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Beteg Neve: .......oivevernennsensnsnessnesenssasens TAJ SZAMa: ....cocvcreceeceecrennans Sziiletési datuma: ......cccceeeereecenennne
Tajékoztatast ad0 OrVOS NEVE: ......cccevrirereeneniiiiniinernnnnsssssssneesnnnsnnns
A tervezett kezelés leirasa, beavatkozas elnevezése, beavatkozas indikacidja:
A tervezett beavatkozas neve latinul: Femur osteosynthesis
A tervezett beavatkozas neve magyarul: A tomportorés rogzitése reteszelt velGirszeggel,

vagy dinamikus csip6csavarral (,,DHS”).

1. A tervezett kezelés leirasa, beavatkozas elnevezése, beavatkozas indikacioja:

A kezelés leirasa: A miitétet vezetéses (gerinc — ,,spinal”) érzéstelenitésben vagy altatdsban végezziik (1asd
aneszteziologiai tajékoztatd, beleegyezés). A beavatkozast specidlis, a végtag hiizasat lehetdvé tevd (Un.
»extenzids™) asztalon végezziik, ennek segitségével hozzuk 1étre a torésben a reponalt (torés elétt fennallod)
helyzetet (a cél a megfeleld végtaghossz €s ,,rotacios” helyzet beallitasa, fedett technikaval Gn. ,,anatomias”,
pontos helyreallitas nem mindig lehetséges). A sériilt oldalon kis bérmetszésbol ,,percutan” (minimalisan
invaziv, a torés teriiletét nem érintdé) modszerrel a tomporcsucs feldl un. veldlirszeget vezetiink be a torés
tertiletén at a combcesont veldiiregébe. A reponalt helyzetet egy kaniilalt combnyakcsavarral rogzitjiik, melyet
fedetten egy kis bornyildson keresztiil vezetiink be eléfurast kovetden. Az dsszecsuszas ill. a torésben torténd
ismételt tovabbi elmozdulas megakadalyozasara kis metszésekbdl Un. reteszcsavarokat vezetiink be, ezekkel
lesz teljes a tordarabok rogzitése. (Ha a sebész ugy itéli meg, hasonld kis metszésbdl, percutan technikaval az
un. ,,dinamikus csipdcsavarral” végzi el a tordarabok rogzitését). Ezt kdvetden a bort zarjuk, a minimalisan
invaziv technika miatt dréncs6 visszahagyasa a sebész egyedi megitélése alapjan lehet sziikséges.

A beavatkozas elnevezése: RETESZELT VELOURSZEGEZES

Indikacié: On Un. tomportdji torést szenvedett el, emiatt jardsképtelenné valt, sériilt alsé végtagja
megrovidiilt, , kifordult”. Mutét nélkiil a végtag hetekig tarto ,,htizésa” ill. a csontgyogyulés ideje alatt fekvés
sziikséges. Ez a modszer ma mar nem korszerli és sok szovédménnyel fenyeget (rossz helyzetben torténd
csontgyogyulas, tiidégyulladas, felfekvés, trombozis stb.). A mitét célja a megfeleld tengely- €s végtaghossz
korrekcid, 1ill. csontdsszeforras eldsegitése, melynek kovetkeztében a fajdalom jelentdsen enyhiil és
segédeszkodzzel korai mobilizalas lehetséges.

2. A tervezett beavatkozas és gyogymod célja: A mitét célja a megfeleld tengely- €s végtaghossz korrekcio,
ill. csontdsszeforras eldsegitése, melynek kovetkeztében a fajdalom jelentdsen enyhiil és segédeszkozzel korai
mobilizalas lehetséges.

3. A tervezett beavatkozas kockazata, varhaté kovetkezményei és szovodményei:Az extenzids asztal
nyomasos tiineteket okozhat a gattajon (atmeneti zsibbadas, fajdalom). Mitétet kovetden felléphet a seb



fert6zése, véromleny (haecmatoma) kialakulasa. A gondos mutét ellenére is el6fordulhat — bar ritkan -, hogy a
torés nem gyogyul meg, Un. aliziilet alakul ki. A sériiléskor a csipdiziiletet is nagy iités érheti, mely miatt
sériilhet a csipdiziilet porca. Utobbi korai csipdiziileti kopashoz vezethet, vagy a mar meglévot sulyosbithatja.
Ez a sz6vodmény indokolhatja késébb csipOprotézis beiiltetését. Mint minden alsdé végtagi miitét utan,
veérrogosodést gatlo injectios kezelés mellett is lehetséges szovédmény a trombozis, tiidéembolia, mely lehet
halalos kimenetelli is. A nem megfeleld egyiittmiikodés, hosszas fekvés tiidogyulladashoz, zavartsaghoz,
felfekvésekhez vezethet, utobbiak kimenetele is lehet halalos.

Az Egészségiigyi Minisztérium Sebészeti Szakmai Kollégium szakmai protokollja szerint intézményiink
tajékoztatja, hogy a legnagyobb gondossag mellett is, bizonyos koriilmények kozott el6fordulhat idegentest
véletlen visszahagyasa.

A miitéti szovodmények extrém esetben siulyos, tartds egészségkarosodashoz is vezethetnek!
4. Alternativak ismertetése:

Kezelhet6 a torés a combcesonton atvezetett erds droton keresztiil alkalmazott hiizassal, mely honapokig tarto
agyhoz kotottséggel jar egyiitt. Ez nem korszerli, a szovOdmények valoszinlisége tobbszordse a miitéti
kezeléshez képest €s a varhat6 tulélés esélye, foleg iddsebb korban minimalis.

5. A tervezett beavatkozas elhagyasanak varhato kovetkezménye: A torésben tortént elmozdulds tartds
fajdalmat, a jarasképtelenség agyhoz kotottséget okoz. Ilyen esetben tiiddgyulladés, felfekvések, fokozddd
zavartsag rontjak a tulélés esélyeit. Ha esetleg késdbbiekben mégis sor keriil a miitétre, az aliziilet nehezebben,
vagy esetleg nem rekonstrualhatd, a mitét eredményessége csokkenhet és a szovédmények kialakuldsanak
esélye novekedhet.

6. A siker valésziniisége és a siker jelentésének értelmezése: A tomportaji torések gyogyhajlama jo, csak
igen ritka esetben nem alakul ki csontos gyogyulas. A baleset eldtt jaroképes beteg ismét jaroképesse valik
néhany héten beliil, kordbbi életmindsége visszatér, onellatd marad, szocidlis kornyezetébe valtozatlan
formaban reintegralodni tud. A baleset eldtt is mar tartdsan agyban fekvd beteg fajdalmai a mitét utan
csokkennek, dpolasa konnyebbé valik. Mivel azonban a sériilés iziiletkozeli, a csipdiziiletben kialakul6 kopas
(,,arthrosis™) miatt igy is felléphetnek késébb fajdalmak, melyek gyogyszeresen, fizikoterapiaval, vagy
sulyosabb esetben csipdprotézis beiiltetésével kezelhetdk.

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

Miitétet kovetden 1-2 nap fekvés ajanlott, amig a fajdalom meérséklodik, ill. ha tortént dréncsd visszahagyasa,
1-2 nap utdn ez eltavolitasra keriil. Ezt kovetden segédeszkoz (tobbnyire jarokeret) segitségével, a sériilt
végtagot lehetdség szerint tehermentesitve megkezdddik a felkeltés, mobilizalas, gyogytorndsz iranyitasaval.
Varratszedésre a miitétet kovetd 8-10. napon keriil sor. Ezt kdvetden eldzetes megbeszélés, konzilium alapjan
lehetdség nyilik tovabbi rehabilitacios kezelésre erre szolgald korhazi osztalyon, ill. ha az otthoni &polas
biztositott, betegiinket hazaengedjiik. A mai hdzi betegépolasi rendszerben lehetdség nyilik otthoni
gyogytornasz igénybevételére. A munkaba valo visszatérés fiigg a beteg foglalkozasatol és altaldnos
allapotatol.  Kontroll rontgen felvételt 6 hetes, majd 3 honapos korban készitiink, ezzel kovetjik a
csontgyogyulas folyamatat illetve a végtag terhelésére, a segédeszkozok fokozatos cseréjére vagy elhagyasara,
ill. a rehabilitacio egész menetére vonatkozo javaslatot adunk. A teljes terhelés 6-8 héttel a sériilés utan
engedhetd meg, addig segédeszkdz hasznélata ajanlott. A beiiltetett fémanyagok eltavolitasa nem sziikséges,
csak rendkiviil ritkdn, ha pl. a fentebb emlitett csipdprotézis miitétre keriilne sor a csipdiziileti porckopas
jelentds progresszio esetén vagy gyulladasos jelenségek fellépte esetén.
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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
vizsgalatokrol, beavatkozasokrol, a javasolt vizsgalatok, beavatkozasok elvégzésének, illetve elmaradasanak lehetséges elonyeirdl
és kockazatair6l, a vizsgalatok, beavatkozasok elvégzésének tervezett iddpontjardl, a lehetséges alternativ eljarasokrol,
modszerekrdl, az ellatas folyamatarol és varhatd kimenetelérdl, a tovabbi ellatasokrol, a javasolt életmodrol. A felvilagositas
teljességgel kielégitd volt, a tovabbi tajékoztatasomrol kifejezetten lemondok.

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

A beavatkozas olyan, orvosilag indokolt kiterjesztéséhez, amely eldre nem volt lathato, hozzajarulasomat adom.

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

A felvilagositast megértettem, kérdéseimre valaszt kaptam.

orvos alairasa és pecsétje beteg (torvényes képviseld) alairasa



