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Betegtajékoztaté és beleegyezé nyilatkozat
koponyaiiri daganatok/térfoglalasok miitétéhez

Kedves Betegunk!

Jelen tajékoztatéval az a célunk, hogy roviden ismertessik betegsége lényegét,
tajékoztassuk a m(itéti megoldasrol, a lehetséges kockazatokrél és szév6dményekrél. 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 koponyan belul fejlédhetnek agyburok daganatok, agyszovetbdl kiindulé daganatok, és
ritkdbban fejl6dési rendellenességbdl szarmazé térfoglaldsok, tovabba nagyon gyakran a
test egyéb helyein kialakulé daganatok attétei.

Barmilyen térfoglalé folyamat is novekszik a koponyan belul, tdbbféle médon képes
|étrehozni agyi funkciézavart (ami tinetek megjelenéséhez vezet):

1. Egy novekvd térfoglalds az agy el6l veszi el a teret, ezdltal annak funkcid
karosodasat okozza
a. direkt elnyomas
b. az elvaltozast kérulvevd vizenyd
c. lokalis vérellatasi zavar révén

2. Rendellenes elektromos m(ikodést (epilepsziat) okozhat.

3. Ha az agyviz keringésének utjai felé novekszik, akkor vizfejiséget, majd
koponyaliri nyomasfokozddast, ennek révén teljes agyi vérellatasi zavart okoz (ez
utébbi az élettel nem dsszeegyeztethetd).

4. Miutan a koponya zart tér, a daganat térfogatanak névekedése - az el6z6 ponthoz
hasonléan - koponyalri nyomasfokozdédast, végul az élettel 6ssze nem
egyeztethetd agyi vérkeringési zavart okozhat.

A fenti jelenségek kialakulasat befolyasolja, hogy

1. a korfolyamat melyik agyi teruleten ndvekszik: vannak olyan agyi teruletek,
melyek funkcidvesztése a mindennapi életben azonnal észrevehetd (pl. mozgatd
kéreg, latékéreg, beszéd kozpont) és vannak olyan agyi teruletek, amelyek
sérulését csak el6rehaladott esetben veszi észre a beteg kornyezete.

2. milyen gyorsan nodvekszik: A gyorsan nodvekvd daganatok (leginkabb a
rosszindulatl daganatok) hamar vezetnek a fenti jelenségek révén tunetek
megjelenéséhez, mig a jéindulaty daganatok sokkal lassabban.

3. részben az el6z6vel 6sszefugg, hogy milyen nagyra n6tt a daganat: miutan az agy
bizonyos foku térfogat szabalyozasra képes, jellemzéen a lassan novekvd
daganatok tudnak ériasira megndévekedni, miel6tt tineteket okoznak.

A miitét célja
Az életveszélyes allapot (agyi nyomasfokozddas és agyi keringészavar) megszintetése,

megel&zése. A funkciéo megdbrzése (ha lehet, az elvesztett funkcié helyreallitasa) a daganat
eltavolitasa révén, ezaltal az életmin6ség megdrzése.
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Amennyiben a daganat nem tavolithaté el teljesen, mas kezelési modalitasok (pl. célzott
sugarkezelés) lehet6ségének megteremtése.

A fentiek érdekében esetleges athidalé megoldasok végrehajtasa (pl. agyviz
keringés/felszivodas biztositasa).

A miitét menete, rovid leirasa
A mitétek dontd tdbbsége altatasban torténik. Az altaté orvos, illetve asszisztense egy

(vagy tobb) visszérbe kanult helyez, melyen keresztil biztonsaggal tudnak gydgyszereket
adagolni. Az altaté gydégyszerek beadasa utan On olyan mélyen elalszik, hogy magatdl
leveg8t sem venne, ezért a légcsovébe egy csOvet (tubust) vezetnek, melyen keresztul
oxigéndus levegdvel Iélegeztetik. A tubuson keresztul altatd hatasu gazokat is kaphat.
Ezutan elhelyezik Ont a m(it8asztalon abba a poziciéba, ahogy az idegsebész a lehet6
legprecizebben képes lesz feladatat elvégezni (az elvaltozas helyzetétdl fuggden lehet
haton, oldalt, illetve hason fekvé pozicidban is).

A fejét az esetek 80%-ban un. 3 pontos fejtartoba rogzitik (ezért talalhat a mdtétet
kovetden 3 apro, tlszerl sebzést a fejbbérén). A hajat az esetek nagy részében a tervezett
seb teruletén lenyirjak a sterilitas érdekében. E tertletet bér fert6tlenitd oldattal legalabb
haromszor lemossak (ezért tapasztalhat sargas festédést a fejpérén a mutét utan).

Ahhoz, hogy az agyallomanyhoz és a daganathoz hozzaférjen, az idegsebésznek a
bérmetszést kovetéen meg kell nyitnia a koponyat. Egy vagy tobb furatlyukat helyez fel

a koponyacsontra (a furokészulék leall, amint athalad a csont belsé rétegén, igy az agy
nem sérul), melyeket specialis csontvagd eszkodzzel osszekdtve a kivant nagysagu
csontlebeny eltavolithat6. Ezt kdvetéen a sebész megnyitja a kemény agyburkot és a
normalis agyszovetet a lehet6 legjobban kimélve igyekszik eltavolitani a daganatot. E
folyamat bonyolult, részletes Iépéseit orvosa az On kérésére készséggel ismerteti. A
koponyalap daganatainak (pl. koponyaalapi agyburok daganatok) eltavolitasakor a
feltaras folyamata lényegesen hosszabb lehet, szikség lehet bizonyos csontos strukturak
eltavolitasara (pl. az latdidegek felszabaditasa érdekében). A daganat eltavolitdsa utan az
idegsebész jellemzéen igyekszik helyreallitani a normalis anatémiai viszonyokat: zarja a
kemény agyburkot, visszaerdsiti a kivagott koponyacsontot és a fejbdr rétegeinek zarasa
kézben hatrahagyhat csOvet (drént) az esetlegesen szivargd testvaladék eltavolitasa
érdekében.

A mutétekhez a biztonsag novelése érdekében legtébbszor navigacidés rendszert
hasznalunk, melynek segitségével szamitdogép mutatja a mUszerink helyzetét az agyi
strukturakhoz képest. A nagyon finom szdvetpreparalast operaciés mikroszkdp nagyitasa
alatt végezzuk.

A miitét lehetséges elényei, elmaradasanak lehetséges kévetkezményei
A legfontosabb altalanos szempont, hogy az idegsebész a m(itétet elsGsorban az életveszély

elharitasara, masrészt az On életminéségének a meg6rzése/javitasa érdekében javasolja. A
mindennapi életben hasznalt fontos funkciéju (eloquens) agyi teruleteken 1évd daganatok
nem tavolithatdk el az adott funkcié sérulése nélkul, emellett a begyakorolt, szabalyozott
munkafolyamat ellenére is el6fordulhatnak olyan helyzetek, melyek nem kivant
szov8dmeényeket eredményezhetnek. Az idegsebész csak olyan beavatkozasokat fog
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Onnek javasolni, melyek varhaté haszna (pozitiv kimenetele) messze meghaladja az
esetleges szov8dmények valdszinliségét.

Miutan az agyunk a legbonyolultabb szervink, igy az azon végzett mitét el6nyérdl, ill. a
mutét elmaradasabdl szarmazd kdvetkezményekrdl a kezel6orvosa az On betegségére
személyre szabott tajékoztatast kell adjon, melynek f6 elemeit irasban itt rogziti:

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

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

A beavatkozas helyett alkalmazhaté egyéb gyégymaédok

1. Kovetés képalkotéd vizsgalatokkal: az életveszélyt nem okozé, fenyegetd
funkciovesztéssel nem jaré elvaltozasok ndvekedési tendencidjanak megismerése
érdekében - nem noveked6 daganatok esetén a mitét elkertlheté.

2. Célzott sugarkezelés (sugarsebészet, frakcionadlt sztereotaxids sugarkezelés):
bizonyos aprébb elvaltozasok a koponya megnyitasa nélkul is 6sszezsugorithatok,
novekedésiuk megallithato.

3. Gyogyszeres kezelés: az agyszovetbdl kiindulé daganatok egy része- ha olyan
tertleteken helyezkedik el, ami funkciovesztés nélkul nem tavolithaté el -
gyogyszerrel valtozé mértékben visszafejleszthetd.

A mitét lehetséges kockazatai
- Altalanos mutéti kockazat:

o altatasbol szarmazo kockazat (Iégzési, keringési elégtelenség, allergia).
o a mutéti terilet fert6z6dése (sebfert6zés, sebgennyedés).
o fektetésbdl, mitét utani nehezebb mozgasbdl adédo kockazat pl. trombdzis,
tud6embodlia, felfekvés alakul ki.
0 Vérzés
= mdtét utani agyi véromleny kialakulasa - életveszélyes allapot.
= akar a betegnek sulyos vérzése is lehet, mely miatt vératomlesztést
is kell adni.
- Idegrendszer sérulésének kockazata: bénulas, beszéd zavar, vaksag, 1atotér kiesés,
kettdslatas, tudatzavar, kdma.
- Halal (tervezett koponya mUtétek esetén kisebb, mint 1%).
- Tipikus, illetve gyakori jelenségek a beavatkozas (mdtét) utan: fejfajas, hanyinger,
hanyas, tudatzavar/zavartsag/térbeli-, id6beli tajékozatlansag.
- Agyvizcsorgas a m(tét utan, mely miatt tartés 5-6 napig tarté allandé gerincviz
csapolas szukséges.

Miitét el6tti teendbk
A mitét el6tt zuhanyozni szikséges, a betegnek altalanosan és a mitéti tertletnek

kifejezetten tisztanak kell lennie. A reggeli gyogyszereket 1 korty vizzel be kell ~ venni. A
m(tét el6tt éjféltdl nem szabad enni, inni. Részletesebb teendd&krél ndévéreink
tajékoztatjak.
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A miitét utani teendék, életméd
Er6lkodéstdl, hajolastdl, emeléstél vald tartdézkodas. Szigoruan vigyazni kell a seb

tisztasagara. Két hétig nem azhat fel a seb. Fontos a megtanult gydgytorna folytatasa, az
esetlegesen sérult funkcié ,edzése”. Munkaba vald visszaallast altalaban a mdtét utan hat
héttel javasoljuk.

A MUtét tervezett idOPONt a: ..o

A beteg kérdései

Az orvos megjegyzései - specialis, az adott miitétre vonatkozé6 egyéb
informaciok
(A beteg személyes, egyéni m(itéti kockazatai, a beteg kérdéseire adott valaszok)

Onnek joga van a tajékoztatast kévetéen is tovabbi kérdésfeltevésre.

On a beavatkozas elvégzéséhez val6 beleegyezését barmikor visszavonhatja, a beleegyezés
alapos ok nélkuli visszavonasa esetén azonban kotelezhet§ az ennek kdvetkeztében
felmerult és indokolt kdltségek megtéritésére.

Amennyiben a beavatkozas soran annak olyan kiterjesztése valik szikségessé, amely
el6ére nem volt lathato, az erre iranyul6 beleegyezés hianyaban a beavatkozas kiterjesztése
csak akkor végezhetd el, ha azt sirg8s sziukség 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 kiterjesztése - az abba torténd
beleegyezés hianyaban - csak kozvetlen életveszély fennallasa esetén vagy abban az
esetben végezhet§ el, ha elmaradasa a beteg szamara aranytalanul sulyos terhet jelentene.
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Beleegyez6 nyilatkozat

BeLeg NEVE: ... e
TAJ SZAM: et te e et e e ere e e e e e e be e e be e eba e e bae e abeeebaeebaeenren
Szillletési hely, idG.............cooviiiriie e

Cselekv6képtelen  személy, korlatozottan  cselekv6képes  kiskoru, illetve a
cselekvBképességében az egészségugyi ellatassal dsszefuggd jogok gyakorlasa
tekintetében részlegesen korlatozott nagykoru beteg esetén a torvényes képvisel/Eutv.
16. 8 szerinti helyettes dontéshozé adatai (név, szdl. hely és id8, anyja neve, lakcim,
telefonszam):

Rokonsagi foka/torvényes képviselet tipUSA: ..ottt

CselekvGképtelen allapotu személy esetében az Eltv. 16. 8 (2) bekezdés szerinti helyettes
dontéshozd a beavatkozasba valé beleegyezéssel egyidejlleg arra vonatkozdan is
nyilatkozik, hogy jogosult a beleegyezés, illetve visszautasitas jogat gyakorolni és nincs
vagy realis idén belll nem érhetd el az Ettv. 16. 8 (2) bekezdés sorrendje szerint el6rébb
valo személy.

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

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

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

3. Tajékoztatast VEGZO OrVOS NEVE: ..........ccoceveriererieieeeese et

A szobeli tajékoztatast és a jelen nyilatkozathoz tartozé betegtajékoztatot megértettem és
tudomasul vettem, a javasolt beavatkozassal, a beavatkozas céljaval, varhat6 hasznaval

és kockazataival kapcsolatos, széban feltett kérdéseimre a tajékoztatast nyujtd orvostdl
kielégitd, szamomra érthetd valaszt kaptam és elegendd id6 allt rendelkezésre ahhoz, hogy
eldontsem, beleegyezem-e a beavatkozasba.
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A szobeli tajékoztatas és a jelen nyilatkozathoz tartozé betegtajékoztatod elolvasasa utan,
kell6 mérlegelést kovetéen, minden kényszert6l mentesen beleegyezem, hogy a
beavatkozast elvégezzék.

Kelt: .o  20ue e, ho .......... nap
tajékoztatast végz6 orvos beteg/torvényes képvisel6/helyettes dontéshozo
alairasa és pecsétje alairasa

A beteg irasképtelensége esetén két, egyuttesen jelenlévé tanu alairasa:

1. tanu 2.tanu
NV e et ettt
JAKCIM i ettt
AlAITAS e et
A mitét hosszu tavu kovetkezményeire tekintettel, .....cccriviiiinininenereeeeenne

(hozzatartozé neve), mint a beteg hozzatartozoéja a javasolt beavatkozasrol sz6l6 szébeli
tajékoztatast és a jelen nyilatkozathoz tartozé betegtajékoztatét megértettem és
tudomasul vettem.

hozzatartozoé alairasa

A beteg cselekvBképtelen allapota és/vagy a hozzatartozéd személyes jelenlétének
hianyaban a beteg aktuadlis allapotardl és a javasolt mdutéti beavatkozasrdél szold
tajékoztatast a hozzatartozé részére telefonon (hozzatartoz6 neve és telefonos
BlEINELGSEGE: ...t sttt sttt she bt et e et n ) adtuk meg.

tajékoztatast végzo orvos alairasa és pecsétje
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