é‘o’) Pécsi Tudomanyegyetem
ZFNY Klinikai Kézpont

BETEGTAJEKOZTATO ES BELEEGYEZO NYILATKOZAT

NYELVGYOKON VEGZETT BEAVATKOZASOK (RADIOFREKVENCIAS ESZKOZZEL,
KOBLATORRAL VAGY ROBOTSEBESZETI ESZKOZZEL)

Kedves Betegiink, kedves Sziilok!

Az el6zetes vizsgidlatok és leletek alapjan Onnek/gyermekének nyelvgyokon végzett
beavatkozasra van sziiksége. Az alabbiakban tomoren megtaldlhaté minden fontos
informacié a beavatkozdssal kapcsolatban. A kezeldorvos Onnek egyéniesitett, teljes
korl szobeli tajékoztatast is ad, lehetGséget biztositva a beavatkozassal kapcsolatos
kérdései feltevésére, melyeket megvalaszol.

1./ A BETEGSEG MEGNEVEZESE, ISMERTETESE

Az el6zetes vizsgalatok és leletek alapjan Onnek tultengd nyelvgyoki manduldja van,
mely szerepet jatszik a horkolas és/vagy az alvasi apnoe szindroma (alvas soran kialakulo
elzarodasbdl adodo légzéskimaradas) kialakuldsaban. Ennek ismeretében, amennyiben
ezt az elOzetes vizsgalat indokolja, a tulteng6 nyelvgyoki mandula szovet csokkentésére
van sziiksége.

A benignus horkolas és az obstruktiv alvasi apnoe szindréma kialakulasanak lényege,
hogy alvas alatt a garat egyes részei elvesztik ténusukat, vibracié alakulhat ki, ami
kiilonb6z6 horkold hangeffektushoz vezethet, tovabba a felsd légut és garat teriiletén
részleges vagy teljes elzarddas johet létre. Utobbi esetben emiatt az alvas alatt tudatosult
vagy nem tudatosult ébredések torténnek, ami miatt hosszu tavon sziv érrendszeri,
illetve agyi érrendszeri betegségek alakulhatnak Kki.

Szabad y
| legaramlas N 2 ,|
'
‘ ) \ — Ligy szijpad
. 1 —— Nyeh
\' ff
Nyelvesap =
Torokmandulik

2./ A MUTET MENETE, ILLETVE A BEAVATKOZAS ROVID LEIRASA

Nyelvgyoki koblacio

Bipolaris radiofrekvencia altal gerjesztett energia egy elektromosan vezetd anyag révén,
- mint az izoténids konyhasodoldat - alacsony homérsékleten (40 C - 70 C) egy pontosan
koriilhatarolt plazma mez6t hoz létre. Ezzel a mddszerrel a nyelvgyoki mandula egy
részét minimalis vérvesztés mellett tavolitjuk el endoszkopos ellenorzés mellett.
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Nyelvgyok radiofrekvencias kezelése

Egy tlelektrodot szurunk endoszkdépos ellendrzés mellett a nyelvgyok mélyebb
rétegeibe, ahol alacsony hémérsékletet fejtiink ki, mely hatasara indul meg a kb. 4-6
hétig tartd hegesedési folyamat, melynek eredményeként az alvaszavarban szerepet
jatszé nyelvgyoki teriilet megkisebbedik.

Robot asszisztalt nyelvgyoki mandula redukcio

A beavatkozast elektromos eszkozzel végezziik robotsebészeti eljarassal, mely soran a
robot karokat a konzol sebész irdanyitja. A muitéti teriileten végzett beavatkozas
endoszkdpos ellenorzés mellett zajlik.

A nyelvgyok miitétet altalaban altatasban végezziik. Altatdsban végzett miitét esetén a
szajat egy megfelel0 eszkozzel tartjuk nyitva (szajterpesz), amely részben az eliils6
fogakon, részben a nyelven tamaszkodik, részben a testtdl fiiggetlen fémasztalon. A
miutét torténhet hagyomanyosan hideg eszkozzel, vagy radidfrekvencias vagy robot
eszkozzel. A beavatkozashoz sziikséges eszkozt a kezelGorvos hatarozza meg. A miitét
kapcsan vérzéscsillapitas elektromos vagy radidfrekvencias eszkozzel (ritkabban
lekotéssel, alaoltéssel) torténik, amely miatt a beteg teste ald foldelektrodat
(,gumilapot”) helyeziink. A fenti beavatkozasok koziil azt végezziik el, mely az
alvasendoszkopos lelet alapjan a legmegfelel6bbnek igérkezik az On alvasfiiggd
légzészavaranak enyhitése céljabol.

3./ A BEAVATKOZAS CELJA

A leirt beavatkozasokkal a lagyszovetek feszességét, illetve tagabb légutat érhetiink el a
teriileten, melynek kovetkeztében a horkolds és a légzéskimaradasok mérséklodése
varhato.

4./ AZ ERZESTELENITES LEHETOSEGEI, VESZELYEI

74

A miitétet legtobbszor altalanos érzéstelenitésben (altatasban) végezziik, ami mind a
beteg, mind az orvos szamara kényelmesebb helyzetet teremt a beavatkozas soran. A
miitétkor elengedhetetlen vérzésmentesség biztositasara az altatdszerek alkalmazasa
mellett érosszehtizo és fajdalomcsillapité hatdassal is rendelkezé injekcidk (adrenalin és
lidocain) is beadasra keriilnek. Az altatasrél és annak veszélyeir6l egy kiilon
nyomtatvanyon tajékoztatjuk és kérjiikk a beleegyezését. Ebben a betegcsoportban
gyakrabban fordul el6 légutbiztositasi nehézség.

A helyi érzéstelenités sordn el0szor lidocaint porlasztunk a garatba, majd érosszehtzéval

kombindlt érzéstelenit6 injekciét adhatunk a nyelvgyok teriiletére. Helyi
érzéstelenitéskor az altalanos érzéstelenitéshez hasonldéan az emlitett helyi szerek
keriilnek alkalmazdasra, a miitét ezek utan - az esetek donté tobbségében -

fajdalommentes. Az érzéstelenitd és vérzést csokkenté gyogyszerek hatdsara
el6fordulhat atmeneti rosszullét, szivdobogasérzés, hanyinger, vérnyomasesés vagy -
emelkedés, allergids reakcié (vizenyo6, borkitiités, viszketés, sokk), idegrendszeri
mellékhatasok (nyugtalansag, gorcsok, légzészavar). Az érzéstelenitésre és altatdsra
alkalmazott hatéanyagokkal szemben ritka esetben tulérzékenységi reakcio léphet fel.
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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 miutét alatt és utan is komplikacidk, amelyek akar életveszélyesek is
lehetnek és sziikségessé tehetnek tovabbi kezeléseket, miitéteket. Korabbi betegségek,
egyéni kiillonbségek el6segithetik ezen komplikacidk kialakulasat.

5.1. Altaldnos miitéti kisérd tiinetek és kockazatok

e Miitét utani fajdalom a fej, arc tertiletén

e A mutéti teriilet vérzése, melynek sulyossaga a konnyen elhdrithato szivargastol az
életet veszélyezteto allapotig terjed. A vérzéses szovodmények ellatdsa tamponalast
vagy akar ismételt miitétet, esetleg vératomlesztést is sziikségessé tehet.

e Thrombosis/Embdlia: ha vérrog képzodik vagy elsodrédik a vérarammal, igen sulyos
karosodasok léphetnek fel (példaul érelzarodas, tiidéembdlia, stroke, szivinfarktus).
Az esetleges gyogyszeres megel6zés viszont vérzéshez, utovérzéshez vezethet.

e BOr-/szovet-/idegkarosodas, a nyaki gerinc sériilése a fektetésbdl, a beavatkozast
kiséro tevékenységekbdl (példaul injekcidzas, ferttlenités, elektromos dram) ritkan
fordul el6. Lehetséges hosszutavu kovetkezmények lehetnek a miitét utani fajdalmak,
gyulladasok, szovetelhalasok, hegképzodések, érzéskiesések, funkcidzavarok,
bénulasok.

e Sebfert6zodés ismételt beavatkozast tehet sziikségessé antibiotikus kezelés mellett.

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

e A helyi érzéstelenité és egyéb gyogyszerek (példaul vérzéscsillapité szer,
fajdalomcsillapité, antibiotikum) nem kivant mellékhatdsai a szer fliggvényében
felléphetnek. Kolcsonhatas léphet fel mas gyodgyszerekkel, gyengithetik (pl.
fogamzasgatld) vagy erdsithetik (példaul véralvadasgatlo) a hatasukat. Ezen kiviil
kozponti idegrendszeri (nyugtalansag, gorcsok, légzészavarok), vérnyomas eltérések,
szivritmuszavarok léphetnek fel. Az antibiotikumok f6ként 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, madj-, és vesekdrosodas, véralvaddsi zavar lehet a
mellékhatasa. Fajdalomcsillapito érzékenység esetén asztmas horgogorces kialakulasa
lehetséges.

e A fektetés, miitéti elokészités soran periférias idegsériilést okozoé nyomasi karosodas,
a nyaki gerinc sériilése is kialakulhat.

e A mutéti fertotlenités, elektromos csipesz, radiofrekvencias eszkoz haszndalata soran
gyulladasok, hegek, égési sériilések keletkezhetnek.

e A véralvadast befolyasolo gyogyszerek alkalmazdsa megnovelheti a mutét utani
utovérzés rizikojat.

e A testékszerek az elektromos eszkozok alkalmazasa sordn égési sériiléseket
okozhatnak a boron, ezért kérjiik azok eltavolitasat a miitét el6tt.
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e A kiilonbozo kabitd- és teljesitményfokozd szerek hatdsa alatt alld egyének
gyoégyszerekre, illetve a mutéti tehertételre vald reakcidképessége megvaltozhat,
ezért kérjiik, hogy az ilyen szerek fogyasztiasanak tényét - sajat érdekében - kozolje.

5.2. Tipikus, illetve gyakori jelenségek a miitét utdn

A beteg altaldban mar éber allapotban, ép garatreflexekkel keriil ki a miitobdl. 10-20
percig - esetleg egy-két éraig - véres kopet, kohogési inger, kohogés, altatott betegnél erés
nyugtalansag jellemz6, hanyinger, hanyas el6fordulhatnak. A késobbiekben mar csak
rozsaszint, elvétve pirosas kopet tapasztalhatd. A szdjterpesz, illetve az altatd tubus
behelyezéséhez hasznalt feltard kisebb sériiléseket okozhat az ajkakon, a szdjzugban, a
garatban és a nyelven. A beteg a valtozd mennyiségli vérveszteség, miitéti stressz és az
alkalmazott gydgyszerek miatt gyenge, aluszékony és szédiilékeny lehet, hGemelkedés
jellemzo.

5.3. Ritkan el6fordulé mellékhatdsok és szovodmények mitét utdn

Utdovérzés a torokbol, garatbol, amely bekovetkezhet a miitét utani 24 6ran beliil vagy a
seben kialakult lepedék levaldsa kapcsan altalaban a 7-10. napon. Ettol eltér6 idejl
utovérzésekkel is szamolni kell. A havi ciklus kapcsan vagy egyénenként fokozott
vérzékenységre vald hajlam esetén kisebb utdvérzések halmozottan is elofordulhatnak.
Az utévérzések dltaldban enyhék-kozéperések, amelyek nem életveszélyesek, és
azonnali ellatds esetén jol befolyasolhatéok. Az utdovérzés kezelése er6sségétol,
sulyossagatdl fligg: kismértékd vérzéskor a sebagyban helyileg, szdjon keresztiil vagy
injekcid formajaban vérzéscsillapito gydgyszerek adagolhatok. Sor keriilhet az alvadék
eltavolitasara, a sebagy edzOszerrel valé kezelésére, folyadékbevitelre (infuzid
formajaban). Erdsebb vérzés esetén a vérzo eret miitoben kell ellatni, valamint vérzést
csillapitéo tampon behelyezése az orrgaratba vagy a garatba is sziikségessé valhat. A
szovodmények elharitasa céljabdl esetleg ijabb miitétet kell végezni. Kisfokt1 utovérzés
esélye kb. otvenbdl egy eset, er6sebb utdovérzésé kb. ezerbdl egy eset. A fentiek
ismeretében a legenyhébb utdvérzés esetén is sziikséges az azonnali ellenorzés.

Egyéb ritkan eloforduld szovédmények: sebfertdzés, sebkoriili lagyrészgyulladas, talyog,
elhtiz6dé lazas allapot, félrenyelés az orrba, gégébe, elhuizédd idegentestérzés,
torokkapardas, ajulas, vagotonias (reflexes) rosszullét, nyelvduzzadds, megvaltozott
beszédhang, gégevizenyod. Altatasban végzett miitét soran szajterpesz kertil a szajliregbe,
amely a fogakon tAmaszkodik, ennek kovetkeztében a sériilt, meglazult, gécos, ragasztott
fogak kimozduldsa, esetleg kiesése el6fordulhat. Fokozott kockazattal jar, ha a fogsor mar
eleve sériilt, hidnyos vagy pdtlasokkal rekonstrualt. Ritkdbban ép, egészséges fogak is
megsériilhetnek, esetleg kieshetnek. A kiveheto fogakat és protéziseket a mtitét elGtt el
kell tavolitani. A betegség jellegébol adéddan el6fordulhat intubacids nehézség, ami -

ritka esetben - légcsémetszést tesz sziikségessé, esetleg tartds intubdcidra lehet sziikség.

5.4. Extrém (nagyon) ritkan elé6fordulé mellékhatdsok és szovodmények mitét utan
Eletet veszélyeztetd korai és késdi utdvérzés érfejlédési rendellenességek, véralvadasi
zavarok esetében vagy anélkiil, csak igen elvétve fordul el (kb. hetvenezerbol egy
esetben). Sokk, életveszélyes vérzés esetén vér és vérkészitmények adasara is sziikség
lehet, amelynek kapcsan kiilonbozo fertozések atvitele fordulhat el6, példaul hepatitis,
HIV virus stb. Eletveszélyes altaldnos fert6zés (szepszis), maradandé izérzési, nyelés- és
beszédzavarok igen ritkak.

4/8

Dokumentum kéd: BT-FOG-KK 26
Ervényes: 2026.03.05. Verziészam: 1.0



ot‘o’i' Pécsi Tudomanyegyetem
[ZFNE Klinikai Kozpont

6./ ABEAVATKOZAS KORULI IDOSZAK JELLEMZOI

6.1. A beavatkozas el6tti 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 mitét napjdnak reggelén gondos egyéni tisztdlkoddson essen 4t, 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 mitét elott fél oraval a miitéti elokészités keretei kozott nyugtatoszer beadasa
torténik, melyet kovetéen mindenképp agynyugalom javasolt.

6.2. A beavatkozas utani torténések

A kozvetlen miitét utani idészakban (par 6ra) agynyugalom betartasa javasolt. Ezt
kovetéen Ovatosan, lassan, kizardlag segitséggel javasolt a fokozatos mobilizacio.
Altaldnos gyakorlat szerint a m{itét masnapjan a beteg hazabocsathaté, ha érdemi vérzés
vagy egyéb szovodmény ekkor nem tapasztalhato.

6.3. Eletmddbeli valtozdsok a beavatkozas utdn, varhaté kovetkezmények

A muitét napjan szigoru agynyugalom, fajdalomcsillapitas és csak folyadékbevitel
javasolt. A kovetkezo napokban diéta, pépes étrend, fajdalomcsillapitas, kimél6 életmaod
javasolt 14 napig. Gyengeség, faradékonysag, szédiilékenység el6fordulhat, ezért dvatos
vagy kisérovel valé mozgas javasolt. JelentGsebb fizikai aktivitas csak két hét utan johet
szdba orvosi ellendrzés utan. A szajban levo sebre iligyelni kell, azt fogkefétél, durva
ételtdl, maro-csip6 italoktdl ovni kell. Héemelkedés és fiilbe kisugarzo fajdalom gyakori
és jellemzd, magasabb laz, arc- és fejtaji duzzanat, nagyfoku elesettség esetén azonnali
vizsgalat sziikséges. A miitét utan a horkolas nem mindig mérsékldodik azonnal, az esetek
egy részénél a horkolas csak enyhiil. Az alvaszavar teljes rendezédése, foként annak
sulyos és kozépsulyos formajaban nem varhaté. Az orrbdl vagy szajbol indulé utévérzés,
nyelvduzzadas, 1égzési nehézség esetén haladéktalanul orvosi segitségre van sziikség. Ha
a vérzés, nyelvduzzadds, 1égzési nehézség nem jelentds, akkor a nap barmely szakdaban
jelentkezzen Klinikankon, ha azt egy érdn beliil eléri. Ha a Klinikanktdl messzebb
tartozkodik, akkor a legkozelebbi korhazat keresse fel. Erdsebb vérzés, vagy
fulladdsérzés esetén azonnal hivjon ment6t vagy tigyeletes orvost, illetve jelentkezzen a
legkozelebbi korhazban. Kérjiik, hogy maradéktalanul tartsa be otthondban a
kezelGorvostol kapott életmoddbeli utasitasokat.

A teljes gyégyulas varhaté idétartama altalaban 14 nap. Idegentestérzés, torokkaparas,
torokszarazsag, izérzészavar honapokig is fennallhat. A horkoldsos, alvasi apnoes

panaszok javuldsa a mitét utan kb. 2-3 honapon beliil varhatoé.
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7./ A BEAVATKOZAS ELMARADASANAK LEHETSEGES ELONYEI, KOCKAZATAI

Egyszer(, alvaszavar nélkiili horkolas (benignus horkolas szindréoma) esetén a mitét
elhagyasanak nincs kockazata. Alvasi légzéskimaradasi szindroma indikacid esetén a
mitét elhagydsa a betegség ismert kovetkezményeinek (hypertonia, memoriazavarok,
stroke, szivinfarktus, refluxbetegség, cukorbetegség, depresszid, alvaszavar, ennek
kovetkeztében koros faradékonysag, balesetek fokozott kockazata) kialakulasaval
jarhat.

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

Amennyiben nem mititéti megoldast valaszt, a horkolds és alvasi apnoe sulyossagi
fokatol fliggben also allkapocs eldemeld sinek, egyedi garati illesztékek vagy
légsinterapia (CPAP- folyamatos) pozitiv 1éguti nyomadsterapia) johet szoba, melyek
megszokasa hosszabb id6be telhet. Alkalmanként azonban el6fordul, hogy a beteg nem
tudja megszokni alvas soran ezeket az eszkozoket.

9./ A TAJEKOZTATAST ADO ORVOS NYILATKOZATA

A fenti beavatkozasra vonatkozd egyéniesitett, teljes korl 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).
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D evveererrrrresneeens , 20..... eennnn O L A L 0T

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

tajékoztatast add orvos alairasa

10./ A BEAVATKOZAS TERVEZETT IDOPONTIJA: ........oovovrerrrererrereeneensesreerenrrsessenss
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11./ A BETEG KERDESEI:

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

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

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

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

0000000000000 0000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

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 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 hianyaban - csak kozvetlen életveszély fenndllisa esetén vagy
abban az esetben végezhetd el, ha elmaradasa a beteg szamara aranytalanul sulyos terhet
jelentene.

13./ BELEEGYEZO NYILATKOZAT

V -
BETEG NE Eo 9000000000000 00000000000000000000000000000000000000000000000000000000 s

r
TAJ SZAM:
. 9000000000000 00000000000000000000000000000000000000000000000000000000 so0

. . rr
SZULETESI HELY, IDO:
, * R R R R R

Cselekvoképtelen személy, korlatozottan cselekvoképes kiskord, illetve a
cselekvOoképességében az egészségligyi ellatdssal Osszefiigg6 jogok gyakorlasa
tekintetében részlegesen korlatozott nagykoru beteg esetén a torvényes képviseld/Etitv.
16. § szerinti helyettes dontéshozd adatai (név, sziil. hely és id0, anyja neve, lakcim,
telefonszam):

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

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo
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Rokonsagi foka/torvényes KEpviselet tIPUSA: .oveereeerererevenrinreenrinrire s sersesseesnsessesnsnons

Cselekvoképtelen allapotu személy esetében az Elitv. 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
vagy redlis idon beliil nem érheto el az Elitv. 16. § (2) bekezdés sorrendje szerint elorébb
valo személy.

Betegség megnevezése fodiagnozis (magyarul, esetleg latinul): tdltengdé nyelvgyoki
mandula

Tervezett beavatkozas megnevezése: nyelvgyokon végzett beavatkozas
TAJEKOZLAtASt A0 OTVOS THEVE: .eceviieieeiiieeeeiiieeeeiiteeerreeeeiteeeestreeessreeeesssseassssessssssesssssessssssesssssssseens

A szobeli tajékoztatast és a jelen nyilatkozathoz tartozo betegtajékoztatét megértettem
és tudomadsul vettem, a javasolt beavatkozassal, a beavatkozds céljaval, varhaté
hasznaval és kockazataival kapcsolatos, szoban feltett kérdéseimre a tdjékoztatdst
nyujté orvostol kielégit6, szamomra értheto valaszt kaptam és elegendo ido allt
rendelkezésre ahhoz, hogy eldontsem, beleegyezem-e a beavatkozasba.

A szobeli tajékoztatas és a jelen nyilatkozathoz tartozé betegtajékoztaté elolvasasa utan,
kello0 mérlegelést kovetden, minden megtévesztéstol, fenyegetéstol és kényszertol
mentesen beleegyezem, hogy rajtam a beavatkozast elvégezzék.

Kelt: .ooveeeirvienne. ;20 s e, ho ....... nap
tajékoztatast végzo orvos beteg/torvényes
alairasa és pecsétje képviselo/helyettes dontéshozo

alairasa
A beteg irdasképtelensége esetén két, egyiittesen jelenlévo tanu aldirasa:

1. tanu 2. tanu

l 7
LAKRCIIIL coovrivrirrrctrrreertrveeveeisieneees  titereeressesensssesessssssssessssssnssnsnnes

l rs_ 7
ALQITAS cooveeveeveeveeveevivvsviesresieeesee eeeereerserreriet— e osrsssassasssrnnn
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