vizsgalatat végzd aneszteziologus (altatd) orvos ad felvilagositast, melyet On alairasaval fogad el.

1) Video-thoracoscopos - mellkastiikrozéses — miitét (VATS)
2-3 cm-es metszésen keresztiil szaloptikas specialis videokamerat vezetiink a melliiregbe. Amennyiben lathat6 a
tiidon 1évo sériilés - ami altalaban a tiidocsucs teriiletén van - két vagy harom tovabbi kis metszésen keresztiil
operacios miiszereket vezetiink be, és egy specialis varrogéppel elvarrjuk, levagjuk és eltavolitjuk a beteg
tertiletet. Sziikség esetén a mellhartyat a mellkas kupolabol eltavolitjuk, vagy gyakrabban steril gyulladast kivalto
anyaggal dorzsoljiik be, ill. elektrocoagulaljuk, hogy ezaltal is biztositsuk a tiid6 kitapadasat.
Gyakran el6fordul, hogy a talalt elvaltozas miatt nem lehet a miitétet a tervezett VATS utjan befejezni, ezért -
mivel On miitét kdzben aludni fog - kérjiik, adja elére beleegyezését a miitétnek a mellkas megnyitasaval végzett
esetleges folytatdsara, illetve befejezésére.
A thoracoscopos - mellkastiikr6zéses - miitét elvégezhetéségének specialis feltételei vannak. Amennyiben ezek
nem adottak, Gigy Ont a miitét erdltetésével veszélynek tennénk ki, ezért az On kifejezett kivansdgara sem all
modunkban elvégezni. Kétségtelen, hogy a miitét utani idészakban a sebfajdalom kisebb és talan a kozmetikai
eredmény is jobb, de ezekért nem vallalhatjuk egy esetleges tartos egészségkarositas kockazatat.
VATS miitét utin még néhany napig szivokezelés sziikséges a miitét soran behelyezett 1-2 szivocsdvon keresztiil.

2) Thoracotomidval - a mellkas megnyitdsaval a tiidd sebészi feltardasdval - végzett miitét
A boOrmetszést viszonylag rejtett helyen, a honaljban, ill. a mell alsé athajlasi redéjében ejtjiik. A mellkasfali
izmokon athatolva a bordékat szétterpesztve jutunk a melliiregbe. A talalt allapottdl fiiggden a tiidon 1évo repedést
elvarrjuk, vagy a beteg teriiletet eltavolitjuk. Sziikség esetén a mellkaskupolat béleld mellhartyat is eltavolitjuk,
vagy steril gyulladast okoz6 anyaggal dorzsoljiikk be, ill. elektrocoagulaljuk, hogy a tiid6 majd jobban
kitapadhasson.
A mitét utan még néhany napig szivokezelés sziikséges a miitét soran behelyezett 1-2 szivocsovon keresztiil.

A fenti miitéti beavatkozasok altalaban 1-2 orat vesznek igénybe.

A frissen operalt beteg a Kozponti Aszeptikus Mitéblokk ébreddjébe keriil, ahol osztalyra torténd "kiadasaig" - a
felébredésig - altatdorvosok és apolok feliigyelik allapotat. Bizonyos esetekben - pl.: hosszu altatas, szovédményes miitét
- sziikségessé valhat az operalt beteg Intenziv Osztalyon torténd kezelése, megfigyelése.

A mtét utani napokban tobb alkalommal is sziikség van a mellkas rontgen vizsgalatara, mely a betegagy mellett vagy a
rontgen atvilagitoban torténik.

A mitét utani szakban t6bbszor sziikségessé valhat vérvétel is a laboratoriumi paraméterek ellendrzése céljabol.

A mellkasi miitétek jelentds fajdalommal jarhatnak, igy az esetek jelentOs részében sziikséges 1-2 napig erds - néha kabitod
hatast - fajdalomcsillapitokat adni, injekcids formaban.

A varratszedést tipusos esetekben a 7.-10. napon végezziik, a tdvozas a miitét utani 5.-10. nap kozott szokvanyos -
természetesen allapottol fliggden.

. Lehetséges szovodmények: Az orvostudomany mai allasa szerint egy sebészi beavatkozas abszolut veszélytelenségét és
a miitét teljes sikerét egyetlen orvos sem garantilhatja. Altaldban szovédmény lehet vérzés, keringési, 1égzési,
anyagcserezavar, trhomboembolia, idegrendszeri szovédmény (bénulas, lataszavar...), kis szazalékban akar halalos
kimenetel, hangszalagbénulas, és 1égcsdkantil.

Az orvosi beavatkozas altalanos veszélyei, pl.: fertézések, vérrogképzodés, a vérrdg altal okozott verdér elzarodas,
utoveérzések, ezen beavatkozas esetén is fennallhatnak. A szovodmények gyakorisdga azonban az elvégzett mutétek
szamahoz viszonyitva csekély. A mitét idején igen ritkan eléfordul a kornyezd szervek sériilése, ill. jelentGsebb
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mennyiségll vérzés. Ezen események ellen a lehetd leggondosabb sebészi ténykedéssel kiizdiink.

A mellkasi miitétek utan ritkan eléfordul "idegzsaba" a bordat kiséré idegekben, amit a sebgyogyulas soran keletkezd heg
okoz. Ez altaldban jol kezelhetd, az ideg miitéti felkeresésére és kiirtdsara elvétve lehet csak sziikség.

Amennyiben a miitét utdn nem sikeriil a horgékben normalis koriilmények kozott is termelddd valadékot felkohdgni,
tiildogyulladas megel6zése céljabol sziikség lehet a pangd valadék leszivasara - az egyébként horgdtiikrozésre is hasznalt
un. bronchofiberoscoppal. Specialis 1¢élegeztetd késziilék alkalmazasaval is meg lehet konnyiteni a kopet kiliritését, és
rendezni lehet az atmeneti 1égzési zavarokat.

A miitét utani els6 orakban a mellkasfali seben keresztiil néha levegd préselddhet a bor alatti zsirszovetbe, és a leveg6 a
nyakra, az arcra és a hasfalra is eljuthat. Ez artalmatlan jelenség, karosodast nem okoz, néhany nap alatt nyomtalanul
eltlinik.

. A mitét eredményei: A draincken (csoveken) keresztiil végzett szivokezelés utan (helyi érzéstelenitésben végzett
beavatkozas) minden 6.-8. esetben a légmell kitjuldsara kell szamitanunk. Ez nem lehet ok arra, hogy minden esetben
mar az els6 jelentkezésekor tiidomiitétet végezziink.

Az id6skori, tiidétagulashoz tarsuld esetben a kiujulas gyakoribb, de a kezelésben a kényszer( tiirelem a beteg érdekét
szolgéalja.

VATS miitét esetén 96-98 %-ban, mellkasnyitasos miitét utan 97-99 %-ban végleges a gydgyulas, a kiujulas esélye 1-4
%, amely ujabb gyogykezelést (szivokezelés vagy miitét) tehet sziikségessé.

Felhivjuk figyelmét arra, hogy az ellenoldali melliiregben is 5-10 % valoszintiséggel 1égmelle keletkezhet az élet
folyaman, amely a fenti elvek szerint sikerrel kezelhetd.

Ezen tijékoztatoval Onnek mi csupan egy éltaldnos attekintést adhatunk. Az On egyéni problémai, kisérobetegségei
sziikségessé tehetnek egy személyes beszélgetést kezel6orvosaval. Ennek soran valaszt kaphat kérdéseire. Ha ez

megtortént, vagy nincs tobb kérdése, kérjiik, irja ala az alabbi nyilatkozatot.

. Ezen beavatkozas elmaradasanak, elutasitisanak esetleges veszélyei: Melliiri gennyedés, thrombus képzddés, 1égzési
elégtelenség, végso soron fulladdsos halal.

. Mas beavatkozasi lehetoségek, alternativak: konzervativ kezelés.

. Fentiekkel kapcsolatos kérdéseim és az ezekre kapott valaszok:

. Egyénre szabott betegtajékoztatas:

Folytatas a kovetkez6 lapon!
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INVAZiV BEAVATKOZAS (MUTET) BELEEGYEZO NYILATKOZATA

Kell6 ido allt rendelkezésemre ahhoz, hogy szabadon dontsek és valasszak a megismert kezelések koziil.

Tajékoztattak arrol, hogy szakszeri, a szakma szabalya szerinti gyogykezelés esetén is eléfordulhatnak elére nem varhato
szovédmények, melyek a varhatd gyogyeredményt (gyogytartamot) kedvezodtleniil befolyasolhatjak. Ez alapjan a
tajékoztatas teljes kortinek tekintem.

Tajékoztattak arrol, hogy a korhazi kezelés (kivizsgalds, gyogyszeres kezelés, miitét, egyéb fent részletezett kezelés)
elutasitasa, a gyogykezelés megszakitasa, illetve annak meghatarozott vagy meghatarozatlan idejii halasztasa kockazattal
jar.

Megértem és tudomasul veszem azt is, hogy kivizsgalasom és kezelésem soran tanulondvérek, orvostanhallgatok,
szakorvosjeloltek esetleges jelenléte és kdzremiikodése a képzés és tovabbképzeés elengedhetetlen velejardja.

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

Ezen nyilatkozat alairasaval

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

Jelen beleegyez6 nyilatkozat az F-B-04. ,,Altaldnos beleegyezd nyilatkozat” vagy az ,,Ambuldns kezelSlap” alairasaval
egylitt érvényes.

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

orvos alairasa beteg vagy torvényes képvisel0 alairasa

*A megfelel6 valasz egyértelmiien (alahtzas, bekarikazas) jeldlendo.
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