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1.

A tervezett kezelés leirasa, beavatkozas elnevezése, beavatkozas indikacidja:

A szajiireget az ajkak és az orcak belsé felszinét boritd nyalkahartya, a foginyek, a nyelv eliilsé része, a nyelv alatti teriilet
(szajfenék) és a kemény szajpad alkotjak. A szdjgaratot alulrol nyelv hatso része (nyelvgydk) és a gégefedd mellsé része,
oldalrdl a garatmandulak és a szajpadivek (garatmandula-miitétet kovetden csak a szdjpadivek), feliilrdl a lagyszajpad és a
nyeldekld alkotjak. Vérellatasuk kifejezetten j6. Ezen teriileteknek fontos szerepe van a taplalkozas menetében, az izlelésben,
az itt elhelyezkedd nyirokszdvetek révén az immunologiai védekezésben, kihat a beszéd mindségére és a 1églit része. Feladata
az étel megragasa, valamint a nyelés soran a taplalék algaratba juttatdsa akaratlagos és reflexes mechanizmusok segitségével.
Sokat dohanyzoknal és/vagy rendszeresen nagyobb mennyiségii alkoholt fogyasztoknal, erésen elhanyagolt fogazat, rosszul
illeszkedd protézis tartds hasznalata, esetleg egyéb irritativ anyagok (vegyszerek, por) tartds szervezetbe keriilése, illetve
csekély részben ismeretlen koroki tényezok hatasara esetén a szajlireg és/vagy szajgarat teriiletén daganatmegel6z6
nyalkahartya-elvaltozasok, illetve rosszindulati daganatok alakulhatnak ki. Infekcid, vagy sériilés kapcsan a garatban mélybe
terjedd gyulladas, garat koriili és/vagy garat mogotti talyog johet 1étre. Ezek kdvetkeztében nehezitett beszéd, idegentest-
érzés, biizos lehelet, véres kopet, nyelési nehezitettség, szajzar, fokozott nyalképzddés, foként nyeléskor jelentkezd, gyakran
fiilbe sugarzoé fajdalom jelentkezhet, esetleg a nyaki nyirokcsomdk megnagyobbodasaval egyiitt. A szajiireg és szajgarat
fentiekben leirt elvaltozasai mérett6l és elhelyezkedéstdl fiiggden négyféle uton tavolithatok el. Az alabbi pontban felsoroltak
koziil az On esetében tervezett eltavolitasi modrol kezeldorvosa ad bévebb felvilagositast.

Az eltavolitiasi médok a kovetkezok:

Szajon at torténd miitét

Els6sorban altalanos érzéstelenitésben (altatasban), esetleg helyi érzéstelenitésben, rendszerint szajterpesz alkalmazasaval az
elvaltozast szem ellendrzése mellett, a teljes eltavolitds érdekében az ép szovetekben haladva hagyomanyos sebészeti
eszkozokkel, esetleg elektromos késsel, 1ézerrel tavolitjuk el. Amennyiben a mitét soran 1ézer is alkalmazasra keriil, errél
kiilon tajékoztatot és beleegyez6 nyilatkozatot kap. A talyogot szajon keresztiil felkeressiik és megnyitjuk, majd kitiritjik.
Daganateltavolitas kiils6, nyaki metszésbol

Mindig altalanos érzéstelenitésben végezziik. Amennyiben a daganat biztonsaggal a szajon at nem tavolithatd el, a nyak
daganat fel6li oldalan ejtett bérmetszést kovetden kiviilrol, a nyak feldl tavolitjuk el a daganatot.

Daganateltavolitas kiilsé6 metszésbol, az alsé allkapocscsont felezésével

Mindig altalanos érzéstelenitésben végezziik. Bizonyos elhelyezkedésii és kiterjedésli daganatok esetén a teljes eltavolitashoz
a kiilsé bdérmetszés meghosszabbitasra keriil €s altalaban az alsé ajkat is at kell vagni. Ezen kiviil sziikséges az alsé
allkapocscsonton ejtett csontmetszés, melynek soran a csontot kettévalasztva a daganat biztonsaggal eltavolithato. A mitét
soran az allkapocscsont két végét fémcsavarokkal és fémlemezekkel és vagy fémdrottal Gjraegyesitjiik. A késébbiekben a
beiiltetett fémeszkozoket rendszerint kés6bb Gjabb miitéttel eltavolitjuk.

Daganateltavolitas kiils6 metszésbél az alsé allkapocscsont egy részének eltavolitasaval

Mindig altaldnos érzéstelenitésben végezziik. Ha a daganat raterjedt az allkapocscsontra is, a teljes eltavolitashoz sziikséges a
daganat altal besziirt csontszakasz kivétele is. A hianyzo6 csontszakaszt élethosszig bennmaradé fémlemezzel potoljuk.

Mind a négy esetben sziikségessé valhat a keletkezett 1agyrész-hiany potlasa a test mas részérdl szarmazo borlebennyel. A
daganat eltavolitasat kovet6en a szovetek megduzzadhatnak, elzarva a levegé és a taplalék utjat, igy atmenetileg sziitkség lehet
légcsOdmetszés elvégzésére. A mitét utdn a sebgyogyulds befejezddéséig és a nyelési funkcid kielégité visszatéréséig
atmenetileg az orron at a nyeldcsdbe vezetett szondan keresztiil torténik a taplalékfelvétel. Ezekben az esetekben errdl kiilon
tajékoztatjuk és kérjiik beleegyezését.

A tervezett beavatkozas és gyogymad célja:

A miitét célja a szajiiregben és/vagy szajgaratban a korabbi vizsgalat és szovettani mintavétel soran felismerésre kertilt és
igazolt rosszindulati daganat vagy daganatmegel6zé allapot maradéktalan eltavolitdsa a funkciok lehetd legteljesebb
megdrzése mellett. Amennyiben az a mitét el6tti kivizsgalas soran igazolast nyert, vagy a daganat elhelyezkedése, kiterjedése
azt indokolja, sor keriilhet kiegészit nyaki miitétre is a nyaki nyirokcsomdkban 1évo attét eltavolitasa céljabol az elsddleges
daganat eltavolitdsaval egy id6ben. Amennyiben ez sziikséges, errdl kiilon tajékoztatot és beleegyezd nyilatkozatot kap.
Mandula, garat koriili/mogotti talyog, illetve phlegmonosus gyulladds esetén, a talyog szdjon keresztiili megnyitdsa, a
szovetek kozotti rések megszell6ztetése szitkséges. A feltiras azért is indokolt, mert a gennyes gyulladas leterjedhet a



mellkasba, besziirheti a nyak lagy részeit, valamint koponyaiiri szovédményeket is okozhat. A gennyes folyamat a
késébbiekben vérmérgezés, szepszis kialakuldsanak veszélyével is jarhat.

A tervezett beavatkozas kockazata, varhaté kovetkezményei és szo6vodményei:

A mitétek altaldnos veszélyei, iigymint trombozis, embolia, sebfert6zés, keringési reakcidk a szajgarat miitéteinél nem
gyakoriak. A miitét kapcsan kivitelezett egyszer(i beavatkozasok sem teljesen veszélytelenek azonban: infuzid bekdotése,
centralis vénakatéter behelyezése is sziikségessé valhat. A mitéti elokészités soran periférias idegsériilést okozd nyomasi
karosodas, a nyaki gerinc sériilése is kialakulhat. A mutéti fert6tlenités, elektromos kés, 1ézersugar hasznalata soran
gyulladasok, hegek, égési sériilések keletkezhetnek. Kérdezze meg orvosat, hogy Onnél nem all-e fenn fokozott trombozis
vagy emboliaveszély. A véralvadast befolyasold gyogyszerek hasznalata megndvelheti a mitét utani utdovérzés kockazatat.

a. Tipikus, illetve gyakori jelenségek a miitét utan

A garat feltarasdhoz hasznalt eszkdzok kisebb sériiléseket okozhatnak a szajban, fogakon, ajkakon, a nyelven vagy a
nyalkahartyan, mely a kés6bbieckben magatdl vagy kezelésre altalaban meggydgyul. Eléfordulhat, hogy ép, vagy beteg fogak
melazulnak, kiesnek, vagy tdrnek, miivileg készitett fogpotlasok szintén megsériilhetnek. Kozvetleniil a miitét utan jellemzo a
torokfajdalom, véres kopet, kohogési inger, szajnyitasi nehezitettség. Atmenetileg a nyelés is nehezitett lehet, nagyobb,
els6sorban a nyelvgyokot érintd daganatok esetén a sebgyogyulast kovetd iddszakban a nyelést Gjra kell tanulni, mely
fokozott egyiittmiikodést, tirelmet igényel. A lagy szajpadon elhelyezkedd daganatok eltavolitasa utan el6fordulhat az
elfogyasztott taplalék, féleg folyadék orrba jutasa, visszacsorgasa az orrnyilason keresztiil. A nyelv eliilsé részén, valamint —
kisebb gyakorisaggal — a szajfenéken elhelyezkedd kiterjedtebb elvaltozasok eltavolitasat kovetden a nyelés nyelv altal
végzett elsé fazisa, a taplalék algaratba juttatdsa karosodhat, a nyelés tartosan nehezitetté, valamint a beszédhang elkentté,
nehezebben érthetdvé valhat. Ha az alsé allkapocscsont egy részét is el kell tavolitani, a behelyezett fémimplantatum ellenére
az arc e részének kontlrja megvaltozhat.

Talyog megnyitast kovetoen fajdalom, véres-gennyes valadékozas, nyelési nehezitettség tipusos tiinet.

b. Ritkan el6fordulé szovidmények a miitét utan:

Muitéti teriileten utdvérzés jelentkezhet, mely a seb Ujbdli feltarasat teheti sziikségessé a vérzés ellatasa céljabol. Ha ez nem
nagy mértékl, akkor helyi nyomas alkalmazésa kotdzés soran elegendd lehet vérzéscsillapitd gyogyszerek adasa mellett.
Sebfertdzés kialakulasa esetén laz és seb koriili fokozott fajdalom, gennyes beolvadas johet 1étre, mely vénas antibiotikus
kezelést és helyi fokozott fertdtlenit sebkezelést, ritkan ujabb miitéti feltarast tesz sziikségessé. Idonként tartds, eltérd foku
szajzar maradhat vissza a miitét utan. El6fordulhat ugynevezett nyalsipoly kialakulasa a bér felé. Ilyenkor a termelt nyal a bor
felé iiriil egy jaraton keresztiil. Ennek késobbi miitéti zarasa sziikséges lehet, de altalaban helyi kezelés hatasara bezarodik.
Arra valo hajlam esetén el6fordulhat, hogy a bérmetszés vaskos hegekkel gyogyul (keloid).

c. Extrém (nagyon) ritkan el6fordulé mellékhatisok és szovodmények a miitét utan:

Altaldnos sebfertézés, illetve vérmérgezés (szepszis) igen ritkan alakul ki. Haldlos kimenetelii miitéti vérzés, fertézés vagy
szovetelhalas esélye nagyon alacsony. A miitét utani nyeléspanaszok ritka esetben elhuzdodhatnak, tartds nyelésképtelenség
maradhat vissza. Az arra hajlamos betegeken a beiiltetett fémimplantitumokkal szembeni talérzékenység folytan az
implantatum kilokédése is eléfordulhat ujabb miitétet téve sziikségesnek.

A szajgarat mitéteit altalaban altatasban (intubacios narkozisban), ritkan helyi érzéstelenitésben végezziik. Az altatasrol és
annak veszélyeir6l egy kiilon nyomtatvanyon tajékoztatjuk és kérjiik beleegyezését .A helyi érzéstelenités soran érzéstelenitd
oldatot permeteziink a szajiiregbe, majd ezt kovetden tiivel az elvaltozas kornyékére juttatunk az érzéstelenitdszerbdl. Nagyon
ritkdn az érzéstelenitéssel kapcsolatban allergias reakcid (duzzanatok, viszketés, vérkeringési rendszer reakcidja, sokk),
idegrendszeri mellékhatasok (nyugtalansadg, gorcsok, légzészavar), illetve vérnyomas-emelkedés, vérnyomasesés,
szivritmuszavarok Iéphetnek fel.

Az Egészségiigyi Minisztérium Sebészeti Szakmai Kollégium szakmai protokollja szerint Intézményiink tajékoztatja, hogy a
legnagyobb gondossag mellett is, bizonyos koriilmények kozott eldfordulhat idegentest véletlen visszahagyasa.
A mitéti sz6vodmények extrém esetben sulyos, tartds egészségkarosodashoz is vezethetnek!

Alternativak ismertetése:

A szajiiregben, elsésorban az ajkak, és az orcak belsé felszinét boritd nyalkahartyan 1évé daganatmegel6z6 allapotok kezelése
torténhet a teriilet specialis eszkozzel végzett fagyasztasaval (krioterapia). Ez a kezelési mod azonban csak az elvaltozasok kis
részében alkalmazhatoé biztonsaggal. A mitétet kdveten, ritkdbban a miitét el6tt a daganat fajtajatol, kiterjedésétol és
elhelyezkedésétdl fliggden sziikség lehet kiegészitd sugarkezelésre is. Ennek célja az esetlegesen visszamaradt, de jelenlegi
vizsgalomodszereinkkel ki nem mutathatd daganatsejtek elpusztitasa, illetve mitét el6tti sugarkezelésnél a daganat
megkisebbitése. Sugarkezeléssel onmagaban csak az igen korai stddiumban felfedezett kis daganatok gyogyithatok. Az esetek
talnyomo6 tobbségében azonban a sugarkezelés Onmagaban, illetve citosztatikus (daganatsejteket pusztitd gyogyszeres)
infuzids kezelés onmagaban, illetve e kettdé kombinacidja a folyamat eldrehaladasat csokkenti, esetleg atmenetileg meg is
allitja, am teljes gyogyulas e kezelési modszerektdl nem varhato.

Gyulladasok kezelésére antibiotikumok adasa mindenképpen sziikséges, azonban talyog és/vagy mély szdvetkozti gyulladas
csak gyogyszeres kezelése altalaban nem elégséges.



5. A tervezett beavatkozas elhagyisanak varhaté kovetkezménye:
Tekintettel a daganat rosszindulata voltara és a sugarkezelés, valamint a citosztatikus kezelés alarendelt szerepére a szajgarat
elvaltozasainal, a sebészi beavatkozas elmaraddsa a meglévé panaszok fokozodasat, elérehaladott allapotban
nyelésképtelenséget, fokozddod nehézlégzést okozhat. Ez utobbi miatt siirgds 1égesdémetszés is sziikségessé valhat. Végso
soron a daganatos megbetegedés altalanos testi leromlas koriilményei kozott legnagyobb valoszintiséggel végzetes lesz.
Gyulladasok, talyogok esetén a miitét elmaradasa a folyamat gyors progresszidjat eredményezheti, a nyelési és 1égzési
panaszok kialakulasaval, illetve fokozodasaval, szepszis alakulhat ki, ami halalhoz vezethet.

6. A siker valdsziniisége és a siker jelentésének értelmezése:
A sikeres miitét megitélése altalaban szubjektiv és eltérd lehet a beteg és az orvos szemszogébdl. Amennyiben a péciens
¢letmindsége javul és a miitét el6tti panaszok tobbsége mérséklddik, vagy megsziinik, a miitét sikeresnek véleményezhetd.
Sikernek tekintjiik azt is, ha — bar a betegség el6tti allapot nem all teljesen helyre — a folyamat progresszidja nem folytatodik,
az ¢életveszély megsziinik. A sikerességhez az eredmény tartdssdga szintén hozzajarul(hat).

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

A gyors sebgyogyulas érdekében a miitéttipustol fiiggden esetleg alkalmazott tapszonda mellett enni nem szabad, a termel6d6
nyalat ki kell kdpni. A tapszonda (ha volt) eltavolitasa utan, illetve kozvetleniil a miitétet kovetéen két-harom hétig pépes
ételeket szabad fogyasztani. Hosszu, jelentdsebb vérvesztéssel jaré miitét esetén gyengeség, szédiilékenység eldfordulhat,
ilyenkor csak segitséggel szabad kozlekedni. Keriilni kell a dohanyzast, alkoholtartalmu, illetve szénsavas italok, csipds
ételek fogyasztasat. A miitét utdn néha fellépd utdvérzésre utal, ha szajbol, orrbdl vérzés jelentkezik, véres a kopet, hig,
fekete, szurokszerli a széklet. Gyakori, akaratlan nyelés is vérzésre utalhat. Utovérzés akar néhany héttel a miitét utan is
felléphet. Ilyenkor haladéktalanul ment6t kell hivni. A megnyitott talyog nyildsat naponta tagitani sziikséges megfeleld
eszkozokkel addig, meddig koros valadék iiriil beldle. Kontrollra megbeszélés szerint jelentkezni kell a szakorvosnal.

A gydgyulas idétartama nagymértékben fiigg az elvégzett mitét tipusatol. A teljes gyogyulas szajon at végzett miitét sordn
altalaban két-harom hét, kiils6 feltarasbol végzett miitét esetén 6-8 hét is lehet.

8. A beteg altal feltett egyéb kérdések és azokra 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 elmaraddsanak
lehetséges eldnyeirdl és kockazatairdl, a vizsgalatok, beavatkozasok elvégzésének tervezett idépontjarol, a lehetséges
alternativ eljarasokrdl, modszerekrdl, az ellatds folyamatardl és varhatdo kimenetelérél, a tovabbi ellatasokrol, a
javasolt életmodrol. A felvilagositas teljességgel kielégit6 volt, a tovabbi tajékoztatasomrol kifejezetten lemondok.

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

A beavatkozas olyan, orvosilag indokolt kiterjesztéséhez, amely el6ére nem volt 1athatd, hozzajarulasomat adom.

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

A felvilagositast megértettem, kérdéseimre valaszt kaptam.

Budapest,

orvos alairasa és pecsétje beteg (torvényes képvisel6) alairasa



