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Betegtajékoztato és beleegyezo nyilatkozat
csigolyaelcsuszas (spondylolisthesis) és/vagy porckorongkopas
mutéti kezeléséhez OLIF-MISS technikaval (Oblique Lumbar
Interbody Fusion - Minimally Invasiv Spine Surgery)

Kedves Betegiink!

Jelen tajékoztatdoval az a célunk, hogy roviden ismertessiik betegsége lényegét,
tajékoztassuk a mititéti megoldasrol, a lehetséges kockazatokrol és szovédményekrol. A
kezelBorvos Onnek személyre szabott, teljes korii szdbeli tdjékoztatast is ad, lehet8séget
biztositva a beavatkozassal kapcsolatos kérdései feltevésére.

A betegség megnevezése, rovid ismertetése
A porckorongkopas a gerinc természetes kopasi folyamata. Kozépkoru emberek esetében

szinte minden esetben kimutathaté képalkotd vizsgalattal valamilyen mértékd
porckorongkopas. Ez az 4allapot gyakran vezet gerincinstabilitashoz, idegi eredetl
fajdalomhoz, jelentés derékfajdalomhoz, illetve alsé végtagi tlinetekhez (fijdalom,
zsibbadds, gyengeség, jarastavolsag csokkenés). A porckorongkopas nagy része
konzervativ kezelésre (gydgyszerek, gydgytorna, ingeraram kezelés stb.) gyogyul, mitéti
kezelésre a porckorongkopasos panaszok szamahoz viszonyitva ritkan van sziikség. A
porckorongkopas egyik megjelenési formaja a csigolyaelcsuszads (spondylolisthesis).
Ebben az dllapotban az egyik csigolya a mellette fekvo csigolyahoz képest elcstszik eldre
vagy hatra, instabilitast és idegi nyomast okozva. Ez jelent6s fajdalommal, zsibbadassal,
also végtagi gyengeséggel jarhat, valamint életmindség-romlast eredményezhet. Kopasos
instabilitds kialakulhat mas okbdl is, példaul olyan betegek estén is, akik korabban mar
porckorongsérv mutéten esetek at. Ez az dllapot a postdiscectomids szindréma.

A miitét célja

Az OLIF-MISS miitét célja a gerinc stabilitasanak helyreallitdsa, a csigolydk kozotti
tavolsag helyreallitasa, az idegi strukturak felszabaditasa, a fajdalmak csokkentése,
valamint az életmindség javitasa.

A miitét menete, rovid leirasa
OLIF-MISS technika
A mutét altatasban, oldalfekvé helyzetben torténik. CT alapt gerincnavigacids rendszer

kontrollja mellett egy oldalirAnyu (oblique) metszést ejtiink az alsé hasi régioban, majd
specialis eszkozokkel biztonsagosan megkozelitjiik a gerinc eliils6-oldalsé felszinét, ahol a
gerinc melletti izomzatot eltartjuk. Ezt kovetoen eltavolitjuk a porckorong belsé részét,
majd a csigolyak kozé specidlis, stabilizalé implantatumot (cage-et) helyeziink, amely
helyreallitja a megfelel6 anatéomiai viszonyokat. Az implantatum koré csontpotlé anyagot
helyeziink, ami hosszi tavon biztositja a csigolyak Osszecsontosoddsat (fuzid). Ezzel
egyidoben hatulrdl kis gerinc melletti metszéseken keresztiil juttatjuk be a csavarokat a
m porckoronggal szomszédos csigolyatestekbe és fixaljuk azokat egymashoz a csavarok
fejébe illesztett rudakkal. Ezutan vérzésmentes allapotban tobb rétegben varrjuk ossze a
sebeket.
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Elofordulhat, hogy technikai okokbodl biztonsagosabbnak itéljiik a hatsé csavaros rudas
rogzités hason fekvo helyzetben torténo végzését. Ebben az esetben a tovabb altatott
beteget hason fekvé helyzetbe helyezziik. Ekkor hatulrdl, a beteg derekan a kozépvonal
két oldalan kiméletes miitéti technikaval, ugynevezett minimadlisan invaziv
gerincsebészeti technikaval végzett kis metszéseken keresztiil csavarokkal és rudakkal
rogzitjik a gerincet gerincnavigaciés rendszert hasznalva. Ezutdn vérzésmentes
allapotban tobb rétegben varrjuk 6ssze a sebeket.

A miitét lehetséges elonyei
A mitéti kezelés eredményeként varhato a gerinc stabilitdsanak helyreallasa, a derék- és

alsévégtagi fajdalmak enyhiilése, illetve az esély az idegrendszeri funkcidk javulasara.

A beavatkozas elmaradasanak lehetséges kovetkezményei
A miitét elmaraddsa esetén a csigolyaelcstuszds mértéke és az idegszalakat éré nyomads

fokozodhat, ami novekvo fajdalomhoz, funkciézavarokhoz, tartés idegi karosodashoz és
akar sulyos mozgaskorlatozottsaghoz vezethet.

A beavatkozas helyett alkalmazhato egyéb gyogymodok
Alternativ kezelésként konzervativ moddszerek (fizikoterapia, balneo kezelések,

gyogyszeres fajdalomcsillapitas, precizids gerinc injekcidok) alkalmazhatok. Ezek azonban
nem minden esetben hoznak tartds megoldast és elérehaladott esetben mutéti kezelés
valhat sziikségessé.

A miitét lehetséges kockazatai
Altaldnos miitéti kockdzatok: sebfert6zés, jelent8sebb vérzés, trombdzis, sebgydgyuldsi

zavar. Elhizas, cukorbetegség vagy egyéb okbdl csokkent immunrendszeri funkciéju
betegeknél az altaldnos mutéti kockazat és sebgyodgyulasi zavar kockazata valamivel
magasabb, illetve az idegrendszeri érintettség esetén lassubb javulas is lehetséges.

Specifikus szovodmények: ideggyok sériilés, ideghartya (durazsak) sériilés, likvor
(gerincviz) szivargas, fajdalom és zsibbadas er6sodése, érzészavar, kronikus
fajdalomszindroma, jaraszavar romlasa, szexualis képtelenség, bénulds, széklet-,
vizeletszabalyozasi képtelenség, munkaképesség csokkenése, tartés apolasra szorulds,
ismételt miitét sziikségessége, a gerinc rogzités feletti és alatti strukturdk fokozottabb
kopdsa és fajdalma (szomszédos szegmentum szindréma).

Fontos megjegyezni

A mitét nem minden esetben 4llitja vissza a mar kialakult kdrosodast, azaz nincs ra
garancia, hogy az also végtagi gyengeség, bénulas, izommerevség, koordindciészavar,
jardszavar vagy a széklet-, vizelettartasi zavar a mitéttol megoldddik. A miitét csak egy
lehetGséget teremt a javulasra. A fajdalom sem szlinik meg teljesen minden esetben, de a
fajdalom mérséklodése szinte mindig elérhet6. Szintén fontos megjegyezni, hogy késébb
tovabbi gerincmiitét vdalhat sziikségessé, ha a jelenlegi koéros allapot nem gydgyul
megfeleléen vagy szomszédos szegmentum szindréma alakulna ki. A mtitét az életkor
elérehaladtaval zajlé kopdasos, degenerativ folyamatokat, a gerinc oregedését nem allitja
meg.
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Figyelmeztetések (feltétleniil konzultaljon orvosaval')

Miitét elotti teendok
A miitét reggelén a reggeli gyogyszereket 1 korty vizzel be kell venni, kivéve azon

gyogyszereket, melyeket a mtitét elétt el kellett hagyni. Véralvadasgatlo és vérlemezke
aggregaciogatld gyogyszerek elhagyasi modjardl az anesztezioldgiai vizsgalat soran kap
tajékoztatast és tanacsot.

A miitét elott zuhanyozni sziikséges, a betegnek altaldnosan és a mutéti teriiletnek
kifejezetten tisztanak kell lennie.

A mitét elott éjféltol nem szabad enni, inni. Részletesebb teendokrdl névéreink
tajékoztatjak.

FelsO léguti hurut, hugyuti infekcié vagy egyéb fert6zések utdn 2-6 hétig nem szabad
halaszthaté miitétet végezni.

A miitét utani teendok, életmod

Kérjiik a mitéti sebet ne dztassa a miitét utani 14 napig. A sebgydgyulasi zavar elkeriilése
céljabol egy honapig zuhanyzast javaslunk kadban valé fiirdés helyett. A hazabocsatas
utan 1 hétig még kotozni sziikséges a sebet naponta egyszer az aldbbi moédon: a hasznalt
kotés eltavolitasa utdn, sziikség esetén a kordbbi sebfed6 ragasztéanyaga sebbenzinnel
eltavolithatd. A sebet kizardlag gyogyszertarban vasarolt sebfert6tlenité oldattal szabad
vékony rétegben fertotleniteni. Ken6csok, krémek alkalmazasa tilos. A sebkornyék
tisztitasa, sebfertGtlenités utan egy tiszta fedékotés felhelyezése sziikséges. Barmilyen
okbdl a fedokotés atnedvesedik, miel6bb szarazra kell cserélni, a seben mindig csak szaraz
kotés lehet.

Otthonaban pihenés gerinckimélet javasolt. A javasolt posztoperativ fizioterapias
kezelések alkalmazdasa célszerd.

Az operdld orvos javaslata alapjan, az altala javasolt idétartamban gerincrogzité fizo
viselése is sziikséges lehet. ROvidebb sétakat végezhet. A nagyobb sulyok emelése,
cipelése nem javasolt. Hosszu autds vagy egyéb utazast nem javaslunk az elso két hétben.
Mivel implantdtum behelyezés tortént a miitét soran, hosszabb tava kovetés sziikséges. A
tervezett kontroll vizsgalatok idépontjarol a kezelGorvosa tdjékoztatja. Amennyiben a
kezel6orvos indokoltnak tartja, a mtitétet koveto vizsgalatok soran képalkotovizsgalattal
ellendrzés is torténik az implantatumok helyzetének ellenorzése céljabol.

Munkaba visszaadllds munkakortdl és altalanos eronléti allapottdl fiigg. Szellemi munkat
végzok a mitétet kovetden 4-6 héttel munkaba dllhatnak. A konnyl fizikai munkat
végzok kb. 8 héttel a miitét utan térhet vissza munkajahoz. A nagy fizikai terheléssel jaré
munkakorbe el6zetes izomerdsito tornat kovetden kb. 12 hét utan tervezhetik a munkaba
allast.
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Az orvos megjegyzései
(A beteg személyes, egyéni muitéti kockazatai, a beteg kérdéseire adott valaszok)

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

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

Onnek joga van a tdjékoztatast kovetden is tovabbi kérdésfeltevésre.

On a beavatkozas elvégzéséhez vald beleegyezését barmikor visszavonhatja, a beleegyezés
alapos ok nélkiili visszavonasa esetén azonban kotelezheté az ennek kovetkeztében
felmertilt és indokolt koltségek megtéritésére.

Amennyiben a beavatkozds soran annak olyan kiterjesztése valik sziikségessé, amely
elore nem volt lathato, az erre irdnyuld beleegyezés hidnyaban a beavatkozas kiterjesztése
csak akkor végezhetd el, ha azt siirgés sziikség fennalldsa 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 kiterjesztése - az abba torténd
beleegyezés hidnydban - csak kozvetlen életveszély fenndlldsa esetén vagy abban az
esetben végezhet6 el, ha elmaradasa a beteg szamara aranytalanul stlyos terhet jelentene.

Beleegyezo nyilatkozat

*
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r
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Szuletesi he 1do:

Cselekvoképtelen személy, Kkorlatozottan cselekvoképes  kiskoru, illetve a
cselekvOoképességében az egészségligyi ellatassal Osszefliggd jogok gyakorlasa
tekintetében részlegesen korlatozott nagykoru beteg esetén a torvényes képvisel§/Eiitv.
16. § szerinti helyettes dontéshozé adatai (név, sziil. hely és id6, anyja neve, lakcim,
telefonszam):

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

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

Rokonsagi foka/torvényes KEPVISelet tIPUSA: c..ceeereveerivenreieeceereesreiessseiesssiesesessesesssssessssssssnssseses
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Cselekvoképtelen allapott személy esetében az Eiitv. 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 redlis idén beliill nem érhet6 el az Eiitv. 16. § (2) bekezdés sorrendje szerint elérébb
valo személy.

1. Betegség megnevezése fodiagnozis (magyarul, esetleg latinul): csigolyaelcsuszas

2. Tervezett beavatkozas megnevezése: csigolyaelcstuszas (spondylolisthesis)
gerinckopas elleni mitét OLIF-MISS technikaval (Oblique Lumbar Interbody Fusion -
Minimally Invasiv Spine Surgery)

rers /4 r 124
3. TAJEKOZLAtASt VEZZO OTVOS MEVE: ......ooonvvieirieniieeeiieeniieeniteenireenieeesiaeensessssasessaesssessssasssssesnes

A szdbeli tajékoztatast és a jelen nyilatkozathoz tartozé betegtajékoztatét megértettem és
tudomasul vettem, a javasolt beavatkozassal, a beavatkozas céljaval, varhato hasznaval
és kockazataival kapcsolatos, szoban feltett kérdéseimre a tajékoztatast nyujto orvostol

kielégitG, szamomra értheto valaszt kaptam és elegend6 idé allt rendelkezésre ahhoz, hogy
eldontsem, beleegyezem-e a beavatkozasba.

A szobeli tajékoztatas és a jelen nyilatkozathoz tartozd betegtdjékoztatd elolvasdsa utan,
kell6 mérlegelést kovetden, minden kényszertél mentesen beleegyezem, hogy a
beavatkozast elvégezzék.

Kelt: coueeeveveerernierereeeerennnnes , 20.ce ceevereeen DO e nap
tajékoztatast végzo orvos beteg/torvényes képviselo/helyettes dontéshozo
alairasa és pecsétje alairasa

A beteg irasképtelensége esetén két, egyiittesen jelenlévé tanu alairasa:
1. tanu 2. tanu

;
lakci
ARCITIL civirrenecraorecrroroonsorsorssrssnssrssnss  eeeeesrserssrssrssrssrssssrrsrserasrsorssrsorsorssrsorse

ALAITAS  coeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e reraaereraaaaaaaraaaaaaaaaaaaaaaaas

5/5

Dokumentum kéd: BT-IS-KK 08
Ervényes: 2026.04.01. Verziészam: 1.0



