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BETEGTAJEKOZTATO ES BELEEGYEZO NYILATKOZAT

LARYNGECTOMIA TOTALIS

Kedves Betegiink, kedves Sziilok!

Az el6zetes vizsgdlatok és leletek alapjan Onnek/gyermekének teljes gégeeltavolitdsra
van sziiksége. Az alabbiakban tomoren megtaldlhaté minden fontos informacié a
beavatkozassal kapcsolatban. A kezelGorvos Onnek egyéniesitett, teljes korii szébeli
tajékoztatast is ad, lehetdséget biztositva a beavatkozassal kapcsolatos kérdései
feltevésére, melyeket megvalaszol.

1./ A BETEGSEG MEGNEVEZESE, ISMERTETESE

A gége a nyak kozépvonaldban elhelyezkedd, kivilrdl tapinthatd, a koznyelvben
y,adamcsutka”’-nak nevezett szerv. Fébb részei a pajzsporc, gytriiporc, a gégefedd, az
alhangszalagok és a hangszalagok. A gége biztositja a levegé utjat a 1égcso és a tiido felé,
védi az also légutakat az idegentestektdl és egyben a hangadas szerve is.

gefedd

sajkaporc

Az On gégéjében/algaratjaban, a kordbban észlelt novedékbdl vett minta szovettani
vizsgalata rosszindulati daganatos sejteket mutatott ki. A daganat kiterjedése, a
rosszindulatu sejtek maradéktalan eltavolitasa érdekében, a gége teljes eltavolitasat teszi
sziikségessé.
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2./ A MUTET MENETE, ILLETVE A BEAVATKOZAS ROVID LEIRASA

A mitétet altalanos narkézisban (altatasban) végezziik. A nyak borén ,,U” alaktl metszést
ejtiink. A nyak kozépvonaldnak als6 harmadan légcsOmetszést végziink, levalasztjuk a
gégét a légesrol. Atvagjuk a gégét felfiiggeszts izmokat, az ellaté ereket lekotjiik. A gégét,
a vele szorosan Osszetapado algarat eliils6 falanak egy darabjaval, és a nyelvcsonttal
egyiitt eltavolitjuk. Az orron at tapszondat vezetiink a gyomorba, zarjuk a megnyitott
algarat sebét, a 1égcsovet véglegesen kivarrjuk a nyak béréhez és zarjuk a nyaki sebzést.
A sebvaladék elvezetésére szivodrént helyeziink be, a borhoz kivarrt légcs6bemenetbe
sziikség esetén légcsokaniilt helyeziink.
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3./ ABEAVATKOZAS CELJA
A miitét célja a daganat eltavolitdsa, melyhez a teljes gége eltavolitasa sziikséges.
4.] AZ ERZESTELENITES LEHETOSEGEI, VESZELYEI

A mititétet altalanos érzéstelenitésben (altatasban) végezziik, ami mind a beteg, mind az
orvos szamadra kényelmesebb helyzetet teremt a beavatkozas soran. Az altatasrol és
annak veszélyeirdl az altatéorvos (aneszteziologus) ad részletes tajékoztatast, valamint
egy kiilon nyomtatvanyon tajékoztatjuk és kérjiik a beleegyezését. A miitét bizonyos
szakaszaiban minimadlis mozgas sem megengedheto a beteg részérol, ami sok esetben a
tartos haton fekvés miatt nehézségeket okozhat. A mittétkor elengedhetetlen
vérzésmentesség biztositasara az altatdoszerek alkalmazdsa mellett érosszehuzd és
fajdalomcsillapité hatassal is rendelkezé injekcidk (adrenalin és lidocain) is beadasra
keriilnek a nyakra.
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Az érzéstelenitésre és altatasra alkalmazott hatéanyagokkal szemben ritka esetben
tulérzékenységi reakcio léphet fel (duzzanatok, viszketés, vérkeringési rendszer
reakcidja, sokk). Tovabba felléphetnek idegrendszeri mellékhatasok (nyugtalansag,
gorcsok, légzészavar) is.

5./ A BEAVATKOZAS LEHETSEGES KOCKAZATAI

Minden ember szervezete eltéréen reagal a miitéti terhelésre. Ez az eltéro reagalas néha
kiszamithatatlan reakcidkat eredményez. A legnagyobb gondossag mellett is
felléphetnek a mutét alatt és utan is komplikacidok, amelyek akar életveszélyesek is

lehetnek, és sziikségessé tehetnek tovabbi kezeléseket, miitéteket. Korabbi betegségek,
egyéni kiilonbségek elosegithetik ezen komplikacidk kialakulasat.

5.1. Altaldnos miitéti kisérd tiinetek és kockazatok

e Trombozis/Embdlia: ha vérrog képzdédik vagy elsodrédik a vérarammal, igen sulyos
karosodasok léphetnek fel (példaul érelzarodas, tiidéembdlia, stroke, szivinfarktus).
Az esetleges gyodgyszeres megel6zés viszont vérzéshez, utdvérzéshez vezethet.
Kérdezze meg orvosat, hogy Onnél/gyermekénél nem 4ll-e fenn fokozott trombdzis
vagy embodliaveszély. A véralvadast Dbefolyasold gyogyszerek hasznalata
megnovelheti a mlitét utani utévérzés rizikojat. A miitét soran eléfordulhat, hogy
nagyobb artéria vagy véna megsériil és erés vérzés alakul ki. Ennek gyors ellatasa
céljabdl sziikség lehet azonos oldali nyaki verdér lekotésére, ha nagyobb mennyiségi
vérvesztés torténik vératomlesztésre is, melynek megitélése a kezelGorvos
kompetenciaja.

e BOr-/szovet-/idegkarosodas, a nyaki gerinc sériilése a fektetésbdl, a beavatkozast
kiséro tevékenységekbdl (példaul injekcidzas, fertotlenités, lézer haszndlata,
elektromos aram) ritkan fordul el6. Lehetséges hosszutavu kovetkezmények lehetnek
a multét utdni fajdalmak, gyulladasok, szovetelhalasok, hegképzodések,
érzéskiesések, funkcidézavarok, bénulasok.

o Allergia/érzékenység (példaul latexre, gyogyszerekre, érzéstelenitokre) nagyon ritkan
akut keringési elégtelenséghez, anafilaxidhoz vezethet, melynek intenziv osztalyos
kezelés sziikséges, kiilonosen ritkan sulyos maradandé karosodasok (példaul
szervelégtelenségek, agyi karosodas, bénulasok), akar halal is felléphet.

e A helyi érzéstelenité és egyéb gyogyszerek (példaul vérzéscsillapitéo szer,
fajdalomcsillapitd, antibiotikum) nem kivant mellékhatdsai a szer fiiggvényében
felléphetnek. Kolcsonhatas léphet fel mas gyodgyszerekkel, gyengithetik (pl.
fogamzasgatld) vagy erdsithetik (pl. véralvadasgatlé) a hatasukat. Ezen kiviil
kozponti idegrendszeri (nyugtalansag, gorcsok, 1égzészavarok), vérnyomas eltérések,
szivritmuszavarok léphetnek fel. Az antibiotikumok foként gyomor-, bélrendszeri,
vérkép és véralvadasi eltéréseket, vese- és majmiikodési zavarokat idézhetnek eld.
Tovabba a gombas fert6zések elszaporodidsa és rezisztens kérokozok megjelenése
el6fordulhat. Egyes fajdalomcsillapitoknak a fentieken kiviil kivételesen veszélyes
fehérvérsejt szam csokkenés, maj-, és vesekarosoddas, véralvadasi zavar lehet a
mellékhatasa. Fadjdalomcsillapito érzékenység esetén asztmas horgogorcs kialakulasa
lehetséges.

e A mitéti fertétlenités, elektromos kés, 1ézersugar hasznalata soran gyulladasok,
hegek, égési sériilések keletkezhetnek.
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5.2. Specialis kiséro tiinetek, kockazatok

e A mitéti teriilet fijdalma, helyi duzzanat kialakuldsa természetes miitét utani
allapot.

e Néha a seb teriiletén fokozott valadéktermel6dés alakulhat ki és eroteljesebb helyi
duzzanatot, fesziilést okozhat (szeroma). Ennek levezetéséhez sziikséges a miitéti
teriiletbe helyezett drén, azonban néha sziikség lehet elobbiek miatt a valadék
naponkénti leszivasara, kipréselésére a sebnyilason at, esetleg a mutéti teriilet
feltarasara. Ez a sebgyogyulast késleltetheti, azonban késébbiekben problémat nem
okoz.

e Sebfijdalom, amit fajdalomcsillapitokkal csokkentiink/megsziintetiink.

e Az algarat sebének gydgyulasaig (altalaban 10-14 napig) a taplalas az orron keresztiil
a gyomorba vezetett szondan at torténik.

e A traheosztoman keresztiil nagy mennyiségli valadék tiriilhet, a nyak duzzadtta
valhat, bor alatti bevérzés, vizeny6 alakulhat ki.

5.3. A beavatkozds utdn fellépo lehetséges kovetkezmények, illetéleg esetleges
szovodmények

A miitét soran a f6 hangképzo szervet, a gégét eltavolitjuk. A beszéd feltétele az elsodleges
hangképzés. Az elsédleges hangképzohelyen (gégében) keletkez6 rezgéseket a
rezonatorterek (garat, szdj-, és orriireg) nyelv és fogak az artikuldcié soran alakitjak
beszéddé. Az eltavolitott elsédleges hangforras pdtlasaval a beszéd djra lehet6vé valik.

A hangképzés potlasara harom modszer all rendelkezésre:

1. A legrégibb és legegyszerlibb a nyelocsObeszéd elsajatitasa. A gyomorba lenyelt
leveg6t visszajuttatva a nyeldocsobe, algaratba, az ott (a gyakorldsok hatasara)
kialakult podthangszalag megrezegtethetd, s a tovabbiakban ez a hangrezgés
artikulalhaté. A mddszer hasznalatdhoz semmilyen segédeszkoz nem sziikséges, a
leveg6é mennyisége azonban korlatozott, ezért a mondatok hossza és a hangero is
korlatozottak.

2. Kils6 hangforrasként elterjedt az elektronikus , mugége” haszndalata. Ez az all ala
helyezett késziilék rezgéseket juttat a garatba, szajba, s ezeket a rezgéseket
artikulaljak a betegek beszéddé. Az ilyen hang gépies, monoton lesz.

3. A harmadik modszer a hangprotézis hasznalata. A hangprotézis tulajdonképpen egy
szelep, ami utat nyit a tiidobdl a 1égcsovon kidramlo levegd szamara az algarat felé, de
meggatolja a taplalék atjutasat az algaratbdl a légesobe. Az algaratba bekeriilt levego
az ott spontan kialakuld redoket, ,,pdthangszalagokat” megrezegteti, s igy biztositja az
els6dleges hangot az artikulacio, beszéd szamadara. Ez a mddszer adja a gégével képzett
hanghoz legkozelebbi eredményeket, azonban a protézist kb. 6 havonta cserélni kell,
és miikodése csak az esetek kétharmadaban garantalhatd. A protézis beiiltetheto a
gége eltavolitasaval egy idoben és attdl fiiggetleniil, késébbi idépontban is. A
hangképzési eredmények azonban az elso esetben jobbak.

Konzultdljon KkezelGorvosdval, hogy Onnél melyik hangrehabilitdciés technika
kivitelezhetd, s On melyiket szeretné valasztani.
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e A mitét utan a légvétel helye megvaltozik, az orron keresztiil nem tud lélegezni, a
nyakon kialakitott ,lyukon”, sztoman Kkeresztiill kap levegét, aminek
Osszeesését/zarodasat megfelel0 miitéti technika alkalmazasaval, illetve sziikség
esetén egy muianyag-, vagy fémkaniillel akadalyozzuk meg.

e A levego az orr elokészité miikodése (hlités/melegités, szilirés, parasitas) nélkil kertil
a légcsobe, ezért no a kohogési hajlam, és porkok alakulhatnak ki, melyek a levego
utjat akar teljesen elzarhatjak. Nélkiilozhetetlen a sztéma védelme és a bekeriil
leveg6 pdrasitasa. Erre alkalmas pdarasitdo rendszerek lehet6ségérol konzultaljon
kezel6orvosaval.

e Az orrlégzés kiesése miatt a szagloképesség csokken.

A beavatkozas utan fellépo lehetséges, de ritka kovetkezmények, illetoleg esetleges

szovodmények:

e Utdovérzés a miitéti teriiletrél ismételt feltarast és vérzéscsillapitast, parhuzamosan
vératomlesztést tehet sziikségessé.

e Gyulladasok a légutakban, tiidogyulladdas kialakulasa, gyulladdsok a mnyak
lagyrészeiben, a baktériumok véraramba keriilése (szepszis) injekcids antibiotikus
kezelést tesz sziikségessé. A baktériumok okozta sulyos gyulladas extrém ritka
halalos sz6vodményt is okozhat.

e Elhuz6dé sebgydgyulds, az algarat sebének elhuzdédd zarddasa, esetleges
sipolyképzédés gatolhatja a tdpszonda eltavolitasat. Ilyen esetben gasztroszkop
segitségével a boron at kialakitottnyilason keresztiik gyomorszonda bevezetése (PEG
- perkutan endoszkodpos gasztrosztoma kialakitasa) akar atmenetileg sziikséges lehet.
Az algarat sebének heges gydgyuldsa tartdos nyelési panaszokat okozhat, mely miatt
szintén PEG kialakitasa valhat sziikségessé.

e A fémbodl késziilt 1égcsOkaniil, a kornyez6 borfelszinen allergias reakciét okozhat.

e A nyaki lagyrészek mitiitét utani gyulladasa a nyak ismételt feltarasat teheti
sziikségessé.

e A helyi kezelés ellenére sem zarddo algarati fisztula miitéti zarasa valhat sziikségessé.

e Nagy nyaki erek sériilése sulyos, életveszélyes, nagyon ritkan haldlos vérzést
okozhat.

Az orvos tajékoztatasi kotelezettsége nem terjed ki az olyan, a beteg ritkan eléforduld
egyéni adottsagai altal kivaltott szovodményre, amelynek valdszintlisége szdzalékosan
alig fejezheto ki. A szovédménynek nem mindsiilé kovetkezmények vonatkozasaban a
tajékoztatasi kotelezettség csak olyan tényen alapulhat, amelyet az orvos ismer, illetéleg
az elvarhaté gondossag mellett ismernie kell és ebbdl kovetkezéen a betegnél a
kovetkezmény lehetséges voltaval szamolni lehet. A szovédménynek nem mindsiilo
miutéti kovetkezmények tekintetében az egyéniesitett tajékoztatas soran a beteg korhaz
altal ismert vagy felismerheto alkati tulajdonsagait, egészségi allapotat kell figyelembe
venni. Az orvos altal elore nem lathato kovetkezményekrol nem lehet tajékoztatni a
beteget.

5/9

Dokumentum kéd: BT-FOG-KK 17
Ervényes: 2026.03.05. Verziészam: 1.0



g'o’? Pécsi Tudomanyegyetem
(A Klinikai Kozpont

6./ ABEAVATKOZAS KORULI IDOSZAK JELLEMZOI

6.1. A beavatkozas elétti torténések, felkésziilés a miitétre

e A miitét el6tti este egy konnyl vacsora fogyasztasa ajanlott. Gyermekek esetében
tejtermék, anyatej, tapszer este 10-ig fogyaszthatd. Tiszta folyadékot (viz, tea)
lefekvésig megszoritas nélkiil lehet fogyasztani, azonban keriilje az alkohol tartalmu
italokat.

e A miitét reggel az étkezés semmilyen formaban sem megengedett (tdpszer, anyatej
sem). Reggel 6 6rakor maximum 2 dl tiszta folyadék még fogyaszthatd.

e A miitét napjanak reggelén gondos egyéni tisztalkodason essen at, amelyhez
hozzatartozik a koromlakk eltavolitas, az ékszerek eltavolitasa, borotvalkozas.

e Ha rendszeresen szed gyogyszert, azt koran reggel kis pohar vizzel be kell vennie.
Abbanaz esetben, ha véralvadasgatld és/vagy vérlemezke Osszecsapzodast
gatld gyogyszert szed (pl. acenokumarol, warfarin, apixaban, rivaroxaban,
dabigatran, acetilszalicilsav, clopidogrel, ticlopidin), annak esetleges elhagyasarodl
vagy potlasardl kezel6orvosaval vagy a mutét elotti altatdorvosi vizsgalat kapcsan
kell konzultalnia.

e A miitét elott a kivehet6 fogpdtlasokat ki kell venni.

e A miitét elott fél oraval a miutéti elokészités keretei kozott nyugtatdszer beadasa
torténik, melyet kovetéen mindenképp agynyugalom javasolt.

6.2. A beavatkozas utani torténések
A mitéti teriilet fokozott fertotlenitése (varratszedésig a seb fedokotése, viz nem érheti).
A koérhazi bennfekvés idotartamat a posztoperativ sebgydgyulds és a drén
eltavolitasanak ideje hatarozza meg.

6.3. Eletmdédbeli valtozdsok a beavatkozds utdn, varhatdé kovetkezmények

e Szajon at taplalék, folyadékfogyasztas szigoruan tilos, kérjiilk még sajat nyalat is
gondosan kopje ki!

e A traheosztomabdl iiriilé valadékot rendszeresen le kell szivni, gondoskodni kell a
porkképzodés megel6zésérol, a belélegzett levegot parasitani kell.

e A miitét utani elsé 3-4 napon észlelhetd altaldnos gyengeség, jarasi bizonytalansag
ovatos kozlekedést tesz sziikségessé, de a fokozatos mozgas feltétleniil javasolt.

e A sebvaladékot lebocsaté drént orvosa a miitét utani 2-4. napon tavolitja el.

e Az orr-gyomorszonda eltavolitdsa a mi{itét utani 7-10. napra tervezhetd.

e Hangképzésre a kozvetlen mititéti idoszakban nincs mod, a kommunikaciét rovid
irdsos tizenetek formdajaban oldhatja meg.

7./ A BEAVATKOZAS ELMARADASANAK LEHETSEGES ELONYEI, KOCKAZATAI

A rosszindulati daganat novekedése fokozddd rekedtséget, nyelési képtelenséget,
fulladast okozhat. A nyaki attétek beszlirhetik és elzarhatjdk a nyaki vér-, és
nyirokereket, vizenyot okozva a nyakon, fejen. A tavoli attétek elérhetik a majat, tiidot,
agyszovetet. A kezeletlen gégerdk rovidebb, hosszabb id6 alatt haldlt okoz. A miitét
elhalasztasa rontja a daganat maradéktalan eltavolitasanak esélyét, kérdésessé teheti a
teljes gyogyulast.
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8./ A BEAVATKOZAS HELYETT ALKALMAZHATO MAS ELJARASOK, AZOK
LEHETSEGES ELONYEI, KOCKAZATAI

A rosszindulatu gégebetegségek kezelésében elsodleges a mutéti kezelés. A Kkisebb
daganatok lehetové teszik a gége részleges eltavolitasat is, a nagy vagy kedvezotlen
elhelyezkedésli daganatok azonban teljes gégeeltavolitast tesznek sziikségessé. A
daganatok kezelésének alternativdja a sugarkezelés, sziikség esetén kombindlva
kemoterapiaval. Kiterjedt daganatok esetén sugarkezeléssel a daganatos sejtek
maradéktalan elpusztitasa nem biztosithatd. Hasonld, részleges eredmény varhato a
kemoterapias (citosztatikus) gyégyszerekkel végzett infuizios kezeléstol is.

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 megfeleloen megérthetett. A
részletes tajékoztato, illetoleg felvilagositd beszélgetés soran a kevésbé érthet6 részeket
megvitattuk, illetéleg megbeszéltiik, lehet6séget adva a betegnek/torvényes
képviseldjének/hozzatartozojanak/meghatalmazottjainak a beavatkozassal kapcsolatos
kérdései feltevésére, melyeket megvalaszoltam.

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

’ /7
Kelt: ...ccooveveveeeens, 20.... e 6o nap eeeiOra . perc

000 000000000000000000000000000000000000000

tajékoztatast ado orvos alairasa

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

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

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo
.....................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................
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Onnek joga van a tajékoztatast kovetden is tovabbi kérdésfeltevésre.

On a beavatkozds elvégzéséhez vald beleegyezését barmikor visszavonhatja, a
beleegyezés alapos ok nélkiili visszavondsa esetén azonban kotelezhet0 az ennek
kovetkeztében felmeriilt és indokolt koltségek megtéritésére.

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

13./ BELEEGYEZO NYILATKOZAT

" -
BETEG NE Eo 000000000000 000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

’
TAJ SZAM:
- 000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000 so0

.o ya 174
9 D R TR R R R R L R TR TP PP PP PP

Cselekvoképtelen személy, korlatozottan cselekvoképes kiskoru, illetve a
cselekviképességében az egészségligyi ellatassal oOsszefliggé jogok gyakorlasa
tekintetében részlegesen korlatozott nagykoru beteg esetén a torvényes képviselo/Etitv.
16. § szerinti helyettes dontéshozo adatai (név, sziil. hely és id6, anyja neve, lakcim,
telefonszam):

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

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

Rokonsagi foka/torvényes KEpviselet tIPUSA: woovvereeerererererriereensierire s sersesseesanesreennons

Cselekvoképtelen allapotu személy esetében az Elitv. 16. § (2) bekezdés szerinti helyettes
dontéshozé a beavatkozasba vald beleegyezéssel egyidejlileg arra vonatkozodan is
nyilatkozik, hogy jogosult a beleegyezés, illetve visszautasitas jogat gyakorolni és nincs
vagy redalis id6n beliil nem érheto el az Eiitv. 16. § (2) bekezdés sorrendje szerint elérébb
valé személy.

Betegség megnevezése fodiagnodzis (magyarul, esetleg latinul): c....ccceceevevevevenniereenniererennnnnn.
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Tervezett beavatkozas megnevezése: teljes gégeeltavolitas

4 7 /7
Tajekoztatast ado orvos neve:
DO PPN

A szdbeli tajékoztatast és a jelen nyilatkozathoz tartozd betegtajékoztatot megértettem
és tudomadsul vettem, a javasolt beavatkozassal, a beavatkozas céljaval, varhato
hasznaval és kockazataival kapcsolatos, szoban feltett kérdéseimre a tajékoztatast
nyujté orvostdl kielégitd, szamomra érthet0 valaszt kaptam és elegendé id6 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.

,
Kelt: 20 0 na

0000000000 000000000000000000000000000000000000 400 0000000000000000000000000000000000000000000

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

A beteg irasképtelensége esetén két, egyiittesen jelenlévo tanu alairasa:

1. tanu 2. tanu

1 7

1/ /7 7

9/9

Dokumentum kéd: BT-FOG-KK 17
Ervényes: 2026.03.05. Verziészam: 1.0



