Betegtajékoztato és miitéti beleegyezs nyilatkozat

A beteg al4irisa:
A DELEE NEVE: cuveviierieiieriienierieieiestereeseiesieseesesbenesaesesseseesens

A beteg aZONOSItO]A: vevvevererrerieierenreierieresererensessereesessesenes

Fiiltémirigy (parotis) miitétek a nyalmirigy daganatos megbetegedéseiben

(Enucleatio parotidis, Parotidectomia supeficialis, Parotidectomia totalis)

Kedves betegiink, kedves sziil5k!
Az el6zetes vizsgilatok és leletek alapjan Onnek/gyermekének fiiltSmirigy miitétre van sziiksége. Az aldbbiakban tomo-
ren megtaldlhaté minden fontos informéci6 a beavatkozéssal kapcsolatban.

1. Alapvetd anatémiai és élettani tudnival6k

A fiiltSmirigy (parotis) nyal-
mirigyeink egyike, amelybd] ket-
t& van. Az arc két oldalan a fiil
elétt és alatt helyezkedik koz-
vetleniil a borfelszin alatt a mi-
mikai és a rdgdizmok kozott.
Feladata, hogy nyal termelésével
a szdjiiregben az étel emésztését
megkezdje. A mirigy kivezets
nyilasa a fels§ 6todik fog magas-
sdgaban van, innen iiriil a ter-
melt nyél. A filtSmirigy allom4-
nyédban sepr{iszer(ien oszlik 4gai-
ra egyik fontos agyidegiink, a
VII. agyideg (facidlis ideg), mely
ezéltal a mirigyet egy feliiletes és
egy mély lebenyre osztja. Bei-
degzi az arc mimikai izmait,
amelyek a homlokrancolast,

szemcsukdst, orrmozgatast, sz4j- 1. Régéizom 2. VIL agyideg 3. FiltSmirigy
cslicsoritést biztositjak az arc fi- (facidlis ideg) (parotis)

nom mimikai mozgasa mellett.

2. A beavatkozas (miitét) indikaciéi (a beavatkozas elvégzését indokl6 tényezdk)

El6fordul, hogy a fiiltdmirigyeknek megfeleld teriileten (fiil el&tt, allkapocs szdglet mogott ill. alatt) addig nem észlelt duz-
zanat lathaté vagy tapinthatd, mely legtobbszor fijdalmatlan és lassan névekszik, de kialakulhat hirtelen is. Megtorténhet,
hogy az egyik oldalon az arcfél mozgasa hirtelen vagy fokozatosan megsz{inik (lebénul). Ilyen esetben kivizsgalas soran kide-
riilhet, hogy a fiiltmirigy dllomanyaban kiviilrsl nem lathaté daganat névekszik (ezt ultrahang vizsgélattal igazoljuk). Ezek-
ben az esetekben kis vékony tiivel a szdvetburjanzasokbdl mintat vesziink és szdvettani vizsgéalatra kiildjiik. Legtobbszor szo-
vettani vizsgalattal igazolhatd, hogy daganatrdl van-e sz6 és az jéindulatd vagy rosszindulata.

Ezekben az esetekben sziikség lehet a daganat eltavolitdsara, mely torténhet csak a tumor kivételével, egyiitt a feliiletes
filtmirigy-allomannyal vagy az egész mirigy kivételére is sziikség lehet. Ha a daganat rosszindulatd, akkor sokszor a hetedik
agyideget is fel kell 4dldozni és az egész mirigyet el kell tavolitani. Ha jéindulatd, akkor a hetedik agyideg megkimélésre ke-
riil, ezaltal biztositva a tovabbi arcmozgést. Ha az agyideget is eltdvolitjuk, akkor ez maradandé arcfél bénuldssal jar. Amen-
ny-iben arra lehet8ség van, ilyenkor azonnal, vagy késbb idegatiiltetést is végziink. Néhany esetben csak a mfitét alatt el-
végzett gyors szovettani vizsgilat tud pontos véleményt adni a szdvetburjédnzas jo- vagy rosszindulattsagardl. Ebben az eset-
ben a mifitét kiterjesztése ennek fliggvénye. Ritkan fiiltSmirigy nyalks vagy hosszantarté fiiledmirigy gyulladds indokolja a
nyalmirigy mfitéti eltavolitasat.

3. Egyéb kezelési lehetdségek (roviden)

Elfordulhat, hogy a fiiltémirigyben képz&dott rosszindulatd daganat a nydlmirigy hatdrain tdlra terjed, és kornyezetét is
érinti, ekkor m{itéti beavatkozéssal az egész daganat mar nem téavolithaté el, ilyenkor sugdrkezelés a valaszthat6 terdpia. Su-
garkezelés miitét utan is indokolt lehet, ha a daganat szovettani eredménye ezt indokolja. Ennek elbirdl4sa a kezels orvos fel-
adata. Ritkan el6fordulhat, hogy kemoterapids/citosztatikus inftziés kezelést alkalmazunk, melyet szintén egyéni elbirilas
alapjan dont el a kezel6 orvos vagy a mfitéti kezelés mellett, esetleg sugarkezelés mellett vagy utén.

4. A miitét menete, illetve a beavatkozas rovid leirdsa
A mfitét dltalanos narkozisban (altatasban), ritkdn helyi érzéstelenitésben torténik. Altatisban a fiil elStt és alatt vezetett
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b&rmetszés utan felkeressiik a VII. agyideget, majd ennek &sszes elagazasat kdvetve és az ideget megkimélve a fiiltSmirigy fel-
s6 lebenyét, ha sziikséges az alsé lebenyt is a daganattal egyiitt eltdvolitjuk. Ha el6z8leg a pontos szdvettani diagndzist nem
sikertilt felallitani, akkor mfitét alatt sziikség lehet a szovettan pontositisara, mikodzben a beteg felébresztésére nincs mod, az
altaldnos narkdézis tovabb folyik. Ennek eredményétdl fiige, hogy a mfitétet milyen mértékben kell kiterjeszteni, esetleg az
arcideget (VII. agyideg) is el kell-e tavolitani. Err6]l a m{itét elStt a beteget felvilagositjuk, mivel a mitét alatt nincs r4 mod.
Ha a tumor kis méretfi, akkor lehet&ség van arra, hogy 4ltalanos narkézis (altatas) helyett a tapinthaté daganat koriili érzés-

telenitd injekcid beaddséval a mitéti teriiletet elérzéstelenitsiik. A m{itéti teriiletrsl gumidrént vezetiink a sebvonalba, mely
a sebvaladékot a kiilvilag felé vezeti és a mfitét végén a bort dltésekkel zarjuk.

5. Az érzéstelenités lehetSségei, veszélyei

A fiilt&mirigy mfitétet altatdsban ( dltaldnos narkdzis, intubdciés narkdzis), ritkan helyi érzéstelenitésben végezziik. Az al-
tatdsrdl és annak veszélyeirdl egy kiilon nyomtatvanyon tdjékoztatjuk és kérjiik beleegyezését.

A helyi érzéstelenités sordn érzéstelenits oldatot injekciézunk a bérbe és a bér al t{ segitségével. Az érzéstelenits hata-
sa miatt minden esetben dtmeneti, néhany 6ran at tartd arcidegbénulds alakul ki. Ritkdn a helyi érzéstelenités soran is fel-
léphetnek az alabbi reakcidk:

— allergids reakciok ( duzzanatok, viszketés, vérkeringési rendszer reakcidja, sokk)

— idegrendszeri mellékhatasok (nyugtalansag, gdresok, 1égzészavar)

— vérnyomds-emelkedés, vérnyomdsesés, szivritmuszavarok.

6. Altalanos miitéti kockazat

A miitétek altalanos veszélyei, Ggymint trombdzis/fembdlia, sebfertszés, keringési reakcidk ritkan eléfordulhatnak. A mii-
tét soran kivitelezett egyszer(i beavatkozasok sem teljesen veszélytelenek: infazi6 bekotése, centralis vénakatéter behelyezé-
se is sziikségessé valhat. A fektetés, mitéti elSkészités sordn periférias idegsériilést okozé nyomasi kdrosod4s, a nyaki gerinc
sériilése is kialakulhat. A mfitéti fertStlenités, elektromos kés, 1ézersugar hasznalata sordn gyulladasok, hegek, égési sériilé-
sek keletkezhetnek. Kérdezze meg orvosat, hogy Onnél/gyermekénél nem all-e fenn fokozott trombézis vagy embéliaveszély.
A véralvadist befolyasold gydgyszerek hasznilata megndvelheti a miitét utdni utdvérzés rizikojat. A mfitét soran elsfordul-
hat, hogy nagyobb artéria vagy véna megsériil és erds vérzés alakul ki. Ennek gyors ellatasa céljabdl sziikség lehet azonos ol-
dali nyaki versér lekotésére, ha nagyobb mennyiségii vérvesztés torténik vératdmlesztésre is, melynek megitélése a kezelGor-
vos kompetencidja.

7. A miitét (beavatkozas) lehetséges mellékhatasai, veszélyei és szov8dményei

a) Tipikus, illetve gyakori jelenségek a miitét (beavatkozds) utdn

A miitéti teriilet fajdalma, helyi duzzanat kialakuldsa természetes mfitét utani allapot. Néha a seb teriiletén fokozott va-
ladéktermeldés alakulhat ki és erSteljesebb helyi duzzanatot, fesziilést okozhat (szeroma). Ennek levezetéséhez sziikséges a
miitéti teriiletbe helyezett drén, azonban néha sziikség lehet elgbbiek miatt a valadék naponkénti leszivasara, kipréselésére
a sebnyilason at. Ez a sebgydgyulast késleltetheti , azonban késébbiekben problémat nem okoz. Szintén a mfitéti teriilet he-
lyi duzzanata illetve a mfitét sordn a kiils¢ hatdsokra igen érzékeny arcideget (VIL. agyideg) éré mechanikai hatdsok miatt
atmenetileg az arc mozgésa azonos oldalon elmaradhat. Az arcmozgas teljes visszatérése egyénfiiged, akar néhany hénapig is
eltarthat. Ha m{itét alatt a daganat eltivolitisa szitkségessé tette az arcideg egyes dgainak atvigasat, ennek megfelelSen az
arc mozgasa maradanddan is karosodhat. A teljes fiiltémirigy eltdvolitdsa a nyalképzés tekintetében nem jelent érezhets val-
tozast, mivel az ellenoldali fiilt6mirigy a kell6 mennyiség(i nyal képzését biztositja. A fiil kdrnyéke dltaldban tdbb hénapig is
érzéketlen marad illetve tilérzékeny is lehet.

b) Ritkan eléfordulé mellékhatdsok és szovédmények miitét utdn

Miitéti teriilet utévérzése, mely a seb Gjboli feltarasat teheti sziikségessé a vérzés ellatdsa céljabol. Ha ez nem nagy mérté-
ki, akkor helyi nyomas alkalmazasa kotozés soran elegendd lehet vérzéscsillapité gydgyszerek adasa mellett. Sebfert&zés ki-
alakuldsa esetén 14z és seb koriili fokozott fijdalom, gennyes beolvadas johet létre, mely vénas antibiotikus kezelést és helyi
fokozott fert&tlenits sebkezelést tesz szitkségessé. Ilyenkor a seb méasodlagos gydgyuldsa varhatd, mely elhtizéddbb lehet és a
heg kevésbé esztétikus gydgyulasit jelenti. El6fordulhat dgynevezett nylsipoly kialakul4sa a bor felé. Ilyenkor a termelt nyal
a bor felé iiriil egy jaraton keresztiil. Ennek késbbi mitéti zarasa sziikséges lehet, de 4ltalaban helyi kezelés hat4sara beza-
rodik. Az arcideg sériilése miatt maradandé arcideg bénulas 1éphet fel: a szemrés nem zéarédik, a szdjzug nem mozog, az arc
larvaszerti lesz. Ujabb miitéttel ezekben az esetekben az arcideg helyredllitdsa megkisérelhets.

Ismeretlen okbol kialakulé Frey-syndroma, mely sordn a beteg azt tapasztalja, hogy evés alatt a fiilt&mirigy feletti b&ron
pir alakul ki és a b&ron 4t verejtékszer(ien viladék tavozik.
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8. A miitét utani iddszak (kb. két hét) fontosabb teendGi (amire figyelni kell!)

A miitéti teriilet fokozott fertStlenitése (varratszedésig a seb fedSkotése, viz nem érheti). Etkezés soran fiiszeres, szénsa-
vas, forrd ill. hideg ételek keriilése. Nyaki vérb&ség (erds préselés, lehajolas, nehéz targy emelése) keriilése. Ha a miitéti te-
riileten gyulladas, duzzanat, vérzés, valadékozas jelentkezik a kezelGorvos felkeresése sziikséges minél hamarabb.

9. A gyogyulas varhat6 idGtartalma és megitélése
A bé&rseb gydgyulasa 7-10 napig tart, a varratszedés is ekkor esedékes. A teljes panaszmentesség 3—4 hét alatt varhat6. Ha

arcideg sériilés is tortént, akkor t&bb honap alatt varhaté az arc mozgasanak teljes visszatérése folyamatos arctorna és gyogy-
szeres illetve elektromos utékezelés mellett.

10. A miitét (beavatkozas) elhagyasanak varhaté kockazatai

A miitét elmaraddsanak kockazatai nehezen {télhetSk meg elSre. Az eltdvolitandé szdvetszaporulat megndvekedhet kife-
jezettebbé téve az eddigi panaszokat. Ha szdvettanilag igazoltan jéindulatt daganatrdl van sz6, egyes esetekben eléfordulhat
a daganat rosszindulativa valasa. Ha az arcideg miikodését addig nem befolyésolta, késébb érintheti azt és féloldali archénu-
last okozhat. Ez rosszindulatd daganatok esetén csaknem mindig bekodvetkezik. E mellett a rosszindulatd daganat a kérnyé-
ki nyirokcsomék (legtdbbszor az allkapocs alatti nyirokcsomék és nyaki nyirokcsomok) felé attétet képezhet, majd az egész
szervezetet is megbetegiti (tdvoli attétképzés majba, tiidébe stb.). Ha a daganat tovabb névekszik, egy id6 utdn mar sebésze-
tileg nem tavolithaté el. Rosszindulatd daganat végiil a beteg kdzvetlen haldlahoz vezethet.

11. A beteg kérdései

Amennyiben a betegtajékoztato elolvasisa és a mfitéttel kapcsolatos részletes megbeszélés és felvilagositas utan kérdése,
kétsége maradt, kérjiik jelezze azt itt frasban:

12. Az orvos megjegyzései
A beteg személyes, egyéni m{itéti kockazata; sz6v8dményveszélyek; a beteg kérdéseire adott valaszok; a mfitét elhalaszta-
sanak, lemondasinak veszélyei.

13. Beleegyezési nyilatkozat

A tervezett m{itétrél, a mfitét esetleg sziikséges kiterjesztésérsl — részletes felvilagosit beszélgetés soran — a kezeld (mii-
tétet vEgz8) Orvosom, DI w.uuieitiiiii i kielégitSen tdjékoztatott. A beszélgetés sordn
megvalaszoltak minden engem foglalkoztaté kérdést a miitéttel, a miitéti kockdzatokkal és a lehetséges szov6dményekkel
kapcsolatban. Kijelentem hogy maradéktalanul megértettem az frasbeli és szébeli felvilagositas tartalmat és nincs tovabbi
kérdésem. Elegendd gondolkod4si id6 utdn beleegyezem, hogy a felajanlott mfitétet azok ismert lehetséges veszélyeinek tu-
datdban rajtam az orvos elvégezze.

Beleegyezem, hogy a m{itét soran diagnosztikus céllal eltavolitott szerveket, szévetmintikat szdvettani vizsgalat utén a la-
boratériumban megdrizzék, és azokbdl tudomanyos igényfi feldolgozdsokat végezzenek, illetve a betegségemmel kapcsolatos
orvosi leleteket és eredményeket az intézet tudomanyos céllal felhasznalhassa.

Aléirdsommal tandsitom, hogy betegségem természetét megértettem, megismertem a lehetséges kezelési formakat és azok
elmaradasanak kockézatait. A beavatkozas kiterjesztésébe, amennyiben az a mfitét sordn sziikségessé valik, szintén beleegye-
zem. Az esetleg (életveszély, stlyos, egészségkarosité allapot esetén) sziikségessé vals vér és vérkészitmények bead4saba is be-
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leegyezem. Ha a mfitét esetleges kiterjesztésébe és a vérkészitmények esetleges bead4dsiaba nem egyezik bele, kérjiik itt, iras-
ban jelezze!

orvos alafrdsa, pecsétje beteg alairdsa

El6ttiink mint tanik el&tt:

1.
NEV: ottt Személyi ig. SZAM: «vvvnnieeiie i
2.
NEV ottt Személyi ig. SZAM: «vvvnnreeiie i

Tajékoztatasul kozoljiik a kovetkezGket:

1. Az On elldtdsban kizvetleniil az aldbbi személyek mitkédnek kozre: szakképesitése és beosztdsa (osztdlyos orvos és névér, altaté or-
v0s)

2. Az On dltal irdsban felhatalmazott személy — egészségiigyi elldtdsdnak ideje alatt — a betegségével kapesolatos dokumentdcioba be-
tekinthet és arrél mdsolatot készittethet.
3. Betegségérdl tdjékoztatds hoxzdtartozdinak, illetve tovdbbi személyeknek az On dltal kiilén kitéltote nyilatkozat alapjdn adhaté.

Kérjiik, hogy ezen nyilatkozat minden oldalat irja ala!
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