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) BETEGTAJEKOZTATO ES BEI’,’EEGYEZ’(") NYILATKOZAT
A NYELOCSOFAL ISMERETLEN EREDETU MOZGASZAVARANAK (ACHALASIA)
LAPAROSZKOPOS MEGOLDASAHOZ

1. Beteg! neve: TAJ szama:

Bekiild6é diagnézis:

2. Tajékoztatas tartalma:
A miitéthez, melyet terveziink, sziikséges az On beleegyezése. Ahhoz, hogy donteni tudjon, az alabbi ismertetéssel
szeretnénk segitségére lenni a betegségrol, valamint a beavatkozds jelentdségérdl, modjardl, kovetkezményeirdl és a széba
johetd szovodményekrol.
A betegség
Panaszai hdtterében az elvégzett vizsgdlatokkal Onnél az achalasia nevii betegséget dllapitottdk meg. Ez azt jelenti, hogy a
nyeldcsd-zdrdizom ellazulds hidnya miatt a folyadék és/ vagy a szildrd étel nyelési képtelensége, és regurgitdcidja
(a nyeldcsdtartalom visszadramlik a szdjiiregbe) alakul ki. Oka a nyeldcs6 zaréizom beidegzésének hianya.
A betegség veszélyei, kezelési lehetéségek
A visszajutott tapldlékot a beteg belélegezheti, kohogési-fulladdsi rohamokat okozva, illetve kovetkezményes tiiddégyulladés
alakulhat ki.
Kezelési lehetdségek:
- tagitds: az esetek egy részében hatékony, néhdny évig panaszmentesség érhetd el, végleges megolddst nem jelent.
Veszélye a reflux betegség kialakuldsa, illetve az atfurédas.
- gybgyszeres kezelés: a gydgyszeres kezelés egy része a tiinetek enyhitésére irdnyul, mas része a nyeldcsézar6-izom
gorcsének megsziintetésére. Ezen kezelések hatdsa szintén dtmeneti, végleges megolddst nem jelent.

Panaszai jellege és a vizsgdlati eredmények birtokdban az On esetében a miitét javasolt.
A miitét
A miitét 1ényege az ellazulds képtelen nyeldcsd zaréizom bemetszése a nydlkahdrtya szintjéig, melyet kiegészitiink olyan
beavatkozassal, amely megakaddlyozza a gyomortartalom nyeldcsébe torténd visszadramldsét (reflux-gatlé miitét).
A beavatkozds altatdsban torténik.
A betegség miitéti megolddsa torténhet a hasiireg megnyitdsa éltal vagy tgynevezett “laparoszképos” titon. A laparoszképos
miitét sordn az altatott beteg hasiiregét szén-dioxid gézzal fijjuk fel, majd megfeleld pontokon 5-10 mm-es bérmetszések
utan csoveket vezetiink a hasiiregbe, melyeken keresztiil operacids kamera, illetve a miiszerek vezethetok be.
Az On esetében is ezt az eljardst javasoljuk.
Ennek elonyei:

- kisebb mitéti megterhelés,

- rovidebb korhdzi tartézkodas,

- jobb kozmetikai eredmény,

- kisebb mitét utdni fajdalom.
Az eljards vildgszerte alkalmazott moédja az achalasia sebészeti gydgyitdsanak. Természetesen a beavatkozds kozben
kideriilhet, hogy mégis hasmetszésre kényszeriiliink. Ehhez kérjiik elére az On hozzajdrulésat.
A miitét:
A miitét sordn a nyel6csd alsd, gyomorszdj feletti szakaszan 6-8 cm hosszan, valamint a gyomorszdjra vezetve tovabbi
1-2 cm hosszan, az izomréteget a nydlkahdrtya szintjéig teljesen dtvdgjuk. Ezt a szakaszt a gyomor felsd részébdl képzett
,-mandzsettdval,, koriilvéve hozzuk létre a gyomortartalom nyeldcs6be jutdséit gatld helyzetet.
A miitét sordn egy szondat vezetiink a gyomorba, egy csovet (drént) pedig a hasiiregbe.
Lehetséges szovédmények
A betegre harul6 kockazatok
Valamely beavatkozas abszolit kockdzatmentességét egyetlen orvos sem garantélhatja.
Altaldban miitéti kockdzatnak az eredménytelenség illetve az olyan szévédmények val6sziniiségét nevezziik, amelyek a
szakmai szabdlyok betartdsa mellett is elddllhatnak, bekodvetkeztiik elére nem 14that6 és teljes biztonsdggal nem védhetd ki.
Ertelemszer(i, hogy ezekért a sebészt nem terheli felelésség, ezt a (minimdlis) kockézatot a betegnek kell véllalnia, amikor
beleegyezést ad a miitéthez. Ilyen kockdzati tényezok pl.: a szokatlan anatdmiai viszonyok, mas tarsulé betegség vagy kéros
allapot, a szervezet szokatlan reakcidja a miitét sordn felhaszndlt anyagokra illetve magdra a miitéti beavatkozasra.

LA beteg jogi definicioja: Az egészségiigyrdl szolo 1997. évi CLIV. torvény 3. § a) pontja szerint:
"beteg: az egészségiigyi ellatdst igénybe vevd vagy abban részesiild személy”
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A kezelés eredményességéért, a kockdzatmentességért a tudomany mai dlldsa szerint teljes felelosséget az orvos nem

véllalhat. A kis metszés természetesen nem jelent kis miitétet is.

A szovédmények ardnya a laparoszképos miitétek utdn kisebb, kb. 1-2 %. A sz6vodmény tipusat s silyossdgat a betegség

oka, annak kiterjedtsége, tovabba a sziikséges miitéti beavatkozds hatarozzdk meg. Ezek jelentOs része még a miitét alatt

észrevehetd és korrigélhat6.

Miitét alatti és utdni sz6vOdmény lehet a nyeldcsd, ill. gyomor faldnak 4thatold sériilése. A miitét sordn észrevett sériilés

ellathatd, a miitét utdni szakban kialakulé szovédmény miatt Gjabb miitétre lehet sziikség.Sebszétvalasndl djabb miitéti

beavatkozdsra, ismételt hasfali varratra lehet sziikség.

A ,gyomorideg” (nervus vagus) dtmetszésébdl eredden kialakulhat bélmiikodési zavar. A 1ép miitéti sériilése a 1ép

eltavolitasat teheti sziikségessé. Bizonyos esetekben hagyomanyos hasi miitétre kényszeriilhetiink, s ismételt miitétre is sor

keriilhet.

A miitét utdni szakban el6fordulé sz6védmények:

Vérzés, utovérzés

A miitét soran megfeleld médszerekkel a vérzéseket csillapitjuk, mégis néhdny szazalékban eléfordulhat utovérzés, melyet a

csOvon (drainen) Uiriilé vér mennyiségébdl, valamint egyéb jelekbdl lehet észlelni. Ebben az esetben sziikség lehet a miitéti

teriilet 4jboli feltarasara és a vérzés mitéti csillapitdsdra. Egyes esetekben miitét nélkiil is elérhetd a vérzés megallasa.

Sziikség lehet vér és/vagy vérkészitmény addséra.

A miitéti seb fertézédése, gennyedése

A miitét steril koriilmények kozott zajlik, ennek ellenére eléfordulhat a miitéti seb befert6zd8dése, elgennyedése. Ilyenkor

sziikség lehet a seb feltarasara.

Tromboembdlids sz6védmények

Mint minden miitéti beavatkozdsndl, ezen miitéteknél is a nagyobb véndkban vérrdg (thrombosis) alakulhat ki, mely

leszakadva egy mdasik ér Urterét elzdrhatja (embolia). Megeldzésére véralvadasgatld anyagot - kis molekulastlyd heparin

injekciét a has bdére ald - adunk, mely kétségteleniil vérzékenységhez, egyes esetekben silyos véralvaddsi zavarhoz
vezethet.

Bélmiikodési zavarok

Mint minden hasi m{itét utdn, a laparoscopos cardiomyotomia és refluxgatlé miitét utdn is felléphet kisebb- nagyobb

bélmiikodési zavar. A székletrendezéshez sziikség szerint bedntéssel vagy hashajtdssal jarulunk hozz4.

A laparoscopos miitétek a hasiireg szdmdra kis megterhelést jelentenek, igy kisebb ardnyban alakulnak ki olyan

bélosszenovések, melyek a késobbiekben bélmikodési zavarokhoz, gorcsokhoz, illetve akar bélelzar6dashoz is vezethetnek.

Amennyiben hasmetszésbdl torténik a miitét, az ilyen 0sszendvések kialakuldsdnak esélye nagyobb.

Refluxbetegség:

Ritkan el6fordulhat refluxbetegség kialakuldsa, mely egy része atmeneti, de esetenként djabb miitéti megoldast igényelhet.

Nyelési zavarok:

Az esetek nagy részében a miitét utdn 4-6 héttel megsziinik. Oka lehet a m{itéti teriilet duzzanata, illetve hegesedése, esetleg

szoros refluxgdtld ,,mandzsetta”, illetve a nyel6csObemetszés elégtelensége. Esetenként tdgitdsra vagy ujabb mutéti

beavatkozdsra lehet sziikség.

Szovédmények kialakuldsdnak okozdja lehet fenndlld egyéb kisérébetegség is (pl: magas vérnyomds, kiilonféle

szivbetegségek, cukorbetegség, stb.).

Gyogyulasi kilatasok

Az achalasia miitéti kezelése sordn a gyégyeredmények jok, kicsi a miitéti kockdzat. A miitét utdni dllapot nem befolydsolja

Iényegesen az emésztorendszer munkéjat.

Atmeneti nyelési nehezitettség, illetve reflux betegség eléfordulhat. A tartésan fennallé nyelési panasz tagitdssal kezelheto.

Egyes esetben a megfeleld miitéti technika ellenére a betegség kidjulhat, ismételt miitét valhat sziikségessé.

A beavatkozas koriili események:

A beavatkozas elott:

Az operdlé orvos meghatdrozza, hogy a véralvaddsgitld gydgyszereket (pl. Syncumar, Aspirin) sziineteltesse, illetve

helyette milyen mds gydgyszert - leggyakrabban a bdr ald beadott kismolekulasiilyd heparint - 4llitsunk be.

A miitét eldtti napon délutdn a bélrendszer kiiiritése hashajt6 addsaval torténik.

A beavatkozas utan:

- a mitétet kovetden infuzidban folyadékpétldst kap, fdjdalmat csillapitjuk, pulzusdt, vérnyomdsit rendszeresen
ellendrizziik, illetve esetleges egyéb kisérObetegségei tovabbi ellendrzéseket tehetnek sziikségessé,

- amitét napjan este segitséggel felkelhet, mdsnap gydgytornasz segitségével megkezdi a gydgytornat.

- A miitétet kdvetd napon hig kontrasztanyaggal nyelés rontgen vizsgélatit végziink annak megéllapitdsdra, hogy a miitéti
teriilet rendben van-e. Ezt kovetéen a gyomorszondat eltavolitjuk és folyadékot fogyaszthat. Masnaptdl hig folyékony —
pépes étrendet kap.

- A hasliri csovet (draint), amennyiben kéros folyadék nem iiriil rajta, a miitét utdni 2. napon tdvolitjuk el.

- Ha éllapota engedi a csokivétel (drain) napjan mar otthondba bocsatjuk.

- A varratokat a seb gyogyuldsa utdn, a miitét utani 7-10. napon tavolitjuk el.
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- Tusolni a varratszedés utdn azonnal szabad, tartésabb vizben tartézkoddas (fiirdés, iszds) csak 2-3 hét milva javasolt.

- Beszélje meg kezelorvosdval a sziikséges tovédbbi teenddket.

A miitét utdn a kérhazi tartozkodds ideje altaldban 2-4 nap, a miitét elotti aktivitds visszatérése 1-3 hét milva varhato.
Mindezeket természetesen a kisérobetegségek, a végzett miitét tipusa, esetleges szovédmények, a beteg 4ltalanos allapota és
munkakore befolydsolhatjak.

A beteg altal feltett kérdések és orvosi valaszok:

- L KIS, oottt et e e et e e e e tbe e e e —teeeetateeeabtaeeaatbtaeeataaeeeabaaeeaatbaeeeaattaeeaanreeeeanraeeeasreeeaanns

- VALASZ: oottt ettt e e ettt e e et e e e ettee e e eatee e e tataeeetbaeeeabtaeeaaattaeeatbtaeeaaataeeeabaeeeaaraeaeeaaateeeeataaeeearraeeeanraeeeas
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- VALASZ: oottt ettt e e et e e et e e e e etbae e e eaeee e ettt aeeatbtaeeaataeeaatttaeeatbaaeeaaataeeearaaeeaarataeeaatbeeeeebaaeeeanraeeeerraeeeas

- (Tovébbi kérdések és valaszok esetén pétlap haszndlata sziikséges.)

- A beteg kérdést nem tett fel (sziikség esetén kérjiikk ,,X’-el jelolni, s az iiresen hagyott ,,valasz/kérdés”
,,valasz/kérdés” teriiletet athuzni!): I:I

Eziiton kijelentem, hogy a jelen formanyomtatvanyt megismertem, és az annak maradéktalanul megfelel6 tartalmu
tajékoztatast a kezel6orvostol megkaptam, melyet megértettem és tudomasul vettem.

3. Beleegyez6 nyilatkozat tartah}la: ; ; . .
NYILATKOZAT A NYELOCSOFAL ISMERETLEN EREDETU MOZGASZAVARANAK (ACHALASIA)
LAPAROSZKOPOS MEGOLDASAROL

A NYELOCSOFAL ISMERETLEN EREDETU MOZGASZAVARANAK (ACHALASIA) LAPAROSZKOPOS
MEGOLDASABA BELEEGYEZEM.

Alulirott tudatdban vagyok, hogy kezelforvosom javaslata alapjdn, betegségem gydgyitdsdra, rajtam a nyeldcsofal
ismeretlen eredetii mozgaszavardnak (achalasia) laparoszképos megoldasa sziikséges. Kijelentem, hogy ezen irdsbeli
tajékoztatét elolvastam (illetve kérdésem alapjan szébeli felvildgositast kaptam), a vizsgalat 1ényegét megértettem és a
vizsgélattal jaré esetleges szovodmények kockdzatdt véllalom. Felel@sséggel kijelentem, hogy tudtommal a szervezetembe
pacemakert (szivritmus szabdlyozét), olyan fémprotézist, vagy mds fémanyagot, illetve elektromos arammal miikodo
késziiléket (pl.: hallokésziilék) nem iiltettek be, nem viselek, amely miatt a nyel6csofal ismeretlen eredetii mozgaszavardanak
(achalasia) laparoszképos megolddsa nem végezhetd el.

Eziton nyilatkozom, hogy a tajékoztatéban foglaltakat megértettem, tovabbi igényelt felvilagositast megkaptam, a
nyelécsofal ismeretlen eredetii mozgaszavaranak (achalasia) laparoszkopos megoldasahoz
0 hozzajarulok 0 nem jarulok hozza. (Megfelel6 részt kérjiik ,,X’-el jelolni!)

Tajékoztattak arrol, hogy az ellaitasom soran Kkeletkezett egészségiigyi adataim feltoltésre keriilnek az Elektronikus
Egészségiigyi Szolgaltatasi Térbe (EESZT), amihez rajtam Kkiviil az ellatisomat végzo egészségiigyi szolgaltatok is
hozzaférnek. T4jékoztattak tovabba, hogy az egészségiigyi adataimhoz eleve korlatozott a hozzaférés, alapéllapotban csak a
kezeldorvosom vagy a kezelésemben résztvevd orvos férhet hozza a kezelés ideje alatt. Jogosult vagyok rendelkezni az
egyes egészségiigyi szolgaltatbknak, orvosoknak. Az egészségiigyi adataimmal valé rendelkezéseimet megtehetem az
EESZT lakossagi portaljan (www.eeszt.gov.hu) vagy személyesen iigyintézés keretében barmely Kormanyablaknal.

Jelen nyilatkozatom alapjdn a személyes adatok jogosultja ezennel visszavondsig hozzdjarulok ahhoz, hogy az Adatkezeld
Adatvédelmi és  adatbiztonsdgi  szabdlyzatdban  (https:/www.szentimrekorhaz.hu/hu/adatkezelesiszabalyzat.html)
meghatarozott feltételek alapjan, az abban foglalt Adatkezelék a megadott személyes Adataimat (azonosité és
kapcsolattartdsi adataim: név, telefonszdm, e-mail és egyéb azonositok) és az ellitdsomhoz kozvetleniil sziikséges
egészségiigyi adataimat, tovdbba a sziikséges vagy folyamatban 1évd, illetve befejezett gyégykezelésre vonatkozd, valamint
a gyogykezeléssel kapcsolatban megismert egyéb adataimat az Adatkezelé révén nyujtott szolgéltatdsokkal kapcsolatos
feladataik ellatdsdhoz sziikséges mértékben kezeljék, az egészségiigyi szolgdltatds nyujtdsdhoz sziikséges esetben
tovabbitsdk. Tudomdsul veszem, hogy a jelen nyilatkozatomban foglalt hozzdjaruldsom alapjdn torténd adatkezelésre a
Szabilyzat, illetve a mindenkor hatilyos adatvédelmi jogszabdlyok, igy kiilsnosen az EU 2016/679 sz. Altaldnos
adatvédelmi rendelet (GDPR), az informacios onrendelkezési jogrdl és az informacidszabadsigrdl szolo Infotorvény, az
egészségiigyrdl sz616 1997. évi CLIV. torvény, valamint a gydgykezelés céljabdl torténd adatkezeléssel kapcsolatban az
egészségiligyi €s a hozzdjuk kapcsoldodd személyes adatok kezelésérdl és védelmérdl szold 1997. évi XLVIIL torvény
rendelkezéseire vonatkozik.
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Dontésemet részletes irasbeli és szébeli tajékoztatast kovetéen hoztam meg, tisztaban vagyok azzal, hogy fenti
nyilatkozatomat barmikor, korlatozas nélkiil visszavonhatom.

Keltezés helye, ideje: .....oovevnieevecninnnnnns
(tajékoztat6 orvos neve (miitétet/beavatkozast végzo (nyilatkozé személy neve
olvashatéan) orvos neve olvashatéan) olvashatéan)
(tajékoztato orvos alairasa, orvosi (miitétet/beavatkozast végzo (nyilatkoz6 személy alairasa)
pecsétje) orvos alairasa, orvosi pecsétje)
A Klinikai allapot megitélése szerint jogallasa*: (Megfelel6 részt kérjiik ,,X”-el jelolni!)
o cselekvoképes beteg, de valamely okboél kifolydlag fizikalisan képtelen az alairasra
o korlatozottan cselekviképes beteg o cselekvoképtelen beteg
o torvényes képviseld o nyilatkozattételre jogosult személy**
(kezel6orvos neve olvashatoan) (tana neve) (tani neve)
(kezelborvos alairasa, orvosi pecsétje) (tanu lakcime) (tanu lakcime)

*Jogszabdly szerint szellemi szintjének megfeleléen a cselekvOképtelen és korldtozottan cselekvOképes személyt is
tajékoztatni kell egészségiigyi allapotardl.

**Nyilatkozattételre jogosult személyek azok a kozeli hozzatartozok, akik nem torvényes képviselok (nem gondnokok,
sziil6k vagy gydmok), azonban a cselekvoképtelen beteg helyett jogosultak nyilatkozatot tenni.




