g‘o?'_ Pécsi Tudomanyegyetem
ZFE\Y Klinikai Kozpont

BETEGTAJEKOZTATO ES BELEEGYEZO NYILATKOZAT

A DAGANATOS NYAKI NYIROKCSOMOLANC ES A KORNYEZO SZERVEK
RADIKALIS, MODOSITOTT RADIKALIS ELTAVOLITASA VAGY A
NYIROKCSOMOLANC SZELEKTIV MUTETI ELTAVOLITASA (NYAKI DISSZEKCIO)

Kedves Betegiink, kedves Sziilok!

Az elGzetes vizsgdlatok és leletek alapjan Onnek/gyermekének nyaki disszekcidra van
sziiksége. Az alabbiakban tomoren megtaldlhaté minden fontos informacié a
beavatkozdassal kapcsolatban. A kezelGorvos Onnek egyéniesitett, teljes korti szébeli
tajékoztatast is ad, lehetOséget biztositva a beavatkozassal kapcsolatos kérdései
feltevésére, melyeket megvalaszol.

1./ A BETEGSEG MEGNEVEZESE, ISMERTETESE

A nyak az allkapocs also élétdl a szegycsontig, illetve a kulcscsontig, hatul a tarkétajék
also részétol a 7. nyakcsigolyaig terjedo teriilet. A mutét altal érintett fontosabb nyaki
szervek és képletek a kovetkezok: a nyak bore, feliiletes borizom (platysma), fejbiccento
izom (m. sternocleido-mastoideus), dllkapocs alatti nyalmirigy, nyelvcsont, nyelvcsont
feletti és alatti izomzat, gége, 1égcso felso nyaki szakasza, pajzsmirigy, nyaki fejveréér, £f6
nyaki gyuljtéér, a X-es agyideg (a garat és lagyszajpademeld izmok, gégeizmok,
nyelocs6izmok mozgatd idege; garat,
gége, 1égcso, nyeldcso, tiido, szivburok,
gyomor, nagy erek zsigeri reflexeket
kozvetito altalanos érzoidege,
nyelocso, tiido, alsé légutak, sziv, fels
hasliri zsigerek vegetativ idege).
Megemlitendé az V. agyideg (a fej
altalanos érzoidege), VII. agyideg (az
arc mozgatoé idege), IX. agyideg (a garat
mozgatd és érzo idege), XI. agyideg
(gége mozgatd beidegzésében, a
fejbiccent6 és trapézizom mozgato
beidegzésében vesz részt), XII. agyideg
(nyelv mozgaté idege) és a nyaki
idegfonat (plexus cervicalis).

Nyirokcsomoékban és nyirokutakban a
nyak igen gazdag, a nyirokcsomodk
szama mintegy 200-ra tehetd. A nyaki
nyirokcsomok jelentds szerepet jatszanak a szervezet immunoldgiai védekezésében,
daganatos betegség esetén a fej és a nyak daganatai el0szor itt képeznek attétet.

Az On esetében, amennyiben még tapinthat6 nyirokcsomé nem jelent meg a nyakon, és
a képalkotd vizsgalatok sem mutattak ki nyirokcsomé Aattétet, a daganat
elhelyezkedésébol és méretébol addéddan a rejtett, mikroszkopikus nyaki attétek
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kockdazata magas. Képalkotd vizsgalattal igazolt nyirokcsomd esetén az Onnél elvégzett
elozetes vizsgalatok (nyaki ultrahang, CT, MR, aspirdciods tlibiopszia és daganat citologia)
azt mutattak ki, hogy a nyaki nyirokcsomdékban rosszindulatii daganatos sejtek vannak.
Altaldban a nyirokcsomd daganat/attét mellett a kiinduldsi daganat (pl. gége, garat,
szajireg, nyalmirigy) is jelen van, ezekben az esetekben a miitét a nyaki
nyirokcsomalanc eltdvolitasan kiviil ezen daganatok eltavolitasaval egylitt fog torténni,
errol kiilon tajékoztatét és beleegyezo nyilatkozatot fog kapni.

A mititétet altaldban azon az oldalon végezziik, ahol az el6zetes vizsgalatok rakos sejteket
igazoltak. Az elsodleges daganat elhelyezkedése és mérete indokolhatja, hogy mindkét
oldalon elvégezziik a nyaki disszekciot, fiiggetleniil a rakos nyaki attét jelenlététol.

2./ A MUTET MENETE, ILLETVE A BEAVATKOZAS ROVID LEIRASA

a) A daganatos nyaki nyirokcsomolanc gyokeres miitéti eltavolitasa (radikalis nyaki
disszekcio)

Az érintett oldalon a csecsnyulvanytol a kulcscsont folé hosszanti bormetszést ejtiink. A
metszésnek tobbféle varidcidja van, néhanyat az abra szemléltet a teljesség igénye
nélkiil. A bérmetszésrol kérdezze meg operal6 orvosat.

A bor-platysma lebeny felprepardlasa utan atvagjuk a fejbiccento izmot, felkeressiik és
lekotjiik a f6 nyaki gylijtGeret, a XI-es agyideg is atvagasra és eltavolitasra keriil. A k6zos
fejver6ér és a X-es agyideg megkimélése mellett egy blokkban -eltavolitjuk a
kulcscsonttdl a csecsnyulvanyig ill. az allkapocsig, a trapézizom eliillsé élétol a
kozépvonalig a feliiletes és a mély nyaki kotoszovetes lemez (faszcia) kozotti 0sszes
nyaki lagyrészt (izmokat, zsirszovetet, nyirokcsomokat, ereket, idegeket, kot6szovetet).
Eltavolitasra keriil az allkapocs alatti nyalmirigy is. Eltavolitasra keriilhet a kiils6
fejver6ér és ennek agai is. A daganat Kiterjedésétdl fliggden eltavolitasra keriilhet a
pajzsmirigy, a filtémirigy egy része, XII-es agyideg, a gerinc koriili izomcsoportok, légcso
kortili (paratrahealis), garat koriili (parafaringealis), gator (mediasztinum) fels6 részén
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1évé nyirokcsomok Kkiterjesztett radikalis nyaki disszekcid esetén. A miitéti sebet
rétegesen zarjuk, a sebiiregbe szivédrént helyeziink.

A miitét soran elofordulhat jelentds vérveszteség, mely miatt vératomlesztésre
kényszeriilhetiink, errdl elozetesen kiilon kérjiik beleegyezését.

b) A daganatos nyaki nyirokcsomolanc modositott miitéti eltavolitasa (modositott
radikalis nyaki disszekcio)

A radikalis nyaki disszekcidval ellentétben a fejbiccentd izom és/vagy a nagy nyaki
gyljtoér és/vagy a XI-es agyideg nem keriil eltavolitasra, igy ezek funkcidja a mitét utan
megmaradhat. Ugyanugy, mint a radikalis nyaki disszekciénal, egy blokkban
eltavolitjuk a kulcscsonttdl a csecsnyulvanyig ill. az allkapocsig, a trapézizom eliilso
élétol a kozépvonalig a feliiletes és a mély nyaki kotoszovetes lemez (faszcia) kozotti
0sszes nyaki lagyrészt (zsirszovetet, nyirokcsomokat, ereket, idegeket, kotdszovetet).
Eltavolitasra keriil az allkapocs alatti nyalmirigy is.

c) Részleges (szelektiv/szuperszelektiv) disszekcio

A mutét soran csak egy vagy tobb nyaki nyirokcsomoé-csoport keriil eltdvolitasra.
Altaldban megkimélésre keriil a fejbiccentd izom, a nagy nyaki gytijtéér és a XlI-es
agyideg, nyaki idegfonat (plexus cervicalis), dllkapocs alatti nyalmirigy.

3./ A BEAVATKOZAS CELJA

A miitét révén a nyaki nyirokcsomodkban igazoltan jelen 1év0, vagy az elsédleges daganat
stadiuma alapjan potencialisan megbuvd rosszindulati daganat attétet, attéteket
tavolitjuk el. Ezzel a beteget megszabaditjuk a kezelés nélkiil rovid idon beliil haldlhoz
vezeto rakos nyirokcsomoktol, igy adva esélyt a hosszu tavu tulélésre.

4./ AZ ERZESTELENITES LEHETOSEGEI, VESZELYEI

A miutétet altalanos érzéstelenitésben (“altatdsban”) végezziik. Az 4ltalanos
érzéstelenités folyamatarol és annak veszélyeirdl altatoorvosa széban, illetve egy kiilon
nyomtatvanyon tajékoztatja és kéri beleegyezését.

5./ A BEAVATKOZAS LEHETSEGES KOCKAZATAI

Minden ember szervezete eltéréen reagal a miitéti terhelésre. Ez az eltéro reagalas néha
kiszamithatatlan reakcidkat eredményez. A legnagyobb gondossag mellett is
felléphetnek a muitét alatt és utan is komplikacidok, amelyek akar életveszélyesek is

lehetnek, és sziikségessé tehetnek tovabbi kezeléseket, miitéteket. Korabbi betegségek,
egyéni kiilonbségek elosegithetik ezen komplikacidk kialakulasat.

5.1. Altaldnos miitéti kisérd tiinetek és kockazatok

e Miitét utani fajdalom a sebvonalban

e A sebvonalbdl jelentkezo valadékozas

e Trombozis/Embdlia: ha vérrog képzdédik vagy elsodrédik a vérarammal, igen sulyos
karosodasok léphetnek fel (példaul érelzarodas, tiidéembdlia, stroke, szivinfarktus).
Az esetleges gyogyszeres megel6zés viszont vérzéshez, utovérzéshez vezethet.
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e BOr-/szovet-/idegkarosodas, a nyaki gerinc sériilése a fektetésbdl, a beavatkozast
kiséré tevékenységekbol (példaul injekcidzas, fertétlenités, lézer hasznalata,
elektromos aram) ritkan fordul el6. Lehetséges hosszutavu kovetkezmények lehetnek
a mutét utdni fajdalmak, gyulladasok, szovetelhaldsok, hegképzodések,
érzéskiesések, funkcidézavarok, bénulasok.

e Sebfert6z0dés esetén sebszétvalds, talyogképzdodés ismételt beavatkozast tehet
sziikségessé antibiotikus kezelés mellett.

e Allergia/érzékenység (példaul latexre, gydgyszerekre, érzéstelenitokre) nagyon ritkan
akut keringési elégtelenséghez, anafilaxidhoz vezethet, melynek intenziv osztalyos
kezelés sziikséges, kiilonosen ritkdn sulyos maradandé karosodasok (példaul
szervelégtelenségek, agyi karosodas, bénulasok), akar haldl is felléphet.

e A helyi érzéstelenité és egyéb gydgyszerek (példaul vérzéscsillapito szer,
fajdalomcsillapitd, antibiotikum) nem kivant mellékhatdsai a szer fiiggvényében
felléphetnek. Kolcsonhatas léphet fel mas gydgyszerekkel, gyengithetik (példaul
fogamzasgatld) vagy erdsithetik (példaul véralvadasgatld) a hatasukat. Ezen kiviil
kozponti idegrendszeri (nyugtalansag, gorcsok, légzészavarok), vérnyomas eltérések,
szivritmuszavarok léphetnek fel. Az antibiotikumok foként gyomor-, bélrendszeri,
vérkép és véralvadasi eltéréseket, vese- és majmiikodési zavarokat idézhetnek elo.
Tovabba a gombas fert6zések elszaporodasa és rezisztens korokozok megjelenése
elofordulhat. Egyes fajdalomcsillapitoknak a fentieken kiviil kivételesen veszélyes
fehérvérsejt szam csokkenés, madj-, és vesekarosodas, véralvaddasi zavar lehet a
mellékhatasa. Fajdalomcsillapito érzékenység esetén asztmas horgogorcs kialakulasa
lehetséges.

5.2. Tipikus, illetve gyakori jelenségek a miitét (beavatkozdas) utan

e Altatasos mutét esetén az ébredési idészakban nyugtalansag, almossag lép fel.

e A miitét utan jelentos fajdalom alakulhat ki a miitéti teriileten.

e Atmenetiizomlaz jelentkezhet testszerte.

e Arc- és nyaki duzzanat keletkezhet az érintett oldalon, a miitéti sebzés helye tartésan

érzéketlen maradhat, atmenetileg a muitét utan érzékeny, duzzadt.

Az operalt oldalon a nyak siippedt, aszimmetrikus lehet.

e A fejbiccentd izom eltavolitasa miatt a fej mozgatdsa nehezebbé, korlatozottabba
valhat.

e A Xl-es agyideg atvagasa miatt az operalt oldalon a kar vizszintes folé valé emelése
romlik, a kar gyengébb, a trapézizom sorvadtabb lesz, a vall mélyebben fog iilni a
masik oldalhoz viszonyitva.

e Azarcideg szajzughoz futd dganak esetleges sériilése miatt az operalt oldalon a szajzug
lejjebb allhat, a szaj mozgatdsa asszimmetrikussa valhat.

e Alsé ajak tartds érzészavara, zsibbaddsa, illetve a flilkagylé érzészavara,
érzéketlensége alakulhat ki.

5.3. Ritkan eléfordulé mellékhatdsok és szovodmények miitét sordn, utan

e A X-es agyideg bantalma esetén a miitét soran szivritmuszavar, szivleallas, a mutét
utdn szapora szivverés, hasi panaszok léphetnek fel. A gége mozgatd idegének
funkcidja egy vagy kétoldalt kieshet rekedtséget, fulladast okozva, emiatt bizonyos
esetben un. hangszalag kioltésre vagy akar légcsometszésre lehet sziikség.
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Az esetleges nyelvmozgaté ideg (n. hypoglossus) sériilés miatt a nyelv fele lebénul, a
nyelv mozgasai beszlikiilhetnek.

Az arcideg tobb dganak esetleges sériilése esetén az operalt oldalon az arc mimikai
izomzata megbénulhat.

A mitét sordn valamelyik nagyér sériilése kovetkeztében jelentiis, ritkan haldlos
vérzés léphet fel. A miitét utani 1-2 napban utévérzés jelentkezhet, mely ismételt
mutéti feltardst és vérzéscsillapitast tehet sziikségessé, ritkan csillapithatatlan,
halalos utévérzés léphet fel.

A nyirokvezeték sériilése és a nyirok szivargdsa miatt hosszan tarté nyaki
valadékozas, nyirokcsorgds alakulhat ki.

BOr- és lagyrész-sériilések (injekcids talyog, szovetelhalas, ideg- és vénakarosodas)
alakulhatnak ki hosszu tavu negativ kovetkezményekkel (fajdalmak, hegek).

Arra vald hajlam esetén el6fordulhat, hogy a bormetszés vaskos hegekkel, un.
keloiddal gyogyul.

Sebszétvalas, sebgennyedés szintén felléphetnek.

5.4. Extrém (nagyon) ritkan elofordulé mellékhatasok és szovodmények mutét utan

Vératomlesztés esetén minimalis mértékben fenndll a veszélye fert6zo
virusbetegségek (majgyulladas, AIDS) atvitelének.

, Vérmérgezés” (szepszis).

A nyaki lagyrészek mutét utani gyulladdsa a nyak ismételt feltardsat teheti
sziikségessé.

6./ A BEAVATKOZAS KORULI IDOSZAK JELLEMZOI

6.1. A beavatkozas elotti torténések, felkésziilés a mutétre

A miitét elotti este egy konnyl vacsora fogyasztasa ajanlott. Gyermekek esetében
tejtermék, anyatej, tapszer este 10-ig fogyaszthatd. Tiszta folyadékot (viz, tea)
lefekvésig megszoritas nélkiil lehet fogyasztani, azonban keriilje az alkohol tartalmu
italokat.

A miitét reggel az étkezés semmilyen formaban sem megengedett (tapszer, anyatej
sem). Reggel 6 6rakor maximum 2 dl tiszta folyadék még fogyaszthato.

A mitét napjanak reggelén gondos egyéni tisztadlkoddson essen at, amelyhez
hozzatartozik a koromlakk eltavolitas, az ékszerek eltavolitasa, borotvalkozas.

Ha rendszeresen szed gyogyszert, azt koran reggel kis pohdar vizzel be kell vennie.
Abban az esetben, ha véralvadasgatld és/vagy vérlemezke Osszecsapzodast
gatld gyogyszert szed (pl. acenokumarol, warfarin, apixaban, rivaroxaban,
dabigatran, acetilszalicilsav, clopidogrel, ticlopidin), annak esetleges elhagyasarodl
vagy potlasardl kezel6orvosaval vagy a mutét elotti altatéorvosi vizsgalat kapcsan
kell konzultdlnia.

A miitét elott a kivehet6 fogpdtlasokat ki kell venni.

A miitét elott fél oraval a miitéti el6készités keretei kozott nyugtatoszer beadasa
torténik, melyet kovetéen mindenképp dgynyugalom javasolt.
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6.2. A beavatkozas utani torténések

A mutét a szervezetet megterhelo, kozmetikai defektust is okozo, csonkold nagy
beavatkozas. Az optimalis gyégyulds érdekében az orvos és a novér utasitasainak,
kéréseinek szigoru betartasa sziikséges.

e A miutét utani 1-3 napban gyengeség, bizonytalan jaras lehetséges, emiatt WC-re is
lehetoleg segitséggel menjen Kki.

e A mitét utan altalaban antibiotikumot kell kapnia (tablettdban vagy injekciéval).
Sziikség esetén fajdalomcsillapité javasolt, igényét jelezze.

e A militéti seben a kotést naponta cserélni kell, sziikség lehet nyomodkotés
alkalmazasara is. A mutéti liregben 1év6 szivdodrént altaldban a 2-3. napon, a
varratokat altalaban 7-10 nap utan tavolitjuk el.

e A miitét utan négy hétig pihenés javasolt otthonaban.

e Négy hétig nem szabad megerdltets, a vérnyomast emel6 tevékenységet végezni.

6.3. Eletmédbeli valtozisok a beavatkozas utdn, varhaté kovetkezmények

A teljes gyogyulas altalaban 4-6 hétig tart. A helyi panaszok ezutan szlinnek meg.

A daganat ismét megjelenhet a mtéti teriileten, ezért rendszeres kontrollvizsgalatokra
kell jarnia. A daganat tipusatdl és Kiterjedésétdl fliggden a miitét utan kiegészitod
kezelésekre (sugarkezelés, kemoterapia) lehet sziiksége.

A zsibbadas, érzéketlenség, fesziilésérzés a miitéti teriileten és koriilotte altalaban tobb
hénapig tart, ezek késobb enyhiilhetnek, azonban sok esetben maradanddak.

7./ A BEAVATKOZAS ELMARADASANAK LEHETSEGES ELONYEI, KOCKAZATAI

A nyaki nyirokcsomok elsodleges vagy attétes daganat kezelés (mutét/onkoldgiai
kezelés) nélkiil raterjedhetnek a kornyezo szervekre (gerincoszlop, gége, pajzsmirigy,
légcsi), betorhetnek a nagy erekbe ezzel életveszélyes vérzést okozva, a vér és nyirokerek
utjan tavoli attéteket képezhetnek. Legyengitik és elpusztitjak a szervezetet.

8./ ABEAVATKOZAS HELYETT ALKALMAZHATO MAS ELJARASOK, AZOK
LEHETSEGES ELONYEI, KOCKAZATAI

A fej-nyaki daganatoknak alapvetOen két kezelési lehetOségiik van: gyégyitd célzatu
(kurativ), melynek a célja a daganat teljes eltavolitdsa, illetve tiineti célzatu (palliativ),
melynek célja a daganat novekedésének (progresszidjanak) a csokkentése, esetleg
részleges visszaforditdsa.

A fej-nyaki daganatok és azok nyaki attétei bizonyos esetekben gyogyitd célzattal
kezelhetok sugarkezelés és kemoterdpia/immunterdpia (daganatellenes gydgyszer)
kombindciojaval is. A sugdrkezelésre Kkiegészité kezelésként a miitét utan is sziikség
lehet. A daganatok szovettani tipusa és elhelyezkedése szabja meg, hogy ezektol a
kezelésektdl milyen eredmény varhaté.

Tilneti (palliativ) kezelés lehet kiilon-kiilon 6nmagaban a sugdrkezelés, a kemoterapia,
illetve immunterapia. Ezekrol onkoldgusatol kérhet kiilon felvilagositast.
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9./ A TAJEKOZTATAST ADO ORVOS NYILATKOZATA

A fenti beavatkozasra vonatkozd egyéniesitett, teljes korti tajékoztatast - kitérve a
beavatkozassal kapcsolatos valamennyi fenti kérdésre - a legjobb tuddsom szerint és
olyan moddon és mélységig adtam meg, mely a  beteg/torvényes
képvisel6je/hozzatartozdja/meghatalmazottja szamara megitélésem szerint sziikséges,
értheto és életkoranak, képességeinek, illetoleg dllapotanak megfeleloen megérthetett. A
részletes tajékoztato, illetéleg felvilagositd beszélgetés soran a kevésbé értheto részeket
megvitattuk, illetéleg megbeszéltiik, lehetéséget adva a betegnek/torvényes
képvisel6jének/hozzatartozéjanak/meghatalmazottjdnak a beavatkozdssal kapcsolatos
kérdései feltevésére, melyeket megvalaszoltam.

Tajékoztattam a beteget/torvényes képviselGjét/hozzatartozéjat/meghatalmazottjat
arrél, hogy az ellatassal kapcsolatosan téritési dij nem meriil fel / felmeriil. (megfelelo
alahuzando).

.........................................

tajékoztatast ado orvos alairdsa

10./ A BEAVATKOZAS TERVEZETT IDOPONTJA: .......ooovvmerrerveerresrrerreensressinersensanes

11./ A BETEG KERDESEI:

.....................................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................

12./ AZ ORVOS MEGJEGYZESEI (a beteg személyes, egyéni miitéti kockazatai, a beteg
kérdéseire adott valaszok):

.....................................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................

Onnek joga van a tdjékoztatast kovetden is tovabbi kérdésfeltevésre.

On a beavatkozds elvégzéséhez vald beleegyezését barmikor visszavonhatja, a
beleegyezés alapos ok nélkiili visszavondsa esetén azonban kotelezhet6 az ennek
kovetkeztében felmeriilt és indokolt koltségek megtéritésére.

Amennyiben a beavatkozds soran annak olyan kiterjesztése valik sziikségessé, amely
eléore nem volt lathatd, az erre iranyuld beleegyezés hianyaban a beavatkozas
kiterjesztése csak akkor végezhetd el, ha azt siirgés sziikség fennallasa indokolja, vagy
ennek elmaradasa a beteg szamara aranytalanul sulyos terhet jelentene. Amennyiben a
beavatkozas kiterjesztése a beteg valamely szervének vagy testrészének elvesztéséhez
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vagy funkcidjanak teljes kieséséhez vezetne, a beavatkozas Kkiterjesztése - az abba
torténo beleegyezés hianyaban - csak kozvetlen életveszély fennallasa esetén vagy
abban az esetben végezheto el, ha elmaradasa a beteg szamara ardnytalanul sulyos terhet
jelentene.

13./ BELEEGYEZO NYILATKOZAT

‘? -
BETEG NE Eo 900 000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

’
TAJ SZAM:
- 000000000000 000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

.o 7 174
9 D R R TR T T R R R R LT T R PR PP P TSy

Cselekvoképtelen személy, korlatozottan cselekvoképes kiskoru, illetve a
cselekvoképességében az egészségligyi ellatassal oOsszefliggé jogok gyakorlasa
tekintetében részlegesen korlatozott nagykoru beteg esetén a torvényes képviseld/Etitv.
16. § szerinti helyettes dontéshozo adatai (név, sziil. hely és id6, anyja neve, lakcim,
telefonszam):

.....................................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................

Rokonsagi foka/torvényes Képviselet tIPUSA: ...cocceeiereeerrereererieree e ereeeinsse e eseeesessesanns

Cselekvoképtelen allapotu személy esetében az Elitv. 16. § (2) bekezdés szerinti helyettes
dontéshozd a beavatkozasba vald beleegyezéssel egyidejlileg arra vonatkozodan is
nyilatkozik, hogy jogosult a beleegyezés, illetve visszautasitas jogat gyakorolni és nincs
vagy redlis idon beliil nem érheto el az Elitv. 16. § (2) bekezdés sorrendje szerint elorébb
valo személy.

Betegség megnevezése fodiagnozis (magyarul, esetleg latinul): nyaki nyirokcsomdkban
1év6 rosszindulatt daganat

Tervezett beavatkozas megnevezése: nyaki disszekcid

IS4 7 4
Tajekoztatast ado orvos neve:
DO P PPN

A szdbbeli tajékoztatast és a jelen nyilatkozathoz tartozd betegtdjékoztatot megértettem
és tudomasul vettem, a javasolt beavatkozassal, a beavatkozas céljaval, varhatd
hasznaval és kockazataival kapcsolatos, szoban feltett kérdéseimre a tajékoztatast
nyujté orvostdl kielégito, szamomra érthet0 valaszt kaptam és elegend6 idé Aallt
rendelkezésre ahhoz, hogy eldontsem, beleegyezem-e a beavatkozasba.
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A szobeli tajékoztatas és a jelen nyilatkozathoz tartozo betegtajékoztaté elolvasasa utan,
kell0 mérlegelést kovetden, minden megtévesztéstol, fenyegetéstol és kényszertol
mentesen beleegyezem, hogy rajtam a beavatkozast elvégezzék.

Kelt: wovveeeierinne. ;20 s e, ho ....... nap
tajékoztatast végzo orvos beteg/torvényes
alairasa és pecsétje képvisel6/helyettes dontéshozo

alairasa
A beteg irasképtelensége esetén két, egylittesen jelenlévo tanu alairasa:

1. tanu 2. tanu

Lakci
ARCITIY covrererrrorcorcrsrroosrssonsssarsrsnsssss  seecesrssesecesessssecrsessssssrsessssssrorsess

l 14 /4
ALQITAS coveveeccevtevcrcsveveeesisieee eeeveresisseseesssssssesessssssesesssssases
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