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Betegtajékoztaté és beleegyezé nyilatkozat
csigolya- és porckoronggyulladasok miitéti kezeléséhez
(debridement, vakuumos sebkezelés)

Kedves Betegunk!

Jelen tajékoztatoval az a célunk, hogy roviden ismertessik betegsége lényegét,
tajékoztassuk a mdtéti megoldasrol, a lehetséges kockazatokrol és szévédményekrdl. A
kezelBorvos Onnek személyre szabott, teljes kér(i szobeli tajékoztatast is ad, lehetéséget
biztositva a beavatkozassal kapcsolatos kérdései feltevésére.

A betegség megnevezése, rovid ismertetése

A csigolyak és porckorongok gyulladasos megbetegedései (spondylitis, discitis) lehetnek
bakterialis, ritkdbban gombas eredetliek, és gyakran okoznak sulyos fajdalmat, lazat,
valamint neuroldgiai tineteket. A gyulladas kdvetkeztében szovetelhalas, gennyesedés és
instabilitas alakulhat ki, amely stirgds beavatkozast is igényelhet.

A miitét célja

A m(téti cél a fert6zott, elhalt szovetek eltavolitdsa (debridement), a fert6zés
kontrollalasa, az esetleges talyog lebocsatasa, a gerinc stabilizalasa, valamint a
gyulladasos folyamat lokalizaldsa és a gyogyulas el6segitése.

A miitét menete, révid leirasa

A mitét altatasban, az érintett szakasz lokalizalasa utan térténik. A gyulladt csigolyak és
porckorong koérnyezetét feltarjuk, a gennyes valadékot, elhalt szovetrészeket, esetleges
idegentesteket, korabbi implantatumokat eltavolitjuk (debridement). A beavatkozast
kovetden az Ureg alapos atdblitése torténik. Instabilitads esetén gerincrogzitést is végzunk
csavaros rudas rendszerrel és a gerinc eltavolitott, gyulladt szakaszat fém vagy mlGanyag
implantatummal pétoljuk. Szukség esetén vakuum-asszisztalt sebkezel6 rendszer (VAC-
terapia) kerul alkalmazasra, amely a sebbe helyezett szivacs folyamatos szivasaval
el6segiti a seb tisztulasat, csokkenti a baktériumszamot, javitja a sebgyodgyulast és
lehetdvé teszi az antibiotikumos kezelés hatékonysaganak fokozasat. A vakuumos
sebkezelés altalaban 3-4 altatasbol, sebtisztitasbol all. Az altatasok, sebtisztitasok kézott
altalaban 2-4 nap telik el.

A miitét lehetséges elényei

A fert6zo6tt terilet sebészi megtisztitasa és a vakuumterapia segitségével csokkenthet6 a
fert6zés mértéke, megeldzhetd a szepszis, valamint csdkken a tartds neuroldgiai karosodas
és instabilitas kockazata. A beteg gyakran az agybdl el6bb kikelthet§ a rogzitésnek
kdszénhetGen.

A beavatkozas elmaradasanak lehetséges kévetkezményei

Kezeletlen esetben a gyulladas szisztémas terjedése, vérmérgezés (szepszis),
csigolyainstabilitas és maradandé karosodas esetleg halal alakulhat ki.
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A beavatkozas helyett alkalmazhaté egyéb gyégymaédok
Antibiotikumos kezelés, agyban fekvés, fajdalomcsillapitds. Ezek kizarélag enyhébb

esetekben lehetnek elegend6k. Gydgyszeres kezelésre nem javuld talyogképz6dés vagy
neuroldgiai érintettség esetén mutéti beavatkozas javasolt.

A mitét lehetséges kockazatai
Altaldanos mutéti kockazatok: sebfertézés, jelentésebb vérzés, trombdzis, sebgydgyulasi

zavar. Elhizas, cukorbetegség vagy egyéb okbdl csékkent immunrendszeri funkcioju
betegeknél az 3ltalanos mutéti kockazat és sebgydgyulasi zavar kockazata valamivel
magasabb, illetve az idegrendszeri érintettség esetén lassubb javulas is lehetséges.

Specifikus kockazatok: a fert6zés kiujulasa, idegi sérulés (ritka), gerincviz szivargas (1-
3%), a vakuumkezeléshez kapcsolddo lokalis bér- vagy lagyrész irritacio.

Idegrendszeri kockazatok: bénulas, gerincvel6 séralés, idegszalsérulés, széklet-,
vizelettartasi képtelenség, szexualis képtelenség, tartdés apolasra szorulds, jaraszavar,

kronikus fajdalom, nem gydgyuld gyulladasos folyamat, vérmérgezés, halal.

Fontos megjegyezni

A mutét nem minden esetben allitja vissza a mar kialakult karosodast, azaz nincs ra
garancia, hogy az als6 végtagi gyengeség, bénulds, izommerevség, koordinacidszavar,
jaraszavar vagy a széklet-, vizelettartasi zavar a matétt6l megoldddik. A mUtét csak egy
lehetdséget teremt a javulasra. A fajdalom sem sz(inik meg teljesen minden esetben, de a
fajdalom mérsékl6dése szinte mindig elérhetd. Szintén fontos megjegyezni, hogy késébb
tovabbi gerincmdtét valhat szikségessé, ha a jelenlegi koéros allapot nem gydgyul
megfelel6en vagy szomszédos szegmentum szindréma alakulna ki.

Miitét el6tti teenddk

Amennyiben az On esetében nem siirgés mdtét torténik: a mUitét reggelén a reggeli
gyogyszereket 1 korty vizzel be kell venni, kivéve azon gydgyszereket, melyeket a mdtét
el6tt el kellett hagyni. Véralvadasgatlé és vérlemezke aggregaciogatlé gydgyszerek
elhagyasi médjardl az anesztezioldgiai vizsgalat soran kap tajékoztatast és tanacsot.

A matét el6tt tisztalkodni szikséges, a betegnek altaldnosan és a mutéti teruletnek
kifejezetten tisztanak kell lennie.

A m(tét el6tt éjféltél nem szabad enni, inni. Részletesebb teend&krdl ndévéreink
tajékoztatjak.

A miitét utani teendék, életméd

A beteg a vakuumterapias kezelés ideje alatt agyhoz kotott és tovabbra is kifejezetten
fontos a fertStlenitési és higiénés szabalyok betartdsa. Altaldban 2-3 naponta végziink
szivacscseréket/sebtisztitasokat egészen addig, amig a sebben egészséges sarjszovet ki
nem alakul és a sebzaras biztonsaggal meg nem torténhet. Tovabbi antibiotikum terapia
folytatasa szukséges a gyulladasos laborparaméterek rendez6déséig. Ezutan fokozatos
mobilizacid és hosszabb rehabilitacié varhato.

Amikor a sebzaras megtortént: kérjuk a m(téti sebet ne aztassa a mutét utani 14 napig. A

sebgyogyulasi zavar elkerulése céljabdl egy honapig zuhanyzast javaslunk kadban valo

fardés helyett. A hazabocsatas utan 1 hétig még kotdzni szikséges a sebet naponta egyszer
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az aldbbi mdédon: a hasznalt kotés eltavolitdsa utan, szukség esetén a korabbi sebfedd
ragasztéanyaga sebbenzinnel eltavolithatd. A sebet kizardlag gyogyszertarban vasarolt
sebfertétlenitd oldattal szabad vékony rétegben fertétleniteni. Kendcsok, krémek
alkalmazasa tilos. A sebkornyék tisztitasa, sebfertétlenités utan egy tiszta fedékotés
felhelyezése szukséges. Barmilyen okbdl a fed6kotés atnedvesedik, miel8bb szarazra kell
cserélni, a seben mindig csak szaraz kotés lehet.

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

Az operal6 orvos javaslata alapjan az altala javasolt id6tartamban gerincrogzitd flizé
viselése is szukséges lehet. RoOvidebb sétakat végezhet. A nagyobb sulyok emelése,
cipelése nem javasolt. Hosszu autos vagy egyéb utazast nem javaslunk az elsd két hétben.
Amennyiben implantatum behelyezés tortént a m(itét soran, hosszabb tavu kdvetés
szukséges. A tervezett kontrollvizsgalatok id6pontjarél a kezelSorvosa tajékoztatja.
Amennyiben a kezelS6orvos indokoltnak tartja, a m(tétet kovetd vizsgalatok soran
képalkotovizsgalattal ellendrzés is torténik az implantatumok helyzetének ellenérzése
céljabdl.

Munkaba visszaallas munkakortdl és altalanos erénléti allapottdl figg. Szellemi munkat
végzO6k a mutétet kdvetSen 4-6 héttel munkaba allhatnak. A kdénnyd fizikai munkat
végzBk kb. 8 héttel a mutét utan térhet vissza munkajahoz. A nagy fizikai terheléssel jaré
munkakdrbe eldzetes izomerGsitd tornat kdvetéen kb. 12 hét utan tervezhetik a munkaba
allast.

A mUtét tervezett idOPONta: ...ttt

A beteg kérdései

Az orvos megjegyzései
(A beteg személyes, egyéni m(itéti kockazatai, a beteg kérdéseire adott valaszok)

Onnek joga van a tajékoztatast kéveten is tovabbi kérdésfeltevésre.
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On a beavatkozas elvégzéséhez valé beleegyezését barmikor visszavonhatja, a beleegyezés
alapos ok nélkuli visszavonasa esetén azonban kotelezhet6 az ennek kdvetkeztében
felmerult és indokolt kdltségek megtéritésére.

Amennyiben a beavatkozas soran annak olyan kiterjesztése valik szikségessé, amely
el6re nem volt |athato, az erre iranyul6 beleegyezés hianyaban a beavatkozas kiterjesztése
csak akkor végezhetd el, ha azt surgds szikség fennadlldsa 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 térténd
beleegyezés hianyaban - csak kozvetlen életveszély fennallasa esetén vagy abban az
esetben végezhetd el, ha elmaradasa a beteg szdmara aranytalanul sulyos terhet jelentene.

Beleegyez6 nyilatkozat

BELEQG NEVE: ..ottt bttt bbb ettt bbbttt tns

LAY 721 1 TR
Sziiletési hely, id0O:...........c.ooiiiii e s
CselekvGképtelen  személy, korlatozottan  cselekvOképes  kiskoru, illetve a

cselekvOképességében az egészségugyi ellatassal oOsszefiggd jogok gyakorlasa
tekintetében részlegesen korlatozott nagykoru beteg esetén a torvényes képviselS/Eutv.
16. 8 szerinti helyettes dontéshozé adatai (név, szdl. hely és id8, anyja neve, lakcim,
telefonszam):

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Rokonsagi foka/torvényes KEPViselet tiPUSA: ....ccviverireiiiririrenienestesesese et

Cselekv6képtelen allapotu személy esetében az Eutv. 16. § (2) bekezdés sorrendje szerinti
helyettes dontéshozé a beavatkozasba valé beleegyezéssel egyidejlleg arra vonatkozdéan
is nyilatkozik, hogy jogosult a beleegyezés, illetve visszautasitas jogat gyakorolni és nincs
vagy realis idén belll nem érhetd el az Eltv. 16. 8 (2) bekezdés sorrendje szerint el6rébb
vald személy.
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1. Betegség megnevezése fédiagndzis (magyarul, esetleg latinul): csigolya- és
porckoronggyulladas

2. Tervezett beavatkozas megnevezése: csigolya- és porckoronggyulladas
debridement mutét és a vdkuumos sebkezelés

3. Tajékoztatast VEGZO OrVOS NEVE: .........coceiviiriiiiniienienterese ettt see e saesaaens

A szbbeli tajékoztatast és a jelen nyilatkozathoz tartozd betegtajékoztatét megértettem és
tudomasul vettem, a javasolt beavatkozassal, a beavatkozas céljaval, varhaté hasznaval

és kockazataival kapcsolatos, széban feltett kérdéseimre a tajékoztatast nyujté orvostol
kielégit6, szamomra érthetd valaszt kaptam és elegendd id6 allt rendelkezésre ahhoz, hogy
eldontsem, beleegyezem-e a beavatkozasba.

A szobeli tajékoztatas és a jelen nyilatkozathoz tartozé betegtajékoztato elolvasasa utan,
kell6 mérlegelést kdvetéen, minden kényszert6l mentesen beleegyezem, hogy a
beavatkozast elvégezzék.

Kelt: oo 20t s ho .......... nap
tajékoztatast végzo orvos beteg/torvényes képvisel6/helyettes dontéshozo
alairasa és pecsétje alairasa

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

NBV oottt e ——————— e+ 14+ 200 et aarare e e e s
LAKCIM e e ————— e e e e s e e e s

BlAITAS e ettt ——————t et s s se s e s s e aaanas
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