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BETEGTAJEKOZTATO ES BELEEGYEZO NYILATKOZAT

INTRATYMPANALIS SZTEROID ADASAHOZ

Kedves Betegiink, kedves Sziilok!

Az elézetes vizsgalatok és leletek alapjan Onnek a kozépfiilébe (intratympanalisan) adott
szteroid (Dexamethason) kezelésre van sziiksége. Az alabbiakban tomoren megtalalhaté
minden fontos informdacié a beavatkozdssal kapcsolatban. A kezelGorvos Onnek
egyéniesitett, teljes korti szoébeli tdjékoztatast is ad, lehetOséget biztositva a
beavatkozassal kapcsolatos kérdései feltevésére, melyeket megvalaszol.

1./ A BETEGSEG MEGNEVEZESE, ISMERTETESE

A hallas és az egyensulyozas érzékszerve a fiil, amely harom részbdl, a kiils6-, kozép- és
bels6 fiilbdl all. A belso fiil halloszervhez tartozdé része a csontos és hartyas falu,
folyadékkal telt csiga. A csiga belsejében sorakoznak az ingerfelfogd receptorok
(szOrsejtek). A fiilbe jutott hanghullaimok el6szor megrezegtetik a dobhartyat. A
dobhartya rezgéseit a kozépfiilben elhelyezkedd halldcsontocskak felerdsitik és a bels6
fiill felé vezetik, mozgasuk atterjed a csigaban taldlhaté folyadékra. A folyadék
hullamzasba jon, ennek hatasara elmozdulnak a halldsejtek érzékszorei, ami ingeriiletet
kelt. Az ingeriiletet idegsejtek tovabbitjak az agy felé.

A belsofiil bizonyos betegségeiben hatékony kezelési lehetGség a kozépfiilbe adott
szteroid oldat. A hirtelen kialakulé halldscsokkenések, hirtelen kialakulo fiilzugas egy
részéért a belsofiilben talalhaté szorsejtek (receptor sejtek) vagy a halléideg bantalma a
felelos. Ilyen karosodas bekovetkezhet virusfert6zést kovetden, virus-, vagy egyéb
toxinok hatdsara, illetve a belséfiilet ellaté erek atmeneti vagy tartds keringészavara
esetén, de hirtelen hallascsokkenést valthat ki erds zajhatas, hangos zene (zajtrauma)
vagy dorejartalom is. Ezekben az esetekben nagyon fontos a kezelés miel6bbi
megkezdése. Javulds kezelés nélkiil, spontan is el6fordulhat, azonban a panaszok
mérséklodésének vagy megsziinésének esélyét a késedelemmel megkezdett kezelés,
vagy a kezelés hianya jelentdsen rontja.

Szintén belso6fiil eredetli betegség a Méniére-betegség, amely rohamokban jelentkez6
szédiléssel, fiilzagassal és halldsromldssal jar. A rohamok egyes iddszakokban
halmozottan, nagyobb gyakorisaggal jelentkezhetnek. A rohamstrliség csokkentésében
az intratympanalis Dexamethason kezelés j6 hatasu lehet, amennyiben a konzervativ
terapia hatastalan.

2./ A BEAVATKOZAS MENETE, ILLETVE ROVID LEIRASA

Fekvo helyzetben, mikroszkoépos ellendrzés mellett a halldjarat belsé szakaszaba (a

dobhartya érzéstelenitése céljabdl) helyi érzéstelenito oldatot | ezzel atitatott vattat

juttatunk, majd a megfelelo hatéido leteltét kovetden ezt eltavolitjuk. Vékony tlivel a

dobhartyat atszurva, mikroszkdp alatt torténik a szteroid oldat beadasa. Ek6zben valtozod

mértékli nyomast, esetleg szédiilést érezhet. Beavatkozds k6zben minimadlis mozgas sem

megengedett. Ezt kovetden 30 percig mozdulatlanul kell fekiidnie az ellenoldalra
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forditott fejjel. Ekozben nem szabad nyelnie, hogy az oldat ne tavozzon id6 el6tt a
fiillkiirtjén keresztiil a garatba. Ehhez segitségiil a szajaba gézlapot | nyelvlapocot
helyeziink. A 30 perc elteltével kértermében tovabbi pihenés javasolt.

A fenti beavatkozast tobb alkalommal, naponta megismételjiik. A kezelés altaldban 5
egymast kovetd napon at torténik.

3./ A BEAVATKOZAS CELJA

A hirtelen kialakulé belséfiil- illetve halldideg eredetii hallascsokkenés, flilziigas esetén
a gyogyulas (a panaszok javulasa és/vagy megszlinése) az egyes betegeknél nagy
eltéréseket mutathat. Egyes betegek napokon beliill tapasztalnak javulast, mas
betegeknél hetek mulva jelentkezhet javulas, esetleg fokozatos jelleggel. A javulas
megitélésére hallasvizsgalat szolgal. Méniére-betegségben a beavatkozastdl azt varjuk,
hogy a Méniére-s rohamok ritkulnak. A rosszullétek ritkuldsa csak hosszutavon itélheto
meg, ezért az otoneuroldgiai kontrollokra a késébbiekben is sziikség lesz.

4./ AZ ERZESTELENITES LEHETOSEGEI, VESZELYEI

Nagyon ritkdn az érzéstelenitést LkovetOen gyogyszer-tulérzékenységi reakcio
jelentkezhet. Amennyiben a halléjaratban érzéstelenit6szer marad, az a tliszuras helyén
a kozépfiilbe jutva atmeneti szédiiléses rosszullétet okozhat.

5./ A BEAVATKOZAS LEHETSEGES KOCKAZATAI

Minden ember szervezete eltéréen reagal ugyanazon beavatkozasokra. Ez az eltérd
reagalas néha kiszamithatatlan reakcidokat eredményez. A legnagyobb gondossag mellett
is felléphetnek komplikaciok, amelyek akar életveszélyesek is lehetnek, és sziikségessé
tehetnek tovabbi kezeléseket. Korabbi betegségek, egyéni kiilonbségek eldsegithetik
ezen komplikaciok kialakulasat.

5.1. Altaldnos miitéti kisérd tiinetek és kockazatok

e Beavatkozas kozben és utana fajdalom a fiilben.

e A halléjaratbdl jelentkezo tartds valadékozas.

e Allergia/érzékenység nagyon ritkdn akut keringési elégtelenséghez, anafilaxidhoz
vezethet, melynek intenziv osztalyos kezelés sziikséges, kiilonosen ritkan sulyos
maradando karosodasok (pl. szervelégtelenségek, agyi karosodas, bénulasok), akar
halal is felléphet.

5.2. Specidlis kiséro tiinetek, kockdzatok

e Szédiilés, egyensulyzavar: legtobbszor rovid ido alatt lecseng, de egyes esetekben igen
sulyos és maradando lehet.

e Idegi halldscsokkenés a beavatkozas oldalan, egészen a teljes siiketségig.

e Vezetéses hallascsokkenés, a beavatkozast kovetoen kialakult gyulladas, dobhartya
- perforacio, hallocsont lancolati sériilés kovetkeztében.

e Tartés folytonossaghidny (perforacid) fennmaradiasa a dobhdartyan, az injekcid
helyén, mely a késobbiekben miitéttel zarhatd.
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e A dobhartya - perforacid, halldcsontsériilés a hallas romlasat okozhatja, illetve a
halldjarat irdnyabol fert6zés alakulhat ki a kozépfiilben, fiilvaladékozast, lazat,
fajdalmat okozva.

e Rendellenes helyen futo ér / ideg sériilése a beavatkozas sordan extrém ritkan fordul
elo.

e Fiilztgas, vagy a korabban mar meglév fiilzugas erésodése, valtozasa.

6./ ABEAVATKOZAS KORULI IDOSZAK JELLEMZOI

6.1. A beavatkozas elétti torténések, felkésziilés a miitétre

e A beavatkozas napjan nem kell éhgyomorra maradnia.

e Harendszeresen szed gyogyszert, azt a beavatkozas napjan is szedje be.
e A beavatkozas el6tt a kiveheto6 fogpodtlasokat ki kell venni.

6.2. A beavatkozds utani torténések
A beavatkozas utan a fej mozdulatlanul tartdsa sziikséges 30 percen keresztiil, ezt
kovetoen 6vatosan, lassan, segitséggel javasolt a mobilizacio.

6.3. Eletmdédbeli valtozdsok a beavatkozds utdn, varhatdé kovetkezmények

e A beavatkozast kovetoen elofordulhat atmeneti egyensulyzavar, szédiilés
kialakulasa, ebben az esetben az autdvezetés tilos, keriilje a balesetveszélyes
helyzeteket, magasban ne tartézkodjon.

e A dobhartyan keletkezd folytonossaghiany, mely az injekcié beadasanak helyén
keletkezik, a legtobb esetben spontan, magatdl zarédik. Ez a zarodas hetekig is tarthat,
ez alatt az id6 alatt a betegnek iigyelnie kell arra, hogy fiilébe szennyezddés, viz ne
kertiljon!

7./ A BEAVATKOZAS ELMARADASANAK LEHETSEGES ELONYEI, KOCKAZATAI

Hirtelen kialakuld belsofiil- vagy halldideg eredetd hallascsokkenés és fiilztigas spontan,
kezelés nélkiil is javulhat, azonban az orvoshoz fordulds idopontjaban elére nem
mondhaté meg, hogy adott betegnél bekovetkezne-e javulas kezelés nélkiil. A kezelés
késleltetett megkezdése is rontja a javulasi esélyeket, a hallascsokkenés, illetve fiilztigas
allanddsulhat, romolhat, vagy javulasa kisebb mértékli lehet, mint a minél korabbi
idépontban elkezdett kezelés mellett.

Méniére-betegség esetén a rohamok gyakorisiaga kezelés nélkiil varhatéan révid idén
beliil nem csokken, vagy hosszabb id6 alatt csokken, mint kezelés mellett.

8./ A BEAVATKOZAS HELYETT ALKALMAZHATO MAS ELJARASOK, AZOK
LEHETSEGES ELONYEI, KOCKAZATAI

A hirtelen jelentkez6 bels6fiill vagy halldéideg eredetli hallascsokkenések, fiilztigas
kezelésében ugynevezett szteroid lokéskezelés (intravénds infuzioban adott szteroid) is
alkalmazhaté a hallascsokkenés sulyossaga, fiilzugds mértékének fliggvényében,
melynek adagjat a kezel6orvos fentiek, illetve az ismert idiilt betegségek ismeretében
hatarozza meg. Inftziéban adott szteroid kezelés esetén rovid és hosszu tavu
mellékhatdsok egyarant el6fordulhatnak, igy példaul a vércukor haztartas felboruldsa,
vérnyomas emelkedése, gyomor-bélrendszer nyalkahartyajanak fekélyes eltérései,
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vérzései. Bizonyos belgydgyaszati betegségek megléte esetén ellenjavallt lehet
infuzioban szteroid kezelést alkalmazni, ilyen betegeknél a kozépfiilben alkalmazott
kezelés megfelel6 alternativa lehet. Azoknal a betegeknél, akiknél hirtelen, belséfiil vagy
halléideg eredetd hallascsokkenés, vagy fiilztigas jelentkezik, spontan javulas is
bekovetkezhet a panaszokban, de a kezelés késleltetett elkezdése rontja a gyogyulasi
esélyeket.

Méniere-betegségben a belsofiil keringését segité gyogyszeres kezelés, életmoddbeli
megszoritasok (sészegény diéta, koffein, alkohol keriilése, dohanyzas elhagyasa),
egyensulyi tréning alkalmazhaték. Nagy gyakorisagu rohamok, tartds egyensulyzavar
esetén a belsofiil miikodését csokkento /| megsziinteto eljarasok alkalmazhatok. Ilyen
eljarasok példaul a kozépfiilbe adott Gentamicin injekcid, vagy a belsofiilben talalhato
egyensulyszerv mutéti roncsolasa.

9./ A TAJEKOZTATAST ADO ORVOS NYILATKOZATA

A fenti beavatkozasra vonatkozd egyéniesitett, teljes korli tajékoztatast - kitérve a
beavatkozassal kapcsolatos valamennyi fenti kérdésre - a legjobb tudasom szerint és
olyan moddon és mélységig adtam meg, mely a  beteg/torvényes
képviseldje/hozzatartozdja/meghatalmazottja szamara megitélésem szerint sziikséges,
értheto és életkoranak, képességeinek, illetéleg allapotanak megfelel6en megérthetett. A
részletes tajékoztato, illetoleg felvilagositd beszélgetés soran a kevésbé érthet6 részeket
megvitattuk, illetéleg megbeszéltiik, lehetGséget adva a betegnek/torvényes
képviseldjének/hozzatartozojanak/meghatalmazottjainak a beavatkozassal kapcsolatos
kérdései feltevésére, melyeket megvalaszoltam.

Tajékoztattam a Dbeteget/torvényes képviselGjét/hozzatartozojat/meghatalmazottjat
arrol, hogy az ellatassal kapcsolatosan téritési dij nem mertil fel / felmeriil. (megfelel6
alahtzando).

/ /7
Kelt: ...ccoovevveveeeens, 20.... e o nap eeeuOra . perc

400 000000000000000000000000000000000000000

tajékoztatast add orvos alairasa

10./ A BEAVATKOZAS TERVEZETT IDOPONTIJA: ........oovovrerrrererrereeneensesreerenrrsessenss

11./ A BETEG KERDESEI:

00000 000000000000000000000000000000000000000000000600000000000000000000600000000000000000000000000000000000000000000000000000000600000000000000660006000000000000000¢
8000000000000 0000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000600000000000000000000000000000000000000000000000000600000000000000000000000000000¢

......................................................................................................................................................
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12./ AZ ORVOS MEGJEGYZESEI (a beteg személyes, egyéni miitéti kockazatai, a beteg
kérdéseire adott valaszok):

.....................................................................................................................................................................
.........................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................

Onnek joga van a tdjékoztatast kovetden is tovabbi kérdésfeltevésre.

On a beavatkozds elvégzéséhez vald beleegyezését barmikor visszavonhatja, a
beleegyezés alapos ok nélkiili visszavondsa esetén azonban kotelezhet6 az ennek
kovetkeztében felmertilt és indokolt koltségek megtéritésére.

Amennyiben a beavatkozas soran annak olyan kiterjesztése valik sziikségessé, amely
elére nem volt lathatd, az erre iranyuld beleegyezés hianyaban a beavatkozas
kiterjesztése csak akkor végezhetd el, ha azt siirgés sziikség fennallasa indokolja, vagy
ennek elmaradasa a beteg szamara aranytalanul sulyos terhet jelentene. Amennyiben a
beavatkozas kiterjesztése a beteg valamely szervének vagy testrészének elvesztéséhez
vagy funkciéjanak teljes kieséséhez vezetne, a beavatkozas Kkiterjesztése - az abba
torténé beleegyezés hidnyaban - csak kozvetlen életveszély fennallasa esetén vagy
abban az esetben végezhet0 el, ha elmaradasa a beteg szamara aranytalanul stlyos terhet
jelentene.

13./ BELEEGYEZO NYILATKOZAT

V -
BETEG NE Eo 9000000000000 00000000000000000000000000000000000000000000000000000000 s
r
TAJ SZAM:
. 9000000000000 00000000000000000000000000000000000000000000000000000000 s

.o 7 rr

SZULETESI HELY, IDO:
9 @ 00 et e et 000000000000000000000000000000000000000000000000 0000000000000 000000000000000000000000

Cselekvoképtelen személy, korlatozottan cselekvoképes kiskord, illetve a
cselekvOoképességében az egészségligyi ellatadssal oOsszefiigg6 jogok gyakorlasa
tekintetében részlegesen korlatozott nagykoru beteg esetén a torvényes képviseld/Etitv.
16. § szerinti helyettes dontéshozé adatai (név, sziil. hely és idd, anyja neve, lakcim,
telefonszam):

00000 000000000000000000000000000000000000000000000600000000000000000000600000000000000000000000000000000000000000000000000000000600000000000000660006000000000000000¢
0000000000000 000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000600000000000000000000000000000¢

0000000000000 000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

Rokonsagi foka/torvényes KEpviselet tiPUSA: .occoeieeeervieerienrieeereerier e seriee e esseesenesens

Cselekvoképtelen allapotu személy esetében az Eiitv. 16. § (2) bekezdés szerinti helyettes

dontéshozd a beavatkozasba vald beleegyezéssel egyidejlileg arra vonatkozdan is

nyilatkozik, hogy jogosult a beleegyezés, illetve visszautasitas jogat gyakorolni és nincs
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vagy realis id6n beliil nem érheto el az Eiitv. 16. § (2) bekezdés sorrendje szerint elérébb
valé személy.

Betegség megnevezése fodiagnodzis (magyarul, esetleg latinul): hirtelen kialakulo
belsofiil- illetve halléideg eredettli hallascsokkenés, fiilztigas

Tervezett beavatkozas megnevezése: Intratympanalis szteroid adasa
TAJEROZLATAST A0 OTVOS TLEVE: «.eeeuvvenrerireenreeiteitenieeieenseenseesssesssesssesssessesssesssesssesssesssasssasssasssssens

A szdbeli tajékoztatast és a jelen nyilatkozathoz tartozd betegtajékoztatot megértettem
és tudomasul vettem, a javasolt beavatkozassal, a beavatkozas céljaval, varhato
hasznaval és kockazataival kapcsolatos, szoban feltett kérdéseimre a tajékoztatast
nyujté orvostdl kielégito, szamomra érthet0 valaszt kaptam és elegendd idé allt
rendelkezésre ahhoz, hogy eldontsem, beleegyezem-e a beavatkozasba.

A szdbeli tajékoztatas és a jelen nyilatkozathoz tartozo betegtajékoztato elolvasasa utan,
kell6 mérlegelést kovet6en, minden megtévesztéstol, fenyegetéstol és kényszertol
mentesen beleegyezem, hogy rajtam a beavatkozast elvégezzék.

14
Kelt: 20 0 na

4000000000 000000000000000000000000000000000000 00 000000000000 0000000000000000000000000000000

tajékoztatast végzo orvos beteg/torvényes
alairasa és pecsétje képviseld/helyettes dontéshozd
alairasa

A beteg irdasképtelensége esetén két, egyiittesen jelenlévo tanu alairasa:

7’ 2 7

1. tanu . tanu
kci
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