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Sarokcsonttorés

Magasbol esés soran a sarokcsont az ugrocsonthoz iitkozik, szétreped vagy darabosan torik. Az
esetek 20 szazalékaban gerinc, medence vagy csip6tdji torés is tarsul hozza.

1. A tervezett kezelés leirasa, beavatkozas elnevezése, beavatkozas indikacidja:
Elmozduléas nélkiili torések: az alsd végtagra rovid gipszsint helyeznek fel, a labat jegelik,
felpolcoljak, majd, amikor a duzzanat csokkent, a beteg korkoros gipszet kap.

A sarokcsont gumdjanak - elmozdulassal jaro torését helyretétel utan csavarokkal rogzitik, majd
gipszsint helyeznek fel, enyhe 1614b allasban, az Achilles in tehermentesitésére.

fziiletbe hatolo, elmozdulassal jaré toréseket Rtg. képerdsitd alatt, kis metszésekbdl, fedetten,
specialis huzokésziilek segitségével teszik helyre. A torést erds csavarokkal rogzitik, az
esetleges beroppanast kis metszésbdl kiemelik €s csavarral alatdmasztjak. Miitét utan a sériilt
végtagra gipszsint helyeznek fel, a végtagot felpolcoljak, jegelik.

2. A tervezett beavatkozas és gyogymod célja:
Terapids eljaras, amely célja a torés rogzitése, az iziilet kopasanak megeldzése, a jarasképesség
megtartasa.

3. A tervezett beavatkozas kockazata, varhato kovetkezményei és szovédményei:

— asulyos iziileti beroppanassal jaré sarokcsontdréseknél az eredeti allapot nem allithato
helyre; sériil a porcfelszin, a sarok kiszélesedése gyakran kialakul, €s cipdviselési
nehézséget okozhat.

— Az als6é ugroiziilet mozgasbesziikiilése ¢és artrozis (iziileti kopas) kialakulasa
el6fordulhat, nem mulo6 panaszok esetén az iziiletet elmerevitik.

— Also végtagi rogzitések esetén a trombozis kockazata megnd, ami miatt véralvadasgatlo
terapiat sziikséges orvosa éaltal meghatarozott ideig alkalmaznia.

Az Egészségiigyi Minisgtérium Sebészeti Szakmai Kollégium szakmai protokollja szerint
intézményiink tdajékoztatja, hogy a legnagyobb gondossag mellett is, bizonyos koriilmények
kozott elofordulhat idegentest véletlen visszahagydsa.

A miitéti szovodmények extrém esetben sulyos, tartos egészségkdarosoddashoz, eseteként
haldlhoz is vezethetnek!



4. Alternativak ismertetése:
A torés feltarasa €s lemezes rogzitése lehetséges, azonban a miitéti megterhelés nagyobb, nem
jobbak az eredmények, nagy a borelhalés és fertézés veszélye.

5. A tervezett beavatkozas elhagyasanak varhato kovetkezménye:
Ludtalp alakul ki, az als6 ugrodiziilet tonkremegy, artrozis (iziileti kopas) alakul ki,
jarasképtelenséggel €s nagy fajdalommal.

6. A siker valosziniisége és a siker jelentésének értelmezése:
Nagy mértékben fiigg a torés tipusatol.

7. A felépiilés alatt varhato fontosabb problémak, gyogyulas idétartalma:

Elmozdulas nélkiili torések: korkoros gipszben a beteg tehermentesitve, mankdval jarhat. A
rogzités ideje 4 hét, utdna fokozatosan teljes terhelés jarogipszben tovabbi 2-4 hétre, majd a
gipszlevétel utan 4 hét utdkezelés sziikséges.

Elmozduléssal jaro szakitasos toréseknél a terhelést 4-6 hét utan engedélyezik, addig a beteg
mankoéval kozlekedik. Ekkor a gipszet is normal helyzetli jarogipszre cserélik, a beteg
fokozatosan teljes terheléssel kezdhet jarni. A gipsz a 8-10. héten tavolithato el, tovabbi 4-6 hét
utokezelés sziikséges.

[ziiletbe hatold, elmozdulassal jard toréseknél a duzzanat megsziinte utan korkords rovid
gipszrogzitést helyeznek fel, a beteg mankoval, operalt végtagja terhelése nélkiil jar. Részleges
terhelést, a torés gyogyulasat kovetden (8 hét) lehet megkezdeni, a teljes terhelést a 12 hét utan.
Tovabbi 8-10 hét sziikséges a gipszlevétel utan a mozgasok teljes helyreallasdhoz.

8. A beteg altal feltett egyéb kérdések és azokra adott valaszok:

NYILATKOZAT

Elismerem, hogy részletes szobeli tdjékoztatast kaptam: egészségi allapotomrodl, beleértve
ennek orvosi megitélését is, a javasolt vizsgalatokrol, beavatkozasokrol, a javasolt vizsgalatok,
beavatkozasok elvégzésének, illetve elmaraddsanak lehetséges eldnyeirdl és kockéazatairdl, a
vizsgélatok, beavatkozasok elvégzésének tervezett idOpontjardl, a Ilehetséges alternativ
eljarasokrol, modszerekrdl, az ellatds folyamatardl és varhatdo kimenetelérdl, a tovabbi
ellatasokrol, a javasolt életmodrol. A felvilagositas teljességgel kielégité volt, a tovabbi
tajékoztatasomrol kifejezetten lemondok.

A megajanlott beavatkozashoz egyetértd beleegyezésemet adom, mely megtévesztéstol,
fenyegetéstdl és kényszertdl mentes. Tudomasul veszem, hogy a beavatkozas elvégzéséhez
valo beleegyezésemet barmikor visszavonhatom.

A beavatkozéas olyan, orvosilag indokolt kiterjesztéséhez, amely elére nem volt lathato,
hozzajaruldsomat adom.



Egyetértek az orvosilag indokolt valtoztatasokkal, az érzéstelenités modositasaval, illetve
kiterjesztésével, és az esetlegesen sziikségess¢ valo vératomlesztéssel.

A felvilagositast megértettem, kérdéseimre valaszt kaptam.

Budapest, .......ooiiii

orvos alairdsa és pecsétje beteg (torvényes képviseld) alairasa



