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A beteg neve: A vizsgalat megnevezése:

A beteg sziiletési dituma: . . . L i .
Diagnosztikus és terapias beavatkozasok alatti

A beteg lakcime: fesziiltségoldas, monitorozott feliiletes szedacio

A beteg TAJ-szama:

Kedves Betegiink!

A beavatkozas, amelyet terveziink invaziv jellegii, melyhez az On beleegyezése sziikséges. Feleldsségteljes dontéséhez megfeleld
ismeretek sziikségesek, emiatt tajékoztatjuk a betegségérdl/sériilésérél, a beavatkozéds javasolt modjardl, alternativairdl,
kovetkezményeirdl, ezek jovobeli életmddjara kihatd hatdsairol, a kezelés elmaradasanak veszélyeirdl, illetve a kezelés lehetséges
korai €s késoi szovodményeirdl.

S A vizsgalat megnevezése

Panaszai és az eddig elvégzett vizsgalatok alapjan Onnél (gondozottjanal) olyan betegséget allapitottunk meg, melyhez miitén
kiviili diagnosztikus, vagy terapias beavatkozas sziikséges. A beavatkozas fajdalommentesebb, kényelmesebb lebonyolitasahoz
egyetértése esetén gyogyszeres fesziiltségoldast és/vagy fajdalomesillapitast, éber szedaciot végziink.

S A vizsgalat leirasa

A betegség részleteirél a beavatkozast végzd orvos fogja Ont részletesen tdjékoztatni. Onnek joga van a beavatkozasok soran a
fajdalmak és kellemetlenségek csdkkentéséhez, a kelld beavatkozas utani fajdalomesillapitashoz. A szedacioé célja, hogy bizonyos
kellemetlen beavatkozasok elviselését megkonnyitse, csokkentse a szorongasat, és megeldzze a kellemetlen élményekbdl adodo
tovabbi betegségeket, korallapotokat (pl. vérnyomaskiugras, szapora szivmiikddés, ritmuszavar), egyuttal elésegitse az
eredményes orvosi tevékenységet.

2 A szedacios eljaras(ok)

1. Aaltalanos megjegyzések: A diagnosztikus helyiségbe, kezelébe érkezéskor felhelyezésre keriilnek az éllapota kdvetéséhez
sziikséges méromiiszerek (mandzsettak, és/vagy elektrodok) melyek segitségével folyamatosan megfigyeljiik az élettani
funkcioit. Sziikség esetén periférias vénakaniilt vezetiink fel.

2. az ellatas folyamata: A szedacio bevezetése és fenntartasa. A szedacid mélységének tobb fokozata van, melyek kozott az
fiiggden a nyugodt, de teljesen éber allapottol az ingerekre nem reagald teljes ontudatlansdgig barmilyen szint el6fordulhat.
Az adott beavatkozashoz a gyakorlatban bevalt modszert, a nyugodt, de teljesen éber allapottal jaré szedacios szintet (,,éber
szedacio”) célozzuk meg, a megfeleld betegbiztonsagi, monitorozasi rendszer alkalmazasaval. Ugyanakkor a gyogyszerekre
adott, sokszor elére nem lathatd egyéni reakciok miatt alkalmanként sor keriilhet a beteg-megfigyelési eljarasok, illetve a
gyogyszeres, technikai eljarasok kiterjesztésére. Az éber szedacid eléréséhez a tervezett beavatkozas elétt vénas injekciot
kap (altalaban nyugtaté hatasu injekcio és/vagy kabité fajdalomesillapité hatasu injekcio), a beavatkozas elvégzése elott
behelyezett véna kaniilon keresztiil. Amennyiben sziikséges, a beavatkozas soran a szedaciéo mélyitheté tovabbi intravénas
injekcioval.

Az éber szedaci6 soran a paciens éber, kooperaciora képes, de az alkalmazott gyogyszerek miatt jelentds fajdalmat nem érez, és a
szedaciot kdvetden a lezajlott diagnosztikus/terdpias beavatkozasra nem, vagy csak részlegesen emlékezik.

A légutak kiilon védelmére, az idegen anyagok légutakba jutdsdnak megakadalyozéasara az éber szedécio alatt altalaban nincs
sziikség, hiszen a sajat reflexek és spontan 1€gzés — bar befolyasoltak, de - megtartottak, idegen anyagok légutakba jutdsdnak
veszélye alacsony. Amennyiben sziikséges arcmaszkon vagy orrszondan keresztiil oxigént adagolunk.

Eber szedacio esetén a beteg feliigyelete biztonsagosan megoldhato egy a beavatkozast végzd személytél fiiggetlen mésik orvos
megfigyelése mellett, aki Onnel (hozzatartozéjaval, gyamjaval) folyamatos kapcsolatot tart, pulzusat, 1égzését, tudati allapotat és
vérnyomasat rendszeresen ellendrzi.
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Lehetséges szedacios szovodmények

1. Altalanos megjegyzések:

® A tudomany mai 4lldsa szerint a beavatkozas eredményességért és szovodménymentességéért nem vallalhat abszolut
garanciat a kezel6orvos.

® Barmely beavatkozasnal eléfordulhatnak olyan kisebb, illetve jelentésen csokkend gyakorisaggal stlyos vagy rendkiviil
sulyos, akar halalhoz vezetd karosodasok, szovédmények, melyek a kezeléseknek nem sziikségszerli velejardi, de az
orvos elvarhatd gondossaga és koriiltekintése melletti betegellatds esetén is kialakulhatnak. Mivel ezek elére nem
lathatok eldre, ezért teljes biztonsaggal nem eldzheték meg, és nem minden esetben harithatdk el.

® Ertelemszer(i, hogy ezekért a beavatkozast végzd személyt nem terheli felel6sség, ezt a kockazatot a betegnek kell
vallalnia, amikor beleegyezést ad a beavatkozasba. Ilyen kockazati tényezdk pl. a szokatlan anatomiai viszonyok, mas
tarsuld betegség vagy koros allapot, a szervezet szokatlan reakcidja a beavatkozas soran felhasznalt anyagokra illetve
magara a beavatkozasra, nem sterilitdsi hibabol fakadé tn. endogén fertdzés, megfeleld tanusitvany ellenére eléforduld
anyaghiba. Mindezek a mindennapi gyakorlatban vérzés, utévérzés, véletlen sériilés, sebgennyedés vagy sebgyogyulasi
zavar, a varttdl elmaradé gyogyeredmény illetve késéi szovédmények formajaban jelentkezhetnek, de ezek veszélye
messze elmarad a beavatkozas nélkiil varhato vagy esetlegesen bekovetkezo allapotromlas veszélyéhez képest.

® A szovédmények egyiittes jelentkezése sajnalatosan noveli az életveszélyes és/vagy haldlos kimenetelti szovédmények
esélyét.

® A szakmai protokolloknak megfelelden mindent elkdvetiink a szovodmények, kockéazatok elkeriilése, az esetleges
szovoédmények idOben torténd felismerése és e kovetkezmények megsziintetése, hatadsuk minimalizalasa érdekében.

® Amennyiben barmilyen szovédmény 1ép fel, osztalyunk illetve tarsintézményeink rendelkeznek az annak elharitasahoz
sziikséges eszkozokkel és megfelelden képzett szakemberekkel.

2. Specialis megjegyzések:

A szedacid szovodményei meglehetdsen ritkdk, de a modszer bonyolultsaga, a tarsbetegségek jelenléte, az egyéb gyogyszerek
hatasainak sokszor elére nem lathatd Osszegzddése, a beavatkozas helye és modszere, az esetleges tovabbi karosodasok
lehetésége, az esetleg sziikségessé valdo mechanikus lélegeztetés, az Ontudatlan &llapot, a lefektetés és athelyezés
minddsszesen szamos, altalaban elhanyagolhato, vagy mérsékelt, de ritkan sulyos, elvétve halalos szovodmény forrasa lehet.
A szovédmeények lehetnek fizikai (vénapunkcio, maszk illeszkedési problémak stb.), élettani (alacsony légzéstérfogat, kisebb
szoveti oxigénszint, atmeneti ritmuszavar, vérnyomasesés stb.), gyogyszerhatas (két, vagy tobb gyogyszer kolcsonhatasa,
nem vart gyogyszerreakcio, allergia stb.), technikai (monitor meghibasodas stb.). A mellékhatasok lehetnek enyhék (pl.
magatol rendez8dd szapora szivmiikodés, fog kitdrése, nyalkahartya sériilés stb.), mérsékeltek (vérnyomasesés, vérnyomas
kiugras, véna mellé adagolt infuzio, fertdzés, kis vérzés, hanyinger, hanyas, szénhidrat anyagcsere felborulas stb.) ritkabban
sulyos-életveszélyesek (keringési/légzési elégtelenség, 1élegeztetési akaddly, idegen anyagok belélegzése, ritmuszavar,
agyvérzés, keringési-1égzési elégtelenség, veseelégtelenség, stb.), illetve elvétve halal.

S Mi a teend6 a vizsgalat utan

Stabil életmiikodések esetén visszahelyezziik a beavatkozast végzd osztalyrészre, vagy megfigyeld helyiségbe. Etelt, italt és
gyogyszert csak meghatarozott idg elteltével, orvosi engedélyre vagy javaslatra fogyaszthat. A tovabbi esetleges ellatasrol az adott
részleg gondoskodik. A beavatkozas utan, megfeleld kritériumok esetén otthonaba is engedhetik, amennyiben a beavatkozast
végzd orvosa latta, és hazabocsatasat jovahagyta. Amennyiben azonban szamitani lehet tovabbi allapotromlasra, a beavatkozas
alatti id6szakban jelent6s szovodmény alakult ki, vagy a szervek instabil funkciézavara jelentkezett esetleg hosszabb korhazi
megfigyelés, esetleg intenziv osztalyos felvétel lehet indokolt.

S A vizsgalat lehetséges alternativai

Teljes szedicid, narcosis alkalmazasdhoz anaesthesiologus szakorvos jelenléte sziikséges. Erre az Onnél tervezett
vizsgalat/beavatkozas elvégzéséhez altalaban nincsen sziikség, a szedacid mélyitésével a beavatkozas eredményessége nem
javithatd, azonban a lehetséges szovédmények aranya megnd.

S A vizsgalat elmaradasanak elénye

Mai tudasunk szerint az On betegségére/sériilésére javasolt beavatkozast vagy az esetleges alternativ kezelést el kell végezni, ezek
elmaradasanak nincs elénye.
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S A vizsgalat elmaradasanak veszélyei

Vilaszthatja a vizsgalat/beavatkozas elvégzését éber szedacio nélkiil. Ez az On szdmara tobb kellemetlenséggel/fajdalommal
jérhat, csokkentheti a vizsgalat/beavatkozas eredményességét.

2 Kérjiik, segitsen nekKiink....... azzal, hogy a fenti ismerteté attanulmanyozasa utan kezeldorvosa utasitdsait pontosan
betartja, segiti a vizsgalatok és kezelések kivitelezését, a feltett kérdésekre pontos valaszokat ad, mivel azok a lehetséges
szovodmények kivédésében, azok korai felismerésében donté fontossaguak lehetnek.

o Beszélje meg orvosaval...
a betegségével, a tervezett beavatkozassal, illetve az esetleges szovédményekkel kapcsolatos kérdéseit.

A beteg kérdései, valamint a kérdésekre adott valaszok (amennyiben indokolt a nyilatkozat végén folytatni kell!):

A beteg kérdései Az orvos valaszai

S  Kérjiik valaszoljon kérdéseinkre...

L Szed-e (gond(;zot;_]Z? l’tr;mdszeresen Igen |:| Nem
gyogy: : (ha igen, akkor milyen):
2. Ismert-e allergia (pl.: gyogyszer, Igen |:| Nem

6 i ?
¢élelmiszer, ragtapasz stb.)? (ha igen, akkor milyen):

Tud-e anyagcsere-zavarrdl (pl.:
3. cukorbetegség, Uin tarolasi q Igen Nem

betegségek): a igen, a kovetkezd(ke)t):
Tud-e 6roklott vagy szerzett
4. veérzékenységérol? |:| Igen Nem

(ha igen, a kovetkezé(ke)t):

Tud-e 6roklott vagy szerzett fokozott
5. vérrog-képzodési /trombozis) Igen Nem
hajlamarol, betegségérol? a igen, a kovetkezd(ke)t):

S A beteg egyéb nyilatkozatai a kezel6orvosi tajékoztatas utan:

e Tudomasul veszem, hogy az atlagosnal magasabb kockazatot jelenthet a kivizsgalas soran altalam a kezeldorvossal nem
kozolt, vagy a rendelkezésre allé diagnosztikai eszkdzokkel fel nem deritett betegségek, eltérések fennalldsa.

o Kell6 id6 és informéacio allt rendelkezésemre ahhoz, hogy szabadon dontsek arrél, milyen beavatkozast szeretnék.

e Tudomasul veszem, hogy jogom van a felajanlott beavatkozasok elutasitidsara, ezt sajat kézirassal irt és aldirt teljes
bizonyité erejli maganokiratban, illetve irasképtelenségem esetén két tanti egyiittes jelenlétében megtett és azok
alairasaval ellatott maganokiraton kell megtennem.

e Az alapos ok nélkiili visszautasitas esetén a felmeriilt koltségeket meg kell téritenem.

o Téajékoztattak arrol, hogy a beavatkozas visszautasitasat barmikor, alaki kotottségek nélkiil visszavonhatom.

e Téajékoztattak arrol, hogy a beavatkozasba vald beleegyezésem barmikor (de legkésdbb a miitéttel/beavatkozassal
kapcsolatos altatas/érzéstelenités meginditasaig) alaki kotottségek nélkiil (akar szoban is) visszavonhatom.

e Szobeli tajékoztatast kaptam a fent megnevezett beavatkozasrol és elolvastam a fenti betegtajékoztatot. Az altalam feltett
kérdésekre szamomra érthetd megfeleld és kielégitd tajékoztatast, illetve valaszt kaptam.
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e Nyilatkozom, hogy a kérdéseimet feltehettem, a kérdéseimre szamomra kielégit6 valaszt kaptam,

e Megértettem, hogy a Magyarorszagon elfogadott, orvosom altal ismert és gyakorolt miitétben/kezelésben részestilok. A
szamomra ajanlott protokollokrol szdmomra érthetd felvildgositast kaptam

e A miutét/kezelés utdn javasolt életmodrol, esetleges tovabbi ellatdsokrol kezeldorvosomtol bent-tartdzkodasom alatt
folyamatosan tovabba a zarodjelentésben irasban kapok tajékoztatast.

> Beleegyezé nyilatkozat

e Ezen nyilatkozat aldirasaval hozzéjarulok a fenti beavatkozas elvégzéséhez.

e A javasolt gyogymdd sziikségességérol, kivitelezésének modjardl, kockazatairdl, lehetséges gyakoribb szovodményekrol
¢és a varhat6 kovetkezményeirdl kielégito tajékoztatast kaptam.

e A tajékoztatd lap tartalmat és a szobeli felvilagositast megértettem és kijelentem, hogy kérdéseim gondosan
megvalaszolasra keriiltek. Tovabbi kérdésem nincs.

e Kell6 id6 allt rendelkezésemre ahhoz, hogy szabadon és kényszermentesen donthessek.

e Tudomasul veszem, hogy szakszerli kezelés esetén is el6fordulhatnak elére nem lathatd szovédmények, amelyek a
gyogyulast kedvezotleniil befolyasolhatjak.

e Ennek alapjan, a fenti tajékoztatd attanulmanyozasa és a szobeli felvilagositas utan beleegyezem abba, hogy rajtam
(gondozottamon) az alabbi kezelést, illetve annak esetlegesen sziikségessé valo kiterjesztését elvégezzek.

A beavatkozas/mutét tervezett daituma

A felvilagositast ad6 és a beavatkozast végzd orvos aléirasa és pecsétje

Orvos alairasa: Orvos pecsétje:

A beteg vagy a nyilatkozattételre jogosult személy alairasa

1. Tanu alairasa (kizarolag a beteg irasképtelensége esetén, azaz ha szoban torténik a nyilatkozattétel):
Neve:

Anyja neve:

Lakcime:

2. Tanu alairasa (kizarolag a beteg irasképtelensége esetén, ha szoban torténik a nyilatkozattétel):

Neve:
Anyja neve:
Lakcime:
Kaposvir, ....... év...... hé ......nap .... ora ...... perc
Jelen ....oooveiiinininns sorszamozott oldalbdl allé6 betegtajékoztatot/beleegyezé nyilatkozatot elolvastam, annak

elolvasasahoz megfelelé idé allt rendelkezésemre, az abban foglalt kozléseket és tajékoztatast megértettem,
kérdéseimre vilagos és érheté valaszokat kaptam. Ezek tudatiban és birtokaban az ellatasba beleegyezem.

Keésziilt 20....ccceeineiiiiinnneneinnnnnn. | O €S teriiinnnerecennneeanns ora kozott

a SM KMOK Gasztroenterolégiai Osztaly, Endoscopos Laboratérium 7. sz. helyiségében.
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