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MUTET/BEAVATKOZAS RESZLETES BETEGTAJEKOZTATOJA ES A
BETEG BELEEGYEZO NYILATKOZATA

Beteg Neve: .......oivevernennsensnsnessnesenssasens TAJ SZAMa: ....cocvcreceeceecrennans Sziiletési datuma: ......cccceeeereecenennne

Tajékoztatast ad0 OrvVoS NEVE: .......cceceereeeneeerernneerenneeeeeennnceeeennseeeees

A tervezett kezelés leirasa, beavatkozas elnevezése, beavatkozas indikacidja:
A tervezett beavatkozas neve latinul: Arthroplastica genus totalis

A tervezett beavatkozas neve magyarul: M térdiziilet beliltetése

1. A tervezett kezelés leirasa, beavatkozas elnevezése, beavatkozas indikacidja: A mitétet vezetéses
(gerinc — ,spinal”) érzéstelenitésben vagy altatasban végezziik (lasd aneszteziologiai tajékoztato,
beleegyezés). A miitét soran a térdiziilet feltdrdsa utan a kopott illetve kdrosodott iziileti felszineket
eltavolitjuk és az erre a célra kialakitott eszkozokkel a combcsontot, a sipcsontot és sziikség esetén a
térdkalacsot elokészitjiik a beteg méretéhez legjobban ill6 protézis befogadasahoz. A kivalasztott méretli
protézist csontcementtel rogzitjiik. Az iziilet helyretétele utan meggy6zddiink az iziilet stabilitasarol, a végtag
tengelyallasardl és a mozgasrol. Végezetiil a térdiziiletet €s szoveti rétegeket szivocso felett tobb rétegben
Osszevarrjuk.

A tervezett beavatkozas elnevezése: TERDPRORTEZIS BEULTETESE

A tervezett beavatkozas indikacidgja: Amennyiben az elpusztult, tonkrement, meszesedett, fajdalmas, nem
jol mozgo iziilet okozta panaszok miatt végzett egyéb kezelés eredménytelen, az iziileti kopas miatt csak
mutéti iziileti felszinpotlod kezelés jon szdba. A végtag tengelyének korrekcidja (varus-valgus tengelyeltérés
korrekcioja).

2. A tervezett beavatkozas és gyogymod célja: A protézis betiltetés célja a fajdalom csdkkentése, az iziileti
mozgas javitasa, a végtag terhelhetdség és az ¢letmindség altalanos javitdsa. A miitét célja a megfeleld tengely
korrekcioja.

3. A tervezett beavatkozas kockadzata, varhaté kovetkezményei és szovodményei: Tromboembolids
(vérrog képz6dés) sz6vodmény még trombozis megelézé injekcios kezelés mellett is 24 %. A fert6zés
veszélye (korai €s késoi) a legnagyobb gondossag mellett is 2-5%. Elhtiz6do sebgyogyulas 2-3%. (pl. savos
valadékozas) Tartds, terhelésre is fajdalmas iziilet 2%. A protézis kilazuldsanak esélye kb. 10% 10 év alatt.
Késbébbiekben a protézis steril vagy fertdzéses kilazulasa kovetkezhet be. Elébbinél egy-, utobbinal két
iilésben lehet a protézis cseréjét elvégezni. Bizonyos esetekben a protézis eltavolitasara kényszeriiliink, a
térdmozgasok ilyenkor jelentés mértékben csokkennek. Sziikség lehet a térd elmerevitésére is. A beteg
jarokeret vagy konyokmanko hasznalatara szorul. Bekovetkezhet a protézis, illetve a protézis kozelében a
csont torése is, mely esetek egy része is ismételt miitéti beavatkozast igényel. Ritkdbb komplikaciok: Miitét
kozbeni ér vagy idegsériilés, miitét kozbeni combesont vagy sipcsonttorés.



Az Egészségiigyi Minisztérium Sebészeti Szakmai Kollégium szakmai protokollja szerint intézményiink
tajékoztatja, hogy a legnagyobb gondossag mellett is, bizonyos koriilmények kozott eléfordulhat idegentest
véletlen visszahagyasa.

A miitéti szovodmények extrém esetben silyos, tartés egészségkarosodashoz is vezethetnek!

4. Alternativ lehetoségek: A sulyos iziileti kopas esetén egyéb nem mutéti kezelési moddszerekkel
(fizioterapia, gyogyszer, fiirdokezelés stb.) vagy iziiletet megtartd miitéttel legjobb esetben is csak a fajdalmak
atmeneti csOkkenése érhetd el. Tartos javulas vagy gydgyulas nem varhato.

5. A tervezett beavatkozas elmaradasanak varhaté kovetkezményei: Meszesedo folyamat romlik, iziileti
mozgas megszinik, elmerevedik az iziilet, nagyfoki nyugalmi és terhelésre jelentkezd fajdalom esetleg
végtagrovidiilés, a térd deformalddéasa, kovetkezményes santitas, €és csip0 vagy bokatdji fajdalmak
megjelenése, fokozodasa.

6. A siker valésziniisége és a siker jelentésének értelmezése: A térdiziileti endoprotézis beiiltetés a fentebb
megjelolt kockazati tényezok mellett is az egyik legsikeresebb ¢€s leghatékonyabb miitéti beavatkozas, mely
az ¢letmindséget nagymértékben javitja, a nyugalmi €s terhelésre jelentkezd fijdalom majdnem teljesen
megsziinik, a végtag tengelyeltérése megsziinik.

7. A felépiilés alatt varhato fontosabb problémak, gyégyulas idotartalma: A mitétet kovetd elsd napon
megkezdddik gydgytorndsz segitségével a torndztatds. A szivocsoveket 1-3 nap utan vessziik ki. A
beavatkozastdl illetve a beteg altalanos allapotatol fliggden 2-3 napon beliil megkezdddik a jaras gyakorlasa
jarokeret vagy manké segitségével. A jards mellett a gyogytorndsz megtanitja azokat az alapvetd
gyakorlatokat, melyeket 6nalloan is végezhet a beteg, tovabba ellatja életmoddi tanacsokkal. A varratszedésre
kb. 10-12 nap utan keriil sor. A beteg a korhazat életkor, altalanos allapot, otthoni apolasi koriilmények
fliggvényében 5-15 nap utan hagyhatja el. Sziikkség esetén rehabilitacids osztalyon folytatddik a kezelés. Ha
az otthoni apolas biztositott, betegiinket hazaenged;jiik. A mai hazi betegapolasi rendszerben lehetdség nyilik
otthoni gyogytornasz igénybevételére. A jarokeret vagy manko 6-8 hét utdn hagyhato el. Gépkocsi vezetése 6
hétig nem ajanlott. Munkéba valo visszatérés fligg a beteg foglalkozasatol és altalanos allapotatol. Kontroll
rontgen felvételt 6 hetes, vagy 3 honapos korban készitiink, ezzel kdvetjiik és ellendrizziik a protézis megfeleld
helyzetét. KésObbiekben évente, kétévente, vagy ismét jelentkezd csipéfajdalom esetén a kezdddo lazulas
jeleit vehetjiik észre. Ilyenkor alapos megfontolas, kiegészitd vizsgalatokat kdvetden az endoprotézis cseréje
is indokolt lehet, mely 10 évvel a beiiltetés utan egyre fokozodo gyakorisaggal torténik.

A beteg altal feltett egyéb kérdések és arra adott valaszok:

NYILATKOZAT

Elismerem, hogy részletes szobeli tajékoztatast kaptam: egészségi allapotomrol, beleértve ennek orvosi megitélését is, a javasolt
vizsgalatokrdl, beavatkozasokrol, a javasolt vizsgalatok, beavatkozasok elvégzésének, illetve elmaraddsanak lehetséges eldnyeirdl
és kockézatair6l, a vizsgalatok, beavatkozdsok elvégzésének tervezett idopontjardl, a lehetséges alternativ eljarasokrol,
modszerekrdl, az ellatas folyamatarol és varhatd kimenetelérdl, a tovabbi ellatasokrol, a javasolt életmodrol. A felvilagositas
teljességgel kielégitd volt, a tovabbi tajékoztatasomrdl kifejezetten lemondok.
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A megajanlott beavatkozashoz egyetértd beleegyezésemet adom, mely megtévesztéstdl, fenyegetéstl és kényszertél mentes.
Tudomasul veszem, hogy a beavatkozas elvégzéséhez vald beleegyezésemet barmikor visszavonhatom.

A beavatkozas olyan, orvosilag indokolt kiterjesztéséhez, amely elére nem volt lathatd, hozzajaruldsomat adom.

Egyetértek az orvosilag indokolt valtoztatdsokkal, az érzéstelenités moddositasaval, illetve kiterjesztésével, és az esetlegesen
sziikségessé valo vératomlesztéssel.

A felvilagositast megértettem, kérdéseimre valaszt kaptam.

Budapest, .......oeviiii

orvos alairasa és pecsétje beteg (torvényes képviseld) alairasa



