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2 oldal COLONOSCOPIA
Betegtajékoztato és beleegyezé nyilatkozat egészségiigyi beavatkozishoz

Kedves Betegiink!

Az On panaszai, eddigi leletei alapjan kezeldorvosa a colonoscopia (vastagbél endoszkopia/tiikrozés) vizsgélat

elvégzését tartja szilkkségesnek, melynek indoka:

Mi a vizsgilat célja? A vizsgilat célja a vastagbél (esetleg az ebbe becsatlakozé utolsé vékonybélszakasz)
vizsgalata, betegségének megallapitisa vagy éppen kizarésa.

Mi a vizsgalat lényege? A vizsgalatot ma vilagszerte - intézetiinkben is - endoszk6pos médszerrel végzik. Ennek
soran a végbélnyilason keresztiil vékony, hajlékony eszkdzt lehet a vastagbél teljes, mintegy 1,5 m-es hosszin
végigvezetni. A vizsgélatot megel6zGen alapos hashajtas és/vagy beéntéses bélmosis szitkséges a bél alapos
kitisztitasdhoz. Enélkiil a vizsgalat nem végezhetd el.

Mi a beavatkozids haszna, virhaté elénye? Ezzel a mddszerrel igen j6 képet nyerhetiink a vastagbél
nyédlkahdrty4jdnak allapotarél, esetleges diffuz vagy koriilirt elvaltozasairdl, betegségeirdl. Felismerhetd pl. a
vastagbél

- gyulladasa,

- kéros érrajzolata (angiodysplasia),

- kifekélyz6dése,

- sugarterhelés okozta karosodésa,

- sziikiilete,

- béltasakok (diverticulum) jelenléte,

- jO- és rosszindulat daganatok stb.
A vizsgélat sordn mintavételre (biopsziara) is lehetdség van szovettani vizsgalat céljabol. Ez intézetiink szévettani
osztalyan torténik, gyakorlott szakemberek altal. Véleményiik az On tovabbi kezelését alapvetden befolyasolhatja.

Tl a bajmegallapitason, ezzel az eszkizzel lehetséges jéindulatii daganatok (polipok) eltivolitisa is. A polip
jéindulatd szévetszaporulat, daganat, mely azonban magaban hordozza az elfajulas, a rosszindulativa valas esélyét
vagy verzéssel fenyeget. Gyakran az eltavolitott polipok roszindulati elvaltozasai deriilnek ki a szovettani
vizsgalattal. Ilyen esetben lehetséges, hogy a polipeltavolitds az On rosszindulati betegségének teljes muitéti
megoldésit jelenti. Az eltdvolitassal megsziinik a polip okozta vérzésveszély és az elrdkosodas veszélye is.

Az endoszképos polipeltavolitis gy torténik, hogy az eszkdzon keresztiil hurkot vezetiink le, melyet a polip
nyakdn megszoritunk. Ezutdn ebbe elektromos dramot vezetiink, mely a polipot levalasztja és egyben a vagis
kdzben fellépd vérzés csillapitasdra is szolgal. Méas médszerekkel ilyen pontos bajmegallapitas nem lehetséges és a
polipeltavolitisnak is ez a legegyszer(ibb, altaldnosan alkalmazott médszere.

Milyen helyettesité eljaras lehetséges? A colonoscopia helyett CT/MR vezérelt colonographia, enterographia
JOhet szoba, amely kevésbé jol tdjékoztat, mintavételt nem tesz lehetévé, rdadasul a CT sugarterheléssel jar.
Intézménylinkben ezen vizsgalatok nem elérhetéek. Az esetleges polipok eltavolitiasa masképpen csak altatdsban
végzendd nyitott hasi miitéttel, a hastireg és a gyomor vagy a bél megnyitasaval lehetséges. Ez esetben a nagyobb
miitéti megterhelés mellé még az altatassal jaré terhelést, kockézatot is vallalni kell.

Milyen veszélyekkel, kockazattal jir a vizsgilat vagy az esetleg sziikséges beavatkozis?
A vizsgélat kézben érzett kellemetlen bélfesziilés, kisebb-nagyobb fijdalom mellett természetesen az endoszkdpos
mddszernek is lehetnek komoly veszélyei is. Kiilénosen mintavétel vagy polipeltavolitds esetén eléfordulhat az
elektromos vérzéscsillapitas ellenére kisebb-nagyobb vérzés, amely vérpétlast, de akar altatdsban végzendd nyitott
hasi mfitétet is szitkségessé tehet. A polip eltavolitdsakor a gyomor vagy a bél kilyukadasa is bekovetkezhet, amely
azonnali altatisban végzendd miitétet jelenthet. Polipeltavolitds elott mindent megtesziink az esetleges kockazati
tényezok felismerésére, elharitdsdra — pl. labor, sziikség szerint vérzéscsillapité injekcié addsa stb. A
colonoscopidval jaré sz6vodmények gyakorisiga, sulyossdga gyakorlott kézben nem nagy (1-2 ezrelék), vallalhaté
az On szdméra. Az endoszkdpia elétt szamos vizsgilat, beavatkozas torténik, hogy ezt a kockazatot a lehetd
legkisebbre csdkkenthessiik.
Ennek érdekében kérjik Ont jelezze, ha az aldbbiak koziil valamelyik eléfordult mar az On
kérel6zményében vagy jelenleg is fennall:

- vérzékenység (pl. korabbi sériiléseknél, foghtizasnal)

- véralvadasgatl6 vagy vérrogképzdést gatld gydgyszer szedése

- allergia, talérzékenység

1 Beteg alairdsa:
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- esetleges terhesség

- idiilt betegség

- stilyos zajlé betegség

- beiiltetett pacemaker (szivritmus-szabalyzd)
- szivbillenty(i betegség vagy miibillenty(

Milyen el6készités, el6kezelés sziikséges a beavatkozdshoz? A vizsgilat csak teljesen tiszta bél esetén teljes
értékil. Szennyezettség esetén kisebb elvaltozdsok rejtve maradhatnak. Emiatt specidlis hashajté oldatokat
hasznélunk és bdséges, rostmentes folyadékfogyasztast javaslunk. A vizsgalat elétt errl részletes, irdsos és szébeli
tdjékoztatast adunk (kapott).

Lehetséges-e, sziikséges-e érzéstelenitési eljaras alkalmazdsa? Lehetséges, de 4ltaldban, atlagos tiir6képesség
mellett killon fajdalomesillapitésra nincs sziikség. Kérésére azonban kébité fajdalomesillapité vénas alkalmazasara
keriilhet sor. Ezt a lehetdséget vizsgalat kozben is kérheti, illetve azt felajanljuk, ha az atlagosndl megterheldbbnek
bizonyul a vizsgilat. Ez esetben azonban a vizsgilat utdn csak néhdny 6ras vérakozds utdn és csak kisérével
tavozhat, nem vezethet gépkocsit, illetve a nap folyaman egyediil nem vehet részt forgalomban, veszélyes
munkavégzésben és nem hozhat felelés dontést.

Kockazata, veszélye a vizsgilat, illetve a beavatkozas elmaraddsdnak is van!

- Az On panaszainak, tiineteinek oka kideritetlen maradhat, amely betegségének sulyosbodasihoz vezethet,

rontva az On gyégyulasi esélyeit.

- Esetleges rosszindulatii vastagbélbetegsége késve keriilhet felismerésre.

- Fentiek miatt érzett szorongdsa meghaladhatja a mostani, vizsgélat elbtti természetes aggodalmat.
Fenti elénytket és veszélyeket kezelborvosa és az endoszkdpos orvos is mérlegelte és azért ajanlja Onnek ezt a
beavatkozast, mert a vérhat6 haszon nagyobb, mint az okozott megterhelés és az esetleges kockézat.
Amennyiben fentiekbdl valami nem érthetd az On szamara vagy tovabbi kérdése van, azt a vizsgalat/beavatkozis
el6tt jelezze, hogy minden szempontbol tdjékozottan donthessen a vizsgalatba valé beleegyezésérdl vagy annak
elutasitdsarol. Barmelyik mellett dont, azt aldirdsaval is tanusitania kell.
A beavatkozas sordn szimithat a személyzet tapasztalatdra, figyelmére, gondossagara, tiirelmes bandsmddjara
csakigy, mint eszkdzeink biztonsagos beavatkozést lehetévé tevé allapotara, melyet rendszeres karbantartéssal,
gondos fertétlenitéssel értink el. Reméljiik, hozzijarulhatunk az On mielébbi gyégyuldsihoz!

Az On kezelésében részt vesznek: Kezeléorvosa, osztalyos orvos, osztalyos novérek, altaté orvos és asszisztensei

BELEEGYEZO NYILATKOZAT

Alulirott (sziiletett:__ / /__ _)TAI

tantik el6tt tett alairdsommal igazolom, hogy a Szent Pantaleon Korhiz-RendelSintézet
Dunatijvéros Gasztroenterolégiai szakrendelés Endoszképos laboratériumaban elvégzendé fenti beavatkozasba

beleegyezem  / nem egyezem bele.

A beavatkozas el6tt Dr. , fenti intézmény orvosa az elvarhat6 legnagyobb gondossaggal és
részletességgel, igényeim szerint tijékoztatott. Lehetdségem volt széban is tdjékozodni és kérdéseket feltenni, melyekre kellé
részletességgel kielégité valaszt kaptam. Mindezek utin kelld informécié és id6 4llt rendelkezésemre, hogy a sziikséges
beavatkozasrél 6nall6, felelés dontést hozhassak. A beavatkozas eldtt eddigi betegségeimrél, panaszaimrél, kezelésemrdl,
dllapotommal kapcsolatos valamennyi informaciérl kezeldorvosomat tajékoztattam, rendelkezésemre 4llo leleteimet
bemutattam.

Dunatijvaros, 20/ /

a beteg alirasa az orvos alairasa
Eléttiink, mint tanik eltt:
A tani sajat kez{l aldirdsa: A tanii sajat kez{ alairasa:
A tanu viselt neve sajat keziileg olvashatéan irva: A tani viselt neve sajét keziileg olvashatéan irva:
A tant lakcime sajat kezfileg olvashatéan irva: A tan\ lakcime sajét keziileg olvashatéan irva:
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GASZTROENTEROLOGIAI SZAKRENDELES
ENDOSZKOPOS LABORATORIUM

BETEGTAJEKOZTATO ALSO ENDOSZKOPOS VIZSGALAT UTAN

Kedves Betegiink!

Onnél a mai napon az alédbbi endoszképos beavatkozds tortént:
NEM IGEN

O

Endoszképos végbél vizsgalat
Endoszkopos szigmabél vizsgalat
Endoszképos részleges vastagbél vizsgalat
Endoszkdpos teljes vastaghél vizsgalat
Polipeltavolitds/szévettani mintavétel

Egyéb beavatkozas:

Endoszképos vérzéscsillapitas
Helyi érzéstelenités

Altalanos érzéstelenités

© O O O O O O O O O
© O 0 O O O O O O

Szévettani leletkozlés varhatd

Emiatt tijékoztatjuk az aldbbiakrdl és hivjuk fel figyelmét a kvetkezokre:

- A vizsgalat utn (ha ettd] eltéré utasitdst nem kap) megsziinik az étkezési tilalom.
- A vizsgalat utdn néhany 6ra hosszan puffadtsig, enyhe hasi panasz el6fordulhat, ez késébb spontdn milik.

- Altaldnos érzéstelenités utén bégyadtsag, koncentrdléképességi probléma eldfordul, ezért a vizsgélat
napjan ne vezessen gépkocsit, ne kozlekedjék egyediil, ne végezzen veszélyes munkat, ne hozzon felelds
déntést — lehetleg hozzatartozdja legyen On mellett. Ilyen esetben ne vegyen be nyugtatét, altatét, ne
fogyasszon alkoholt.

- Komolyabb panasz (pl. nagyon er8s fajdalom, vérzés, 14z) esetén soron kiviil, haladéktalanul hivjon mentét
(telefon: 112).

- Kisebb panaszok esetén keresse fel haziorvosit vagy munkaid6ben (hétkoznap 7-15 6ra) hivia fel
rendelésiinket (telefon: 25/550-284), munkaidén kiviil pedig az intézmény siirgdsségi ambulancisjat

(telefon: 25/550-115)

- Avizsgilat utin kapott lelettel keresse fel haziorvosit, illetve a vizsgalatot kérd orvost!

Dunaijvaros, 20

alairas
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ERCP- EST
Betegtijékoztaté és beleegyezd nyilatkozat egészségiigyi beavatkozishoz

Kedves Betegiink!

Az On panaszai, eddigi leletei alapjin kezelSorvosa az alibbi vizsgilat elvégzését tartja szitkségesnek: ERCP
Endoszképos Retrograd Cholangio Pancreatographia (epeutak és hasnyilmirigy vezeték kontrasztanyaggal térténd
feltoltése endoszkép segitségével), szitkség esetén kiegészitése EST-vel, Endoszképos Sphinctero Tomidval (az epetit
zaréizmanak Atmetszésével) és/vagy szikiiletet 4thidalé csé (stent) behelyezése az epeutakba vagy a
hasnyalmirigvezetékbe. A beavatkozis indoka:

Mi a beavatkozas célja? Az epeutak és a hasnyilmirigy vezetékének réntgenibrazolisa a panaszok, tiinetek és leletek
okédnak pontos tisztazisihoz, a betegség megallapitisahoz vagy ezen szervek betegségének kizirasihoz, illetve a talalt
problémék lehetséges megoldisa céljibol. Epetti kS esetén annak eltivolitasa, szikiilet esetén vékony mlanyagcsGvel
torténd dthidalasa, szitkség esetén szdvettani vagy bakteriolégiai mintavétel.

Mi a beavatkozis lényege? A vizsgilatot, beavatkozist ma viligszerte — intézetiinkben is — endoszképos médszerrel
végzik. A beavatkozis sorin a nyelGcsvon és a gyomron 4t a patkobélbe vezetett endoszképon keresztiil vékony
csovecskét lehet az el6bb emlitett vezetékekbe juttatni, hogy azokat kontrasztanyaggal télthessiik fel. Ezzel 2 médszerrel
igen j6 képet nyerhetlink e vezetékek viszonyairl. Felismerhet8 kovességiik, szikiileteik, kiilonb6zé kirosodasaik. Tl
a bajmegillapitison, bizonyos problémik kezelése is megoldhaté: - szdkiiletek esetén méd van azok megnyitisira,
tigitisira, - epeiti kdvesség esetén a kovek eltivolitdsira, - fert6zés esetén valadék nyerésére van méd baktérium
tenyésztés céljibol, - daganatgyani esetén pedig szdvettani vagy citolégia mintavétel is lehetséges.

Mi a beavatkozas haszna, virhat6 elénye? Ezzel a modszerrel egyszer(i és konkrét médon megillapithaté az epeutak
és a hasnyalmirigy vezetékének eltérése, sok esetben a bajmegillapitis mellett tovibbi mintavételekre és sok esetben a
kimutatott probléma megoldisara is lehet8ség nyilik. A vizsgilat sordn méd van a felsé tipcsatorna attekintésére és
mintavételre (biopszidra) is szovettani vizsgilat céljdbdl. Ez intézetiink szévettani osztilyan torténik, gyakorlott
szakemberek dltal. Véleményiik az On tovibbi kezelését alapvetéen befolyisolhatja.

Milyen helyettesits eljaris lehetséges? Ami a bajmegillapitast illeti: Az epe- és hasnyilmirigyvezeték ibrizolisa
napjainkban MRCP, illetve EUS (endoszképos ultrahang) médszerével is lehetséges. El8bbi egy vénas injekcié utin MR
vizsgilattal dbrizolja ezeket a vezetékeket és képes kimutatni bizonyos betegségeiket, utébbi eljaris egy endoszképba
beépitett miniatiir ultrahang segitségével torténik. Ezek a vizsgilatok azonban csak mas intézményben hozzaférhetSek.
Ez t6bb napos halasztist is okozhat az On betegségének megillapitisaban, az MRCP pedig a kimutatott probléma
kezelését, minta vételét nem teszi lehetévé — ahhoz az endoszképos médszer alkalmazisa szitkséges. Az MRCP
modszerének pontossiga rdadisul nem éri el az endoszképos médszerét. A kezelést illeten: A szikiiletek, epetiti kovek
kezelése az endoszképos médszeren kiviil csak altatdsban végzendd nyitott hasi miitéttel lehetséges. Ez esetben a
jelentSs miitéti megterhelés mellé még az altatassal jar6 terhelést, kockizatot is vallalni kell.

Milyen veszélyekkel, kockizattal jit a beavatkozas? A vizsgilat kozben érzett kellemetlen 6klendezés, gyomortaji
fesziilés eléfordul, jelentSs fijdalommal nem jir. Ezt fijdalomcsillapité adisival is segitjiik. Természetesen az
endoszk6pos médszernek is lehetnek komoly veszélyei. Amennyiben csak az epeutak vizsgilatira, felt6ltésére keriil sor,
az endoszképos vizsgilat terhein t4l szdmolni kell az esetek kis részében epetti gyulladissal vagy dtmeneti, kisebb
fajdalmakkal kisért, dltalaiban maradvinyok nélkiil lezajlé hasnyalmirigy izgalommal, hasnyalmirigy gyulladissal. Ezek
altalaban kezelhetk. Stlyosabb gyulladis ritkabban fordul e, de az esetek 1-2 %-aban miitétre is szitkség lehet. Eletet
veszélyeztetd sz6v8dmény gyakorisiga 1-2 ezrelék. Amennyiben a vizsgilat mellett beavatkozésra is sor keriil (pl. az
epeutak kijiratinak bemetszésére vagy kéeltavolitisra), ezek a veszélyek kifejezettebbek, tovibbi eléfordulhat vérpétlist
vagy akir altatisban végzend6 nyitott hasi mitéttel jaré beavatkozist igénylS vérzés, okvetleniil ilyen miitétet igényls
bélsériilés is.
Fentiek gyakorisiga, silyossiga gyakorlott kézben nem nagy, villalhaté az On szimara. Az endoszképos procediira
elStt szamos vizsgilat, beavatkozis torténik, hogy ezt a kockizatot a lehetd legkisebbre csokkenthessiik.
A veszélyek feltérképezése, elharitisa érdekében kérjilk Ont jelezze, ha az alabbiak kéziil valamelyik
eldfordult mar az On kérel6zményében vagy jelenleg is fennall:

- vérzékenység (pl. korabbi sériléseknél, foghuzasnil)

- véralvadist vagy vérrogképzbdést gatld gyogyszer szedése

- allergia, tilérzékenység

- esetleges terhesség

- idilt betegség

- stlyos zajlé betegség

- beiiltetett pacemaker (szivritmus-szabalyzd)

- szivbillentyi betegség vagy miibillenty(

1

Beteg aldirasa:
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ERCP- EST

Milyen el6készités, el6kezelés sziikséges a beavatkozdshoz? A beavatkozds csak teljesen tiszta felsd
emészttraktus mellett lehetséges. Emiatt sziikséges, hogy a vizsgilat elStt legaldbb 6 6rival mér ne egyen. El6z6 este
még konnyl vacsorit fogyaszthat — kivéve, ha betegsége miatt koplalist frtak el6. A vizsgilat elStt kora reggel
nélkiilézhetetlen gyogyszereit (pl. szivgyogyszereket, vérnyomascsokkentket) 1-2 korty tiszta vizzel még beszedheti.

Lehetséges-e, sziikséges-e érzéstelenitési eljaras alkalmazasa? Lehetséges és a garat érzékenységének csokkentése,
az 6klendezés mérséklése végett 10 %-os Lidocain spray segitségével garatérzéstelenitést végziink. Ennek keser( ize és a
hatdsira kialakult garat érzéketlenség maga is kissé kellemetlen. A vizsgalat konnyebb elviselhet8sége érdekében kabitd
fijdalomesillapité (morfinszarmazék) adasara keriil sor vénds injekcié forméjiban.

Kockazata, veszélye a beavatkozas elmaradasanak is van!

- Az On panaszainak, tiineteinek oka kideritetlen maradhat, amely betegségének sillyosbodésihoz vezethet,

rontva az On gydgyulisi esélyeit.

- Esetleges epetti k& jelenlétében allandéan fenndll epeati gyulladds, kovetkezményes mijtilyog kialakulasanak

veszélye, akir stlyos hasnyilmirigy gyulladis veszélye.

- Esetleges rosszindulatd hasnyalmirigy, epe- vagy mijbetegsége késve kerilhet felismerésre.

- Fentick miatt érzett szorongisa meghaladhatja a mostani, vizsgalat elétti természetes aggodalmat.
Fenti el6nyoket és veszélyeket kezelorvosa és az endoszképos orvos is mérlegelte és azért ajinlja Onnek ezt a
beavatkozast, mert a vathaté haszon nagyobb, mint az okozott megtethelés és az esetleges kockazat.
Amennyiben fentickbdl valami nem értheté az On szimara vagy tovibbi kérdése van, azt a vizsgilat/beavatkozis el6tt
jelezze, hogy minden szempontbdl tijékozottan dénthessen a vizsgilatba vald beleegyezésérdl vagy annak elutasitisirdl.
Béarmelyik mellett dont, azt aldirdsival is tanuasitania kell. A beavatkozis sorin szimithat a személyzet tapasztalatira,
figyelmére, gondossigira, tirelmes bindsmédjira csakigy, mint eszkozeink biztonsigos beavatkozést lehetévé tevd
illapotira, melyet rendszeres karbantartissal, gondos fertétlenitéssel ériink el. Reméljiik, hozzijarulhatunk az On
mielébbi gyégyulisihoz!

Az On kezelésében részt vesznek: KezelGorvosa, osztilyos orvos, osztilyos nGvérek

BELEEGYEZO NYILATKOZAT

Alulirott (swidletett:____ _ _ /__ _ /__ _YTAJ:

24 2

tandk el6tt tett aldirisommal igazolom, hogy a Szent Pantaleon Koérhiz-RendelSintézet
Dunadjviros Gasztroenterologiai szakrendelés Endoszképos laboratériumaban elvégzend§ fenti beavatkozdsba

beleegyezem / nem egyezem bele.

A beavatkozis el6tt Dr. , fenti intézmény orvosa az elvirhaté legnagyobb gondossdggal és
részletességgel, igényeim szerint tdjékoztatott. LehetSségem volt széban is tajékozddni és kérdéseket feltenni, melyekre kelld
részletességgel kielégitd vilaszt kaptam. Mindezek utdn kells informicié és id6 4llt rendelkezésemre, hogy a sziikséges
beavatkozdsrdl 6nalls, felelés dontést hozhassak. A beavatkozis elétt eddigi betegségeimrdl, panaszaimrél, kezelésemrdl,
illapotommal kapcsolatos valamennyi informiciorol kezelGorvosomat téjékoztattam, rendelkezésemre 4116 leleteimet bemutattam.

Dunatjvéros,20____ /__ [/ __ _ .

a beteg alirasa az orvos aldirdsa

ElSttiink, mint tanvk elStt:

\ tant saidt kezfh aldicdsa: \ tand saidt kezf aldizisa:
A tant viselt neve sajit kez(ileg olvashatéan frva; A tand viselt neve sajit kezileg olvashatéan irva:
A tani lakcime saist kezfileg olvashatéan irva: A tani lakcime sajdt kezGleg olvashatéan frva:
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FELSO ENDOSZKOPIA
Betegtajékoztato és beleegyezd nyilatkozat egészségiigyi beavatkozishoz

Kedves Betegiink!

Az On panaszai, eddigi leletei alapjan kezelborvosa a fels6 endoszképia (nyelécsd- és  gyomor
endoszkopia/tiikrozés) vizsgalat elvégzését tartja szitkségesnek, melynek indoka:

Mi a vizsgalat célja? A nyel6csé, a gyomor és a patkébél (vagy nyombél) vizsgalata, betegségének megdllapitdsa
vagy éppen kizdrasa.

Mi a vizsgilat 1ényege? A vizsgalatot ma vildgszerte - intézetiinkben is - endoszképos médszerrel végzik. Ennek
sordn a szijnyildson keresztiil vékony, hajlékony eszkozt lehet fenti szerveken végigvezetni. A vizsgdlat
végzéséhez ¢hgyomri allapot szikséges ahhoz, hogy minden részlet zavarmentesen, alaposan attekinthetd legyen.
Enélkiil a vizsgalat nem végezheté el.

Mi a beavatkozis haszna, varhaté elonye?
Ezzel a modszerrel igen jé képet nyerhetiink a nyelécs6, a gyomor és a nyombél nyélkahartydjanak allapotar6l,
esetleges diffiz vagy koriilirt elvaltozdsairdl, betegségeirdl. Felismerhetd pl. e szervek

- gyulladasa,

- kifekélyz6dése,

- sziikiilete,

- tasakok jelenléte,

- jo- és rosszindulatt daganatok,

- felsd tapcsatornai vérzések (nyel6csé visszérvérzés, vérzd nyombél- vagy gyomorfekély elharitasa,

szlintetése).

A vizsgalat soran mintavételre (biopsziara) is lehettség van szovettani vizsgalat céljabdl. Ez intézetiink szévettani
osztlyén torténik, gyakorlott szakemberek altal. Véleményiik az On tovabbi kezelését alapvetden befolyasolhatja.

Tyl a bajmegallapitison, ezzel az eszkozzel lehetséges jéindulati daganatok (polipok) eltavolitisa is. A polip
Jjoindulata szévetszaporulat, daganat, mely azonban magdban hordozza az elfajulas, a rosszindulativa valas esélyét
vagy vérzéssel fenyeget. Gyakran az eltavolitott polipok roszindulati elvaltozasai deriilnek ki a szdvettani
vizsgalattal, Ilyen esetben lehetséges, hogy a polipeltavolitds az On rosszindulatii betegségének teljes miitéti
megoldasat jelenti. Az eltavolitassal megsziinik a polip okozta vérzésveszély és az elrdkosodas veszélye is. Az
endoszkopos polipeltavolitas gy torténik, hogy az eszkozdn keresztiil hurkot vezetiink le, melyet a polip nyakan
megszoritunk. Ezutdn ebbe elektromos aramot vezetiink, mely a polipot levélasztja és egyben a vigas kizben
fellépd vérzés csillapitasdra is szolgdl. Mas mddszerekkel ilyen pontos bajmegallapitds nem lehetséges és a
polipeltavolitasnak is ez a legegyszeriibb, ltalanosan alkalmazott médszere.

Milyen helyettesité eljaras lehetséges? A gyomor rontgenvizsgilata kevésbé jol tajékoztat, mintavételt nem tesz
lehetové, raadésul jelentds sugarterheléssel jar. Az esetleges polipok eltdvolitasa masképpen csak altatasban
végzendd nyitott hasi miitéttel, a hastireg és a gyomor vagy a bél megnyitdsaval lehetséges. Ez esetben a nagyobb
miitéti megterhelés mellé még az altatdssal jaro terhelést, kockazatot is vallalni kell.

Milyen veszélyekkel, kockazattal jar a vizsgalat vagy az esetleg sziikséges beavatkozas?
A vizsgélat kozben érzett kellemetlen Oklendezés, gyomortaji fesziilés eléfordul, fajdalommal azonban
gyakorlatilag nem jér, de természetesen az endoszkdpos modszernek is lehetnek komoly veszélyei is. Kiilondsen
mintavétel vagy polipeltavolitds esetén el6fordulhat az elektromos vérzéscsillapitds ellenére kisebb-nagyobb
vérzés, amely vérpotlast, endoszkopos vérzéscsillapitast, de akéar altatisban végzenddé nyitott hasi miitétet is
szitkségessé tehet. Okvetlentl ilyen miitétet igényel az esetleg bekdvetkezd athatold sériilés, valamely vizsgalt
szerv kilyukadasa is. Polipeltdvolitds elétt mindent megtesziink az esetleges kockdzati tényezok felismerésére,
elhéritdsara — pl. labor, sziikség szerint vérzéscsillapité injekcié addsa stb. A felsdé endoszképidval jard
szov8dmények gyakorisaga, silyossaga gyakorlott kézben minimalis (1-2 tizezrelék), vallalhaté az On sziméra. Az
endoszkopia €lott szamos vizsgalat, beavatkozas torténik, hogy ezt a kockdzatot a lehetd legkisebbre
csokkenthessiik. Ennek érdekében kérjiik Ont jelezze, ha az alibbiak koziil valamelyik eléfordult mar az On
kérel6zményében vagy jelenleg is fenndll:

- vérzékenység (pl. korabbi sériiléseknél, foghuzasnal)

- véralvadast vagy vérrdgképzddést gatld gydgyszer szedése

- allergia, talérzékenység

- esetleges terhesség

1 Beteg alairasa:
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FELSO ENDOSZKOPIA
- idiilt betegség
- sulyos zajl6 betegség
- betiltetett pacemaker (szivritmus-szabalyzd)
- szivbillentyl betegség vagy miibillentyt

Milyen el6készités, elokezelés sziikséges a beavatkozishoz?

A vizsgilat csak teljesen tiszta gyomor esetén teljes értékii. Szennyezettség esetén kisebb elvaltozasok rejtve
maradhatnak. Emiatt sziikséges, hogy a vizsgalat el6tt legaldbb 6 éraval mar ne egyen. Miutan a vizsgalat altalaban
délelétt torténik, elézéd este még kénnyl vacsorat fogyaszthat. A vizsgalat elott kora reggel nélkiilozhetetlen
gybgyszereit (pl. szivgydgyszereket, vérnyomdascsdkkentdket) 1-2 korty tiszta vizzel még beszedheti.

Lehetséges-e, sziikséges-e érzéstelenitési eljaras alkalmazisa?

Lehetséges és a garat érzékenységének csikkentése, az dklendezés mérséklése végett 10 %-os Lidocain spray
segitségével garatérzéstelenitést végziink. Ennek keser(i ize és a hatéséra kialakult garat érzéketlenség maga is
kissé kellemetlen. Atlagos tiiréképesség mellett kiilon fajdalomesillapitésra nincs szikség,

Kockazata, veszélye a vizsgilat, illetve a beavatkozis elmaradéisanak is van!

o Az On panaszainak, tiineteinek oka kideritetlen maradhat, amely betegségének stlyosbodaséhoz vezethet,

rontva az On gydgyulasi esélyeit.

e Esetleges rosszindulat betegsége késve keriilhet felismerésre.

» Fentiek miatt érzett szorongasa meghaladhatja a mostani, vizsgalat el6tti természetes aggodalmat.
Fenti elényoket és veszélyeket kezeldorvosa €s az endoszképos orvos is mérlegelte és azért ajanlja Onnek ezt a
beavatkozast, mert a varhat6 haszon nagyobb, mint az okozott megterhelés és az esetleges kockézat.
Amennyiben fentiekbé] valami nem értheté az On szdmadra vagy tovabbi kérdése van, azt a vizsgalat/beavatkozas
elétt jelezze, hogy minden szempontbdl tdjékozottan donthessen a vizsgalatba val6 beleegyezésérél vagy annak
elutasitisarél. Barmelyik mellett dént, azt alairasaval is tantsitania kell.
A beavatkozas soran szamithat a személyzet tapasztalatara, figyelmére, gondossigéara, tiirelmes bandsmodjara
csakigy, mint eszkozeink biztonsigos beavatkozast lehet6vé tevd allapotdra, melyet rendszeres karbantartassal,
gondos fertétlenitéssel ériink el. Reméljiik, hozzajarulhatunk az On miel6bbi gyégyulisihoz!

Az On kezelésében részt vesznek: Kezelorvosa, osztalyos orvos, osztalyos névérek, altato orvos és asszisztensei
BELEEGYEZO NYILATKOZAT

Alulirott (sziiletett:__ / /__ _)TAIL

tantk el6tt tett aldirasommal igazolom, hogy a Szent Pantaleon Koérhaz-Rendelbintézet
Dunaijvaros Gasztroenterologiai szakrendelés Endoszképos laboratériumaban elvégzend6 fenti beavatkozéisba

beleegyezem  / nem egyezem bele.

A beavatkozas el6tt Dr. , fenti intézmény orvosa az elvarhaté legnagyobb gondossaggal és
részletességgel, igényeim szerint tajékoztatott. Lehetbségem volt szdban is tdjékozodni és kérdéseket feltenni, melyekre kelld
részletességgel kielégité valaszt kaptam. Mindezek utdn kelld informacié és idé allt rendelkezésemre, hogy a sziikséges
beavatkozastdl 6nall6, felelés dontést hozhassak. A beavatkozas eldtt eddigi betegségeimrdl, panaszaimrdl, kezelésemrdl,
allapotommal kapcsolatos valamennyi informéciordl kezelborvosomat tajékoztattam, rendelkezésemre allo leleteimet
bemutattam.

Dunatjvaros, 20__ _ / /

a beteg alairasa az orvos alirasa

Eléttiink, mint tanik elétt:

A tanu sajat kezii alairasa: A tanu sajat kezii alairasa:
A tant viselt neve sajat keziileg olvashatéan irva: A tant viselt neve sajat keziileg olvashatdan frva:
A tant lakcime sajat keziileg olvashatéan irva: A tanu lakcime sajat keziileg olvashatéan irva:
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GASZTROENTEROLOGIAI SZAKRENDELES
ENDOSZKOPOS LABORATORIUM

BETEGTAJEKOZTATO FELSO ENDOSZKOPOS VIZSGALAT UTAN
Kedves Betegiink!

Onnél a mai napon az aldbbi endoszképos beavatkozas tortént:
NEM IGEN

o

Nyelbesovizsgalat

Gyomorvizsgalat

Nyombélvizsgalat

Szo6vettani mintavétel

Gyors ureaz tesztre mintavétel
Polipeltavolitas

Injekcids/hurkoldsos nyeldcséd visszérkezelés
Endoszkoépos vérzéscsillapitas

Egyéb beavatkozas:

Helyi érzéstelenités

Altalanos érzéstelenités

© O O O O O O O 0 O O O
© ©O O O O O O O O O O

Szévettani leletkozlés varhato

Emiatt tajékoztatjuk az alabbiakrdl és hivjuk fel figyelmét a kdvetkezdkre:
- A garat érzéstelenitése utdn az kb. 4 6ra hosszan érzéketlen maradhat, amely nyelési zavarokkal jarhat,
emiatt ebben a kb. % 6rdban még ne egyen, ne igyon.

- A vizsgalat utdni napig enyhe torokfajdalmat érezhet, ez spontan elmuilik.

- Néhany éra hosszan puffadtsag, enyhe hasi panasz eléfordulhat, ez is spontan mulik.

- Altaldnos érzéstelenités utin bagyadtsdg, koncentraloképességi probléma eléfordul, ezért a vizsgalat
napjan ne vezessen gépkocsit, ne kdzlekedjék egyediil, ne végezzen veszélyes munkat, ne hozzon felelés
dontést — lehetdleg hozzétartozéja legyen On mellett. Ilyen esetben ne vegyen be nyugtatét, altatot, ne
fogyasszon alkoholt.

- Komolyabb panasz (pl. nagyon erds fajdalom, vérzés, 1az) esetén soron kiviil, haladéktalanul hivjon mentét
(telefon: 112).

- Kisebb panaszok esetén keresse fel hdziorvosit vagy munkaidében (hétkéznap 7-15 6ra) hivja fel
rendeléstinket (telefon: 25/550-284), munkaid6én kiviil pedig az intézmény siirgbsségi ambulancidjat

(telefon: 25/550-115)

- Avizsgilat utin kapott lelettel keresse fel haziorvosit, illetve a vizsgalatot kérd orvost!

Dunafijvaros, 20

alairas
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Betegtajékoztato és beleegyezd nyilatkozat egészségiigyi beavatkozishoz
Kedves Betegiink!
Az On panaszai, eddigi leletei alapjan kezel6orvosa a hascsapolds elvégzését tartja sziikségesnek a

felszaporodott hasiiri folyadék (orvosi széhasznalattal ascites) eltavolitasahoz vagy tovabbi vizsgilati

mintavételhez. A beavatkozas indoka:

Mi a beavatkozds célja? A beavatkozasra egyrészt az On panaszainak cstkkentéséhez van sziikség -
tehat kezelése részét képezi -, masrészt betegsége megallapitasira, bizonyos betegségek kizarisara is
lehetoséget teremt. Utdbbi a lecsapolt hasviz laboratériumi és mikroszkdpos vizsgalatdval valik lehetévé.

Mi a beavatkozas lényege? A beavatkozas soran a bér és a bor alatti szévetek injekcids érzéstelenitésére
keriil sor, majd mintegy 1-2 mm vastag csapol6 tii bevezetése kvetkezik. Utdbbi éppen az érzéstelenités
miatt nagy féjdalmat nem okoz. A csapolds idétartama 10-15 perc, esetleg ennél kissé hosszabb id8.A
beavatkozés utan néhany 6ras fekvés sziikséges és infiizié addséra is sziikség lehet. A kinyert folyadék
tovabbi vizsgalatit intézetlink szSvettani és laboratériumi osztalydn tapasztalt szakemberek végzik.
Véleményiik az On tovabbi kezelését alapveten befolyasolhatja.

Mi a beavatkozais varhaté haszna, elénye?

A vizsgalat alapjan hasi szervek betegségeinek természetére kaphatunk vélaszt. Kideriilhet gyulladsos
betegség, jo- vagy rosszindulati daganat is. Valaszt kaphatunk a pontos diagnézis mellett a varhato
korlefolyasra is. Mas médszerekkel a hasiiri folyadék ilyen hatékony és gyors eltdvolitisa nem lehetséges.

Milyen veszélyekkel, kockazattal jar a beavatkozas?

Természetesen a modszernek a vizsgalatkor érzett kisebb, pillanatnyi fijdalom mellett komoly veszélyei
is lehetnek. Eléfordulhat vérpétlast vagy akar altatisban végzendd nyitott hasi miitétet igényl6 vérzés,
fert6zés, ritkdn bélsériilés, illetve a csapolas helyér6l hasviz szivargss is. Ezek gyakorisiga, silyossiga
gyakorlott kézben nem nagy, vallalhaté az On szdmara. A mintavétel el6tt szamos vizsgalat, beavatkozas
torténik, hogy ezt a kockazatot a lehet legkisebbre cstkkenthessiik.

Kérjiik Ont, jelezze, ha az alabbiak koziil valamelyik el6fordult mar az On kérelézményében vagy
jelenleg is fennall:
o vérzékenység (pl. korabbi sériiléseknél, foghtizasnal)
véralvadasgatld vagy vérrogképzodést gatld szer szedése
allergia, talérzékenység
esetleges terhesség
idiilt betegség
salyos zajlo betegség
beiiltetett pacemaker (szivritmus-szabalyzo6)
szivbillentyli betegség vagy mibillenty(i

Milyen el6készités, elokezelés sziikséges a beavatkozashoz?
A fent mar emlitett kis helyi érzéstelenitésen kiviil egyéb eldkészités altalaban nem sziikséges.

Kockazata a vizsgalat elmaradasanak is van:
e Az On panaszainak, tiineteinek oka kideritetlen maradhat, amely betegségének
siilyosbodasahoz vezethet, rontva az On gyégyuldsi esélyeit.
e Az ecmiatt érzett szorongasa meghaladhatja a mostani, vizsgalat el6tti természetes
aggodalmat.
® A sok hasviz vizhajtokkal val6 eltavolitasa esetleg hosszadalmas és akar sikertelen is lehet,
a vizhajtas a vesemiikodés zavarat okozhatja.

1 Beteg alairasa:
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¢ Az eltavolitatlan hasviz befert6z6dése nem ritka és akar életveszélyessé is valhat.

A fenti elényoket és veszélyeket kezelborvosa és a beavatkozd orvos is mérlegelte és azért ajanlja Onnek
ezt a beavatkozast, mert a varhaté haszon nagyobb, mint az okozott megterhelés és az esetleges kockazat.

Amennyiben fentiekb6l valami nem érthetd az On szdméra vagy tovabbi kérdése van, azt a
vizsgalat/beavatkozas el6tt jelezze, hogy minden szempontbdl tajékozottan donthessen a vizsgalatba vald
beleegyezésérél vagy annak elutasitasardl, melyet aldirasaval is tandsitania kell.

A beavatkozds soran szdmithat a személyzet tapasztalatra, figyelmére, gondossagara, tiirelmes
bdndsmddjara csaklgy, mint eszkdzeink biztonsdgos beavatkozéist lehetévé tevd allapotira, melyet
egyszerhasznalatos eszkdzok alkalmazdsival ériink el. Reméljiik, hozzajarulhatunk az On miel6bbi

gyogyulasahoz!
Az On kezelésében részt vesznek: osztalyvezetd féorvos, osztilyos orvos, kezelBorvosa, osztilyos
ndvérek.

BELEEGYEZO NYILATKOZAT
Alulirott (sziiletett:__ ____ _ /___ /__ _)TAIL

tanuk el6tt tett aldirasommal igazolom, hogy a Szent Pantaleon Kérhaz-

Rendelintézet Dunatjvaros osztalyan elvégzendo fenti beavatkozasba

beleegyezem /nem egyezem bele.
A beavatkozas el6tt Dr. , fenti intézmény orvosa az elvarhaté legnagyobb

gondossdggal és részletességgel, igényeim szerint t4jékoztatott. Lehetdségem volt széban is tdjékozodni és
kérdéseket feltenni, melyekre kell§ részletességgel kielégitd valaszt kaptam. Mindezek utén kelld informacié és id6
allt rendelkezésemre, hogy a sziikséges beavatkozasr6l 6nalld, felelés dontést hozhassak. A beavatkozas eldtt
eddigi betegségeimrdl, panaszaimrél, kezelésemrol, allapotommal kapcsolatos valamennyi informaciérél
kezelBorvosomat tajékoztattam, rendelkezésemre allo leleteimet bemutattam.

Dunatjvéros, 20___ / /

a beteg aldirasa az orvos aldfrasa

Eléttiink, mint tamik elétt:

A tanu sajat kezii aldirdsa: A tant sajat kezii alairasa:
A tanl viselt neve sajat keziileg olvashatoan irva: A tanu viselt neve sajit keziileg olvashatoan irva:
A tant lakcime sajat kezlileg olvashatdan irva: A tanu lakcime sajat keziileg olvashatdan irva:
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Betegtiajékoztat6 és beleegyezd nyilatkozat egészségiigyi beavatkozashoz

Kedves Betegiink!

Az On panaszai, eddigi leletei alapjin kezel6orvosa endoszképos oesophagus varix ligatura (a nyel6csd
visszereinek endoszkopos — titkrozés tijan t6rténd — lekotéses kezelése) beavatkozast tart szitkségesnek.

A beavatkozis indoka:

Mi a vizsgalat célja? A vizsgilat célja a nyelGesd tagult visszereinek elzirisa, lehetséges felszamolisa és ezéltal
megrepedésik ismétlddésének megeldzése.

Mi a vizsgilat lényege? A vizsgilatot ma viligszerte - intézetlinkben is - endoszképos médszerrel végzik.
Ennek sorin a széjnyilison keresztil vékony, hajlékony eszkozt lehet a nyelScsSbe vezetni. Az eszkoz
munkacsatorndjin it szotité hurok, gyirl felhelyezésére alkalmas tartozékot vezetink a tigult visszerekhez és
ennek segitségével hurkokat szoritunk a visszerekre, melyek ezeket elzirjik. A teljes visszérfelszimolas altaliban
ismételt kezeléssel lehetséges. A vizsgilathoz éhgyomuti illapot szitkséges.

Mi a beavatkozis haszna, varhaté el6nye? A nyelGcs6 visszértigulatai altalaban majzsugorodis vagy a mij
kapuvénijinak elzdrédisa talajan alakulnak ki. A visszerekben uralkodé magasabb nyomds és a fal elvékonyoddsa
miatt a visszerek megrepedhetnek és ez életveszélyes belsG vérzéshez vezethet, amely gyakran vérhinyéssal,
vérszékeléssel jelentkezik és gyakran halilos kimenetelli. Fzzel a moddszerrel sikeresen elzirhaték a nyelSesé
tagult, vérzéssel fenyegets visszerei. Ezzel életveszélyes bels6 vérzés megel6zésére keriil sor.

Milyen helyettesitd eljaras lehetséges? A nyelScsdi visszértigulatok megrepedésének veszélye gydgyszeres
kezeléssel is csokkenthets. Néhiny gydgyszercsoport képes az erckben levd nyomais csokkentésére. Bz azonban
hosszabb tivon nem é1i el ennek a kezelésnek a hatékonysagit.

A visszerek injekcids kezeléssel is elzdrhatok. Ez csaknem olyan hatékony médszer, mint az ajanlott, de kevésbé
biztonsigos.

A visszerek nyomdscsOkkentése sebészeti eljarasokkal is elérhetd, ezek azonban nagyobb kockizatiak, illetve
szovodményekkel jirhatnak.

Milyen veszélyekkel, kockazattal jar a vizsgalat vagy az esetleg sziikséges beavatkozas?
Az endoszkdp levezetése kozben jelentkezd Sklendezés, enyhe hanyinger és a vizsgilat kézben érzett kellemetlen
gyomortiji fesziilés mellett természetesen az endoszképos modszernek is lehetnek komoly veszélyei is. A hurok
felhelyezésekor vérzés indulhat meg, levildsakor pedig kifekélyesedés keletkezik. Ezek a sz6védmények édltaliban
enyhe lefolyistak és kezelhetGek. Tobbnyite a beavatkozis utini elsé 24 6raban 1épnek fel, ezért erre a kezelés
utini id8szakra kérhizi megfigyelést javaslunk. Néha silyosabb formédban 1épnek fel és ez esetben Gjabb vagy
mas vérzéscsillapité moédszerre, vérpétlisra, gydgyszeres kezelésre, esetleg mitétre is sor keriilhet. A kezelés
szévodménye bizonyos esetekben akar halilos kimeneteld is lehet. Ezen szévodmények gyakorisiga, stlyossiga
gyakotlott kézben nem nagy (enyhébb szé6v8dmények vonatkozasiban kevesebb, mint 5 %, silyos szév6dmény 1
% koriili), vallalhaté az On szidmira. Az endoszképia elétt szimos vizsgalat, beavatkozis torténik, hogy ezt a
kockdzatot a lehetd legkisebbre csokkenthessik. A fenyegetd szovSdmeények idSben torténé észlelése és
elhiritasa érdekében On 2 beavatkozis utin 24 6ras kérhizi megfigyelésre osztilyunk fekvd részlegén keriil
elhelyezésre.
Kérjiik Ont jelezze, ha az aldbbiak kéziil valamelyik el6fordult mar az On kérelzményében vagy
jelenleg is fennall:

- vérzékenység (pl. koribbi sériiléseknél, foghtzasnal)

- véralvadiscskkents vagy vértogképzbdést gatld gydgyszer szedése

- allergia, tGlérzékenység

- esetleges terhesség

- idiilt betegség

- stlyos zajl6 betegség

- beiiltetett pacemaker (szivtitmus-szabdlyzo)

- szivbillenty betegség vagy mibillentyd

Milyen el6készités, el6kezelés sziikséges a beavatkozashoz? A beavatkozis csak ires felsé tipcsatorna
esetén alkalmazhat6. Emiatt a vizsgalat el6tt 6-8 6ra hosszan étkezmi mér nem szabad, legfeljebb néhany korty
tiszta viz fogyaszthatd. A legsziikségesebb gybgyszereit a vizsgilat elStt kb. 2 6rdval 1-2 korty vizzel beszedheti.
A vizsgilat elbtt kozvetleniil a garatot Lidocain tartalmi spray segitségével érzéstelenitjiik, ez csillapitja az
Sklendezést, hinyingert.

1 Beteg aldirasa:
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Lehetséges-e, sziikséges-e érzéstelenitési eljirds alkalmazasa? Lehetséges, de dltaldban, A4tlagos
tiirSképesség mellett kilon fijdalomesillapitisra nincs szitkség. A garat Lidocain spray-vel tdrténd
érzéstelenitésén til — kérésre — Altalinos fajdalomcsillapitas is alkalmazhaté, vénis injekcié formajaban.

Kockazata, veszélye a vizsgilat, illetve a beavatkozas elmaradasanak is van!
- Az Onnél kialakult nyel8cséi visszértigulat fokozédhat, a vénafal tovébb gyengiilhet és a legvaratlanabb
idépontban silyos vérzés indulhat meg vérhinyéssal, a vérkeringés Gsszeomlisdhoz vezetd mértékd
vérvesztéssel, amely akir végzetes is lehet.
- Fentiek miatt érzett szorongisa meghaladhatja a mostani, vizsgalat el6tti természetes aggodalmat.

Fenti elénydket és veszélyeket kezel6orvosa és az endoszképos orvos is métlegelte és azért ajanlja Onnek ezt a
beavatkozist, mert a virhat6 haszon nagyobb, mint az okozott megterhelés és az esetleges kockizat.
Amennyiben fentiekbél valami nem érthetd az On sziméra vagy tovabbi kérdése van, azt a vizsgilat/beavatkozis
elStt jelezze, hogy minden szempontbdl tijékozottan dénthessen a vizsgilatba valé beleegyezésétdl vagy annak
elutasitisarél. Barmelyik mellett dont, azt aldirisaval is tantsitania kell.

A beavatkozis sorin szimithat a személyzet tapasztalatira, figyelmére, gondossigira, tirelmes binismoédjira
csakiigy, mint eszkozeink biztonsigos beavatkozast lehetévé tevd allapotara, melyet rendszeres karbantartassal,
gondos fertGtlenitéssel ériink el.

Reméljiik, hozzéjarulhatunk az On miel8bbi gyégyulasihoz!

Az On kezelésében részt vesznek: Kezelborvosa, osztdlyos orvos, osztalyos névérek

BELEEGYEZO NYILATKOZAT

Alulirott (sziiletett:__ / /___)TAIL

tanuk el6tt tett alafrassommal igazolom, hogy a Szent Pantaleon Kérhaz-

Rendel6intézet Dunatjvaros Gasztroenterologiai szakrendelés Endoszképos laboratériuméban elvégzendd fenti

beavatkozisba

beleegyezem  / nem egyezem bele.

A beavatkozas el6tt Dr., , fenti intézmény orvosa az elvirhat6 legnagyobb gondossiggal
¢s részletességgel, igényeim szerint tajékoztatott. Lehetdségem volt széban is tajékozddni és kérdéseket feltenni,
melyekre kell részletességgel kielégitd vélaszt kaptam. Mindezek utan kell$ informécié és idé allt rendelkezésemre,
hogy a szikkséges beavatkozasrél onéllo, felelds dontést hozhassak. A beavatkozas eldtt eddigi betegségeimrdl,
panaszaimrol, kezelésemrdl, allapotommal kapcsolatos valamennyi informéciérél kezel6orvosomat tajékoztattam,
rendelkezésemre all6 leleteimet bemutattam,

Dunatijvaros, 20___ / /

a beteg alairasa az orvos alairasa

Eléttiink, mint taniik eldtt:

A tanil sajat kezii alairasa: A tanu sajat kez{ aldirasa:
A tann viselt neve sajat keziileg olvashatéan irva: A tanu viselt neve sajat keziileg olvashatdan irva:
A tanu lakcime sajét keziileg olvashat6an irva: A tanu lakcime sajat keziileg olvashatdan irva:
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Betegtajékoztato és beleegyezd nyilatkozat egészségiigyi beavatkozashoz
Kedves Betegiink!

Az On panaszai, eddigi leletei alapjan kezeldorvosa a m4j szdvettani vizsgalatat tartja sziikségesnek egy esetleges
betegség megallapitasadhoz vagy kizarasahoz.

A beavatkozis indoka:

Mi a beavatkozas célja?
A maj szoveti szerkezetének mikroszkopos vizsgélatdra mintit nyerni a m4j 2-3 cm hosszi, kb. 1 mm vastag
szdvetdarabjanak kivételével, hogy az eddigi koros leletek okat, az On betegségét megallapithassuk.

Mi a vizsgalat lényege?

A mdj szdvettani vizsgalatihoz vildgszerte, igy intézetiinkben is a m4j tliszirdsos mintavételével nyerik a mintat.
Ennek sordn a bér és a bor alatti szovetek injekcios érzéstelenitésére keriil sor, majd e rétegek vékony tiivel torténd
atszirasa utdn mintegy 1 mm vastagsdgd mintavevd ti villimgyors beszurasaval torténik a mintavétel. A
beavatkozas teljes id6tartama néhany perc.

Amennyiben a méjban felismert géc, koriilirt folyamat tisztdzasdhoz szitkséges a mintavétel, az altalaban az
ultrahangos ellenérzése, iranyitasa mellett t6rténik.

A kinyert szovetdarabka tovabbi vizsgélatat intézetiink szovettani osztilydn tapasztalt szakemberek végzik.
Véleményik az On tovabbi kezelését alapvetéen befolyasolhatja.

Mi a vizsgilat virhat6 haszna, elénye?
A vizsgalat sordn a m4j diffuz vagy gécos elvaltozasanak pontos természetére kaphatunk valaszt. Kideriilhet a méj
- gyulladdsa,
- elzsirosodasa,
- més kérosodasa,
- szerkezetének megvaltozasa,
- j6- vagy rosszindulati daganata is.
Valaszt kaphatunk a pontos diagnézis mellett a varhaté kérlefoly4sra is.

Milyen helyettesité eljaras alkalmazhat6?
Mas médszerekkel ilyen pontos bajmegallapitds nem lehetséges. A lehetséges laboratériumi és képalkoté eljarasok
€ 1épést megeldzéen mar megtorténtek és a betegség pontos megallapitdsat nem tették lehetévé.

Milyen veszélye, kockazata van a vizsgilatnak?
Természetesen a médszernek a vizsgédlatkor érzett kisebb, pillanatnyi fajdalom mellett komoly veszélyei is
lehetnek. Eléfordulhat vérpétlast vagy akér altatdsban végzendd nyitott hasi miitétet igényld vérzés, epecsorgas,
vagy ritkdn fert6zés is. Ezek gyakorisdga, stlyossaga gyakorlott kézben nem nagy, vallalhaté az On szadméra. A
mintavétel eldtt szamos vizsgélat, beavatkozas torténik, hogy ezt a kockazatot a lehetd legkisebbre csékkenthessiik.
Kérjiik Ont jelezze, ha az aldbbiak kéziil valamelyik eléfordult mar az On kérelézményében vagy jelenleg is
fennill:

- vérzékenység (pl. korabbi sériiléseknél, foghuzasnal)

- véralvadast vagy vérrogképzOdést gatlé gydgyszer szedése

- allergia, tllérzékenység

- esetleges terhesség

- idiilt betegség

- sulyos fennallé betegség

- beiiltetett pacemaker (szivritmus-szabalyzo6)

- szivbillenty( betegség vagy mibillenty

1 Beteg aldirdsa:
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Kockadzata a vizsgalat elmaradasanak is van!
- Az On panaszainak, tiineteinek oka kideritetlen maradhat, amely betegségének stlyosbodasshoz vezethet,
rontva az On gydgyulési esélyeit.
- Az emiatt érzett szorongasa meghaladhatja a mostani, vizsgalat elétti természetes aggodalmat.

Fenti elényoket és veszélyeket kezeldorvosa és a vizsgdlé orvos is mérlegelte és azért ajanlja Onnek ezt a
beavatkozast, mert a varhaté haszon nagyobb, mint az okozott megterhelés és az esetleges kockazat.

Amennyiben fentiekbdl valami nem érthetd az On szdmdra vagy tovabbi kérdése van, azt a vizsgilat/beavatkozas
eldtt jelezze, hogy minden szempontbdl tdjékozottan donthessen a vizsgélatba valé beleegyezésérél vagy annak
elutasitasarol. Barmelyik mellett dont, azt alairdsaval is tanusitania kell.

A beavatkozas sordn szdmithat a személyzet tapasztalatira, figyelmére, gondosségara, tiirelmes banasmodjara
csakugy, mint eszkdzeink biztonsagos beavatkozast lehetévé tevd allapotara, melyet egyszerhasznalatos eszk6zok
alkalmazaséval ériink el. Reméljiik, hozzijirulhatunk az On mielébbi gyégyulisihoz!

Az On kezelésében részt vesznek: Kezeldorvosa, osztalyos orvos, osztalyos névérek

BELEEGYEZO NYILATKOZAT

Alulirott (sziiletett:____ _ _ / /__ _)TAIL

tanik elott tett alairasommal igazolom, hogy a Szent Pantaleon Kérhidz-RendelSintézet

Dunatijvaros Gasztroenteroldgiai szakrendelés Endoszképos laboratériumaban elvégzendd fenti beavatkozasba

beleegyezem  / nem egyezem bele.

A beavatkozis el6tt Dr. . fenti intézmény orvosa az elvarhato legnagyobb gondossaggal és
részletességgel, igényeim szerint tajékoztatott. Lehetdségem volt szoban is tajékozodni és kérdéseket feltenni, melyekre kell6
részletességgel kielégitd valaszt kaptam. Mindezek utan kelld informacié és idé allt rendelkezésemre, hogy a szikséges
beavatkozasrél 6nallo, felelés dontést hozhassak. A beavatkozas elbtt eddigi betegségeimr6l, panaszaimrol, kezelésemrol,
allapotommal kapcsolatos valamennyi informaciér6l kezelGorvosomat tajékoztattam, rendelkezésemre allo leleteimet
bemutattam.

Dunatjvaros, 20__ _ / /

a beteg alairasa az orvos alairasa

Eléttiink, mint tanik elott:

A tany sajat kezii alairgsa: A tanu sajat kezii alairasa:
A tan\ viselt neve sajat keziileg olvashatéan irva: A tant viselt neve sajat keziileg olvashatdan irva:
A tanti lakcime sajat keziileg olvashatdan irva: A tanu lakcime sajat keziileg olvashatdan irva:
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Betegtajékoztato és beleegyezé nyilatkozat Egészségiigyi beavatkozashoz
Kedves Betegiink!

Az On panaszai, eddigi leletei alapjén kezel6orvosa a mellkascsapolds elvégzését tartja szilkségesnek a

felszaporodott melliiri folyadék eltavolitasdhoz. A beavatkozas indoka:

Mi a beavatkozis célja? A beavatkozisra egyrészt az On panaszainak csokkentéséhez van szilkség -
tehat kezelése részét képezi -, masrészt betegsége megallapitdsara, bizonyos betegségek kizarasara is
lehetdséget teremt.

Mi a beavatkozis lényege? A beavatkozas soran a bér és a bor alatti szbvetek injekcids érzéstelenitésére
keriil sor, majd mintegy 1 mm vastag csapold tli bevezetése kdvetkezik. Utobbi éppen az érzéstelenités
miatt nagy féjdalmat nem okoz. A csapolas idGtartama 10-15 perc, esetleg kissé hosszabb id6 is lehet. A
beavatkozas utdn néhany o6ras pihenés sziikséges. A kinyert folyadék tovabbi vizsgalatat intézetiink
szovettani és laboratoriumi osztilydn tapasztalt szakemberek végzik. Véleményiik az On tovabbi
kezelését alapvetden befolyasolhatja. A vizsgalat alapjan mellkasi szervek betegségeinek természetére
kaphatunk vélaszt. Kideriilhet gyulladasos betegség, jo- vagy rosszindulatt daganat is. Valaszt kaphatunk
a pontos diagnézis mellett a varhatd kérlefolyasra is. Mas moddszerekkel a mellliri folyadék ilyen
hatékony eltavolitisa nem lehetséges.

Milyen helyettesitd eljaras lehetséges? A folyadék vizhajtdk adasdval is megkisérelhetd, de ez hosszi
idot vehet igénybe és sikere is kétséges. A mellkascsapolds javaslatit éppen azért tettiik, mert mas
megoldast kevésbé tartunk lehetségesnek és sikeresnek.

Milyen veszélyei lehetnek a beavatkozasnak, milyen kockazattal jarhat? Természetesen a
mdédszernek a vizsgalatkor érzett kisebb, pillanatnyi fajdalom mellett komoly veszélyei is lehetnek.
Eléfordulhat vérpétlast vagy akar altatdsban végzend6 miitétet igényld vérzés, fert6zés, ritkan a
mellhartya sériilését kovetd légmell is. A fertézés antibiotikum adasat igényelheti, a légmell pedig — bar
spontan is megoldodhat — szivokezelést tehet sziikségessé. Ezek gyakorisaga, silyossdga gyakorlott
kézben nem nagy, véllalhaté az On szamara. A mintavétel elétt szamos vizsgalat, beavatkozés torténik,
hogy ezt a kockézatot a lehet6 legkisebbre cstkkenthessiik.

Kérjiik Ont, jelezze, ha az aldbbiak koziil valamelyik eléfordult mar az On kérelézményében vagy
jelenleg is fennall:
o vérzékenység (pl. korabbi sériiléseknél, foghlizasnal)
véralvadasgatlo vagy vérrdgképzodést gatld gydgyszer szedése
allergia, talérzékenység
esetleges terhesség
idiilt betegség
sulyos zajlo betegség
beiiltetett pacemaker (szivritmus-szabalyzo)
szivbillentyli betegség vagy miibillentyii
Kockazata a vizsgilat elmaradasanak is van:
* Az On panaszainak, tiineteinek oka kideritetlen maradhat, amely betegségének
sulyosbodasahoz vezethet, rontva az On gyogyuldsi esélyeit.
*» Az emiatt érzett szorongasa meghaladhatja a mostani, vizsgéilat elStti természetes
aggodalmat.

Beteg alairasa:
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Az elbnytket és veszélyeket kezeldorvosa és a beavatkoz6 orvos is mérlegelte és azért ajanlja Onnek ezt
a beavatkozast, mert a varhat6 haszon nagyobb, mint az okozott megterhelés és az esetleges kockazat.
Amennyiben fentickbdl valami nem értheté az On szdmdra vagy tovabbi kérdése van, azt a
vizsgilat/beavatkozés el6tt jelezze, hogy minden szempontbdl tajékozottan dénthessen a vizsgalatba valé
beleegyezésérdl vagy annak elutasitasir6l, melyet aldirdsaval is taniisitania kell.

A beavatkozds soran szdmithat a személyzet tapasztalatira, figyelmére, gondossagara, tiirelmes
banasmodjara csaklgy, mint eszkdzeink biztonsigos beavatkozast lehetévé tevé allapotira, melyet
egyszerhasznélatos eszkozok alkalmazdsival ériink el. Reméljiik, hozzajirulhatunk az On miel6bbi

gyo6gyulasahoz!
Az On Kkezelésében részt vesznek: osztalyvezetd foorvos, osztilyos orvos, kezel6orvosa, osztilyos
novérek.
BELEEGYEZO NYILATKOZAT
Alulirott (sziiletett:__ __ _ _ /___ /___)TAI
tantk elott tett aldirdsommal igazolom, hogy a Szent Pantaleon
Kérhédz-Rendel6intézet Dunatjvaros osztalyan elvégzendd fenti beavatkozasba
beleegyezem /nem egyezem bele.
A beavatkozas elétt Dr. , fenti intézmeény orvosa az elvarhaté legnagyobb

gondossaggal €s részletességgel, igényeim szerint tdjékoztatott. Lehetéségem volt szdban is tdjékozbédni
és kérdéseket feltenni, melyekre kelld részletességgel kielégité valaszt kaptam. Mindezek utin kelld
informéacié és id6 allt rendelkezésemre, hogy a sziikséges beavatkozisrol onalls, felelds dontést
hozhassak. A beavatkozas elott eddigi betegségeimrdl, panaszaimrél, kezelésemrdl, allapotommal
kapcsolatos valamennyi informaciérdl kezel6orvosomat tajékoztattam, rendelkezésemre all6 leleteimet
bemutattam.

Dunatjvaros, 20__ __ / /

a beteg aldirasa az orvos alairasa

Eléttiink, mint tanik elétt:
A tanu sajat kezii alairasa: A tanu sajat kezii alairasa:

A tan( viselt neve sajat keziileg olvashatéan irva; A tanu viselt neve sajit kezlileg olvashatéan irva:

A tanu lakcime sajét keziileg olvashatéan irva: A tanu lakcime sajét keziileg olvashatban irva:
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Betegtajékoztat6 és beleegyezd nyilatkozat egészségiigyi beavatkozashoz
Kedves Betegiink!

Az On panaszai, eddigi leletei alapjin kezel6orvosa nasojejunalis szonda (vékony tipszonda) vékonybélbe torténd
levezetését tartja szitkségesnek.

A beavatkozis indoka:

Mi a beavatkozas célja?

A beavatkozis célja a nyel8csd, a gyomor és a patkobél (vagy nyombél) dthidalisival vékony, kb. 3 mm 4tméréjt, 125
cm hosszt szonda (Greges hajlékony miianyagess) levezetése a vékonybél mélyebb szakasziba. A szondén 4t bejuttatott
tipszer kikeriili a gyomrot és a nyombelet, igy a taplilas Ggy oldhaté meg, hogy a hasnyilmirigy (a szervezet és ezen
belill a vékonybél) nyugalmat is biztositjuk egyben. Ez stlyos hasnyilmirigy gyulladis esetén a kezelés nélkiilézhetetlen
része. Enélkiil olyan silyos, akir végzetes szovSdmények johetnek létre, mint a gyulladds silyosbodasa, a hasnyilmirigy
befert6z6dése vagy a bél stlyos kirosodisa, baktériumvindorlis kévetkeztében vérmérgezés (sepsis).

Mi a beavatkozas lényege?

A beavatkozist ma viligszerte - intézetiinkben is - endoszképos médszerrel végzik. Ennek sorin a szdjnyilison
keresztill vékony, hajlékony endoszképot lehet fenti szerveken végigvezetni. Ennek segitségével el6bb nagyon vékony
Ggynevezett vezetd drétot vezetiink le a vékonybélbe rontgen dtviligitas alatt kovetve. Ezt kdvetSen a vezetSdrétot egy
vékony gumicsG segitségével az orrnyilison vezetjiik ki. Erre a vezet6drotra huzzuk ri 2 tipszondat, majd végil ebbél a
vezetédroétot kihizzuk. A beavatkozis végzéséhez éhgyomri dllapot szitkséges. Enélkiil a beavatkozis nem végezhetd el.

Mi a beavatkozas haszna, vathaté elénye?

Ezzel a médszerrel athidaljuk a tipcsatorna felsé szakaszit, biztositva a szervezet teljes értékd tdpanyagelldtasit a
hasnyilmirigy gyulladas miatt nélkilozhetetlen (akir napokig, hetekig tartd) koplalis alatt. Egyben biztositjuk a belek
tipanyagellatisit, tisztitdé mozgisinak fenntartdsit. A vizsgilat sorin méd van a felsé tipcsatorna attekintésére és
mintavételre (biopszidra) is szovettani vizsgilat céljdbol. Ez intézetiink szévettani osztilyin torténik, gyakotlott
szakemberek 4ltal. Véleményiik az On tovibbi kezelését alapvetSen befolyisolhatja.

Milyen helyettesits eljaras lehetséges?

A szervezet tipanyagellitisa mis moédon (pl. vénis infzidk Wtjin) is biztosithatd, azonban ez az dgynevezett
mesterséges taplalas kevésbé felel meg a korszerdi orvosi szempontoknak. A bélbe juttatott tipanyag teljesebb értékd, a
bevitel médja kézel ill a természetes tiplilishoz és biztositja a bél mikodésének fenntartisit is. A vénds taplilds
szamos sz6védménnyel is jarhat.

Milyen veszélyekkel, kockazattal jar a beavatkozas?
A vizsgilat kozben érzett kellemetlen 6klendezés, gyomortiji fesziilés eléfordul, fijdalommal azonban gyakorlatilag nem

Kérjiik Ont jelezze, ha az alabbiak kéziil valamelyik eléfordult mar az On kéreldzményében vagy jelenleg is
fennall:

- vérzékenység (pl. korabbi sériiléseknél, foghtizasnal)

- véralvadast vagy vérrogképzSdést gitld gydgyszer szedése

- allergia, tilérzékenység

- esetleges terhesség

- idiilt betegség

- stlyos zajlé betegség

- bedltetett pacemaker (szivritmus-szabalyzs)

- szivbillenty( betegség vagy mibillentyd

Milyen elGkészités, el6kezelés szilkséges a beavatkozashoz?

Mivel a szonda iltaliban sulyos, akut hasnyilmirigy gyulladas vagy egyéb tipcsatornai gyulladis esetén jon szdba, ezen
esetekben pedig tartdsan koplaltatva van a beteg, igy kiilon elSkészitést nem igényel.

A vizsgilat el6tt kora reggel nélkilozhetetlen gyogyszereit (pl. szivgyogyszereket, vérnyomdascsokkentSket) 1-2 korty
tiszta vizzel még beszedheti.

1 Beteg aldirisa:
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Lehetséges-e, sziikséges-e érzéstelenitési eljaras alkalmazasa?

Lehetséges és a garat érzékenységének csokkentése, az Sklendezés mérséklése végett 10 %-os Lidocain spray
segitségével garatérzéstelenitést végziink. Ennek keserl ize és a hatisira kialakult garat érzéketlenség maga is kissé
kellemetlen. Atlagos tlirképesség mellett kiilsn fijdalomesillapitisra nincs sziikség.

Kockazata, veszélye a beavatkozas elmaradasanak is van!
- Az On panaszainak, tiineteinek, betegségének stilyosbodisahoz vezethet, rontva az On gyogyulisi esélyeit.
- Fentick miatt érzett szorongisa meghaladhatja a mostani, vizsgalat el5tti természetes aggodalmat.

Fenti elénySket és veszélyeket kezel6orvosa és az endoszképos orvos is mérlegelte és azért ajinlia Onnek ezt a
beavatkozist, mert a virhaté haszon nagyobb, mint az okozott megterhelés és az esetleges kockézat.

Amennyiben fentiekbél valami nem érthetd az On szimdra vagy tovibbi kérdése van, azt a vizsgilat/beavatkozas elétt
jelezze, hogy minden szempontbdl téjékozottan donthessen a vizsgilatba val6 beleegyezésérdl vagy annak elutasitasirél.
Barmelyik mellett dént, azt aldirasaval is tanisitania kell.

A beavatkozds sorin szimithat a személyzet tapasztalatira, figyelmére, gondossigara, tiirelmes bindsmédjara csakugy,
mint eszkézeink biztonsigos beavatkozist lehetévé tevd allapotira, melyet rendszeres karbantartissal, gondos
fertStlenitéssel ériink el.

Reméljiik, hozz4jirulhatunk az On mielGbbi gyégyulisihoz!

Az On kezelésében részt vesznek: Kezel§orvosa, osztilyos orvos, osztilyos névérek
BELEEGYEZO NYILATKOZAT

Alulirott (sziletett: ________/____/___YTAJ:

tandk elStt tett aldfrisommal igazolom, hogy a Szent Pantaleon Korhiz-
RendelSintézet Dunatijviros Gasztroenterologiai szakrendelés Endoszképos laboratériumiban elvégzends fenti
beavatkozisba

beleegyezem  / nem egyezem bele.

A beavatkozis elétt Dr. , fenti intézmény orvosa az elvirhaté legnagyobb
gondossiggal és részletességgel, igényeim szerint tijékoztatott. Lehetségem volt széban is tajékozédni és kérdéseket
feltenni, melyekre kell§ részletességgel kielégits vilaszt kaptam. Mindezek utin kells informicié és idé allt
rendelkezésemre, hogy a sziikséges beavatkozisrél 6nills, felelds déntést hozhassak. A beavatkozis elétt eddigi
betegségeimrdl, panaszaimrdl, kezelésemtdl, allapotommal kapcsolatos valamennyi informiciérdl kezelGorvosomat
tijékoztattam, rendelkezésemre 4ll6 leleteimet bemutattam.

Dunatjviros, 20____ /___ [/ __ _ .

a beteg alairisa az orvos aldirdsa

Eldttiink, mint tamik elGtt:

A tand sajit kez( aldirisa; A tand sajit kezii aldirdsa;

tand viselt neve sajat kezls hat6an irva: tann viselt neve sajit keziileg olvashatdan frva:

A tant lakcime sajat keziileg olvashatéan frva: A tand lakcime sajit kezleg olvashatéan frva:
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Betegtijékoztatd és beleegyezo nyilatkozat egészségiigyi beavatkozashoz

Kedves Betegiink!

Az On panaszai, eddigi leletei alapjén kezeldorvosa nyelécstagitis beavatkozas elvégzését tartja sziikségesnek.

A beavatkozas indoka:

Mi a beavatkozis célja? A beavatkozas célja a nyeldcsd vizsgalata, betegségének pontos megallapitasa, illetve az
eddigi vizsgalatok alapjan gyanitott vagy bizonyitott sziikiilet kitagitdsa a nyelés és igy a taplalkozas biztositasa
céljabol.

Mi a beavatkozis lényege? A beavatkozis elvégzéséhez éhgyomri llapot sziikséges. Zavar6 ételmaradék mellett
a beavatkozis nem végezhetd el. A beavatkozast ma vildgszerte - intézetiinkben is - endoszképos mddszerrel
végzik. Ennek sordn a szijnyildson keresztiil vékony, hajlékony endoszkdpot lehet a nyeldcsdbe vezetni a
sziikliletig. Ezt kévetben a sziikiilt részbe vékony vezetédrétot juttatunk, majd az endoszkép lehtizasa utan egyre
vastagabb kipos végli milanyag tagitd sorozatot hlizunk a vezetédrotra, fokozatosan tagitva fel a sziikiiletet kb, 13-
15 mm-ig. Ez a tagassdg mar biztosithatja a nyelGképességet és a taplalhatésdgot. Amennyiben a sziikiiletet
visszaszlikiilésre veszélyes folyamat (pl. daganat) okozza, sziikség lehet rugalmas csd segitségével a sziikiilt
szakasz 4thidalasara is, melyet intézményiinkben nem alkalmazunk, tovabbkiildés torténik mas intézménybe (pl.
Székesfehérvarra, Budapestre).

Mi a beavatkozis haszna, varhaté elénye? Ezzel a modszerrel a nyel6csé nyelési és igy taplalkozési
képtelenséghez vagy jelentds nehezitettségéhez vezetd sziikiilete kitagithatd, a beteg ismét képessé valik a szijon at
torténd taplalkozasra. A vizsgélat soran mintavételre (biopsziara) is lehetdség van szdvettani vizsgélat céljabdl. Ez
intézetiink szovettani osztilyan torténik, gyakorlott szakemberek altal. Véleménylik az On tovabbi kezelését
alapvetden befolyasolhatja. Mas moédszerekkel ilyen j6 hatassal a nyelés biztositasa nem lehetséges.

Milyen helyettesité eljaras lehetséges? A nyeloképesség helyredllitisa mas modszerrel bizonyos esetekben nem
biztosithatd. Egyes esetekben miitétileg megoldhat6, azonban ez altatdsban, nyitott mellkas mellett végzett miitéttel
lehetséges.

Milyen veszélyekkel, kockazattal jar a beavatkozis? A beavatkozas kozben érzett kellemetlen Gklendezés,
gyomortsji fesziilés eldfordul, a nagyobb fajdalom kivédésére azonban megelézéen féjdalomesillapitast
alkalmazunk. Természetesen az endoszkdpos méddszernek is lehetnek komoly veszélyei is. A nyeldcsd tagitdsa
soran vérpétlast igényld vérzés eléfordulhat, illetve annak megrepedése is bekovetkezhet. Ez utébbi altatasban,
nyitott mellkasi miitétet igényelhet. Késdbbi szovédményként fert6zés is bekdvetkezhet, amely antibiotikum adést,
illetve ugyancsak mitéti megoldast igényelhet. Ezek a szovodmények bar meglehetésen sulyosak, eléfordulasuk
gyakorlott kézben 1-2 %. Ez a kockazat villalhaté az On szdmara. Az endoszképia elétt szdmos vizsgilat,

beavatkozis térténik, hogy ezt a kockazatot a lehet6 legkisebbre csékkenthesstik.

Kérjiik Ont jelezze, ha az alibbiak koziil valamelyik el6fordult mar az On kérelszményében vagy jelenleg is
fennall:

- vérzékenység (pl. korabbi sériiléseknél, foghtizasnal)

- véralvadast vagy vérrogképzodést gatlé gydgyszer szedése

- allergia, thlérzékenység

- esetleges terhesség

- idiilt betegség

- stilyos zajlo betegség

- betiltetett pacemaker (szivritmus-szabalyzo)

- szivbillenty( betegség vagy miibillentyii

Milyen el6készités, elokezelés sziikséges a beavatkozishoz? A vizsgilat csak teljesen tiszta viszonyok esetén
lehetséges. Emiatt sziikséges, hogy a vizsgalat el6tt legalabb 6 oraval mar ne egyen.

1 Beteg alairasa:
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Lehetséges-e, sziikséges-e érzéstelenitési eljards alkalmazdsa?

Lehetséges és a garat érzékenységének csokkentése, az oklendezés mérséklése végett 10 %-os Lidocain spray
segitségével garatérzéstelenitést végziink. Ennek keser( ize és a hatdséara kialakult garatérzéketlenség maga is kissé
kellemetlen. Emellett kiilon féjdalomcsillapitasra is sziikség van. Ezt erfs, kabité hatésu fijdalomcsillapité injekcié
adéasaval oldjuk meg, kdzvetleniil a beavatkozas elétt.

Kockazata, veszélye a beavatkozis elmaradisdnak is van!
- Az On nyelési panaszai fokozédhatnak, teljesen nyelésképtelenné valhat.
- Ez tapléltsagi, er6nléti allapotinak gyors romlésahoz vezethet, rontva az On gyogyuldsi esélyeit. Az
alultéplaltsag, legyengiilés a betegségének sulyosbodésat gyorsitja és emellett a kezelés esélyeit is rontja.

Fenti elénydket és veszélyeket kezelborvosa és az endoszképos orvos is mérlegelte és azért ajanlja Onnek ezt a
beavatkozést, mert a varhaté haszon nagyobb, mint az okozott megterhelés és az esetleges kockdzat. Amennyiben
fentiekbél valami nem érthetd az On szamdra vagy tovabbi kérdése van, azt a vizsgélat/beavatkozas elétt jelezze,
hogy minden szempontbdl tajékozottan donthessen a vizsgélatba valé beleegyezésérdl vagy annak elutasitasarol.
Bérmelyik mellett dont, azt aldfrisaval is tandsitania kell. A beavatkozas sordn szdmithat a személyzet
tapasztalatdra, figyelmére, gondossigara, tiirelmes béndsmodjara csaklgy, mint eszkdzeink biztonsdgos
beavatkozast lehetdvé tevd allapotara, melyet rendszeres karbantartassal, gondos fertdtlenitéssel ériink el.
Reméljiik hozzdjarulhatunk az On mielébbi gyégyulisihoz!

Az On kezelésében részt vesznek: Kezel6orvosa, osztilyos orvos, osztalyos névérek

BELEEGYEZO NYILATKOZAT

Alulirott (sziiletett:_ / /___)TAI

tanik el6tt tett alairasommal igazolom, hogy a Szent Pantaleon Kérhaz-Rendeldintézet

Dunatijvaros Gasztroenterologiai szakrendelés Endoszkdpos laboratoriumaban elvégzendd fenti beavatkozisba

beleegyezem  / nem egyezem bele.

A beavatkozas el6tt Dr. , fenti intézmény orvosa az elvéarhat6 legnagyobb gondossaggal és
részletességgel, igényeim szerint tijékoztatott. Lehetdségem volt szoban is t4jékozodni és kérdéseket feltenni, melyekre kellé
részletességgel kielégitd valaszt kaptam. Mindezek utin kelld informacié és id8 4llt rendelkezésemre, hogy a sziikséges
beavatkozasrél 6nllo, felelés dontést hozhassak. A beavatkozis elétt eddigi betegségeimrdl, panaszaimrol, kezelésemrdl,
allapotommal kapcsolatos valamennyi informaciordl kezel6orvosomat tajékoztattam, rendelkezésemre 4ll6 leleteimet
bemutattam.

Dunaijjvéaros, 20__ _ / /

a beteg alairasa az orvos alairasa

Eléttiink, mint tanik elétt:

A tanu saiat kezii alairisa: A tani sajat kezii aldirasa:
A tani viselt neve sajat keziileg olvashatéan irva: A tani viselt neve sajat keziileg olvashatéan irva:
A tani lakcime sajat kezlileg olvashatdan irva: A tani lakcime sajat keziileg olvashatéan irva:
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PEG
Betegtajékoztato és beleegyezd nyilatkozat egészségiigyi beavatkozashoz

Kedves Betegiink!

Az On panaszai, eddigi leletei alapjin kezel6orvosa Percutan Endoszképos Gastrosztéma, réviditett nevén PEG
(gyomortipszonda behelyezése endoszképia, vagyis tikeozés segitségével) vizsgilat elvégzését tartja

szikségesnek. A beavatkozis indoka:

Mi a vizsgalat célja?
A beavatkozis célja a gyomorba vezetd tipszonda behelyezése az Onnél fennillé nyelési, tiplilkozasi képtelenség
miatt fenyegeté testi leromlis kezelése vagy megel6zése céljabol.

Mi a beavatkozis lényege?

A beavatkozist ma vildgszerte - intézetiinkben is - endoszképos modszerrel végzik. Ennek sorin elébb a
szdjnyildson keresztiil vékony, hajlékony eszkozt (endoszképot) vezetiink a nyel6csé mentén a gyomorba. Ezt
kavetben kiviilrSl, a hasfalon 4t ugyancsak a gyomorba juttatunk egy t@ segitségével egy vékony, de erds fonalat.
Ezt a fonalat az endoszképpal visszafelé haladva a szdjon 4t kihGzzuk azért, hogy segitségével egy vékony
miianyagcsévet hizzunk be a gyomorba, majd a hasfalon 4t a felszinre. Ezt régzitjik, fedSkétéssel litjuk el. Ez a
vékony mianyagcsS szolgil arra a tovibbiakban, hogy a szervezet szimira nélkilszhetetlen folyadék- és
taplilékellatast, valamint gyégyszerbevitelt biztosithassuk. A vizsgilathoz éhgyomti illapot sziikséges.

Mi a beavatkozas haszna, virhat6 eldnye?

Ezzel a2 médszerrel igen egyszerfien oldhaté meg a gyomorszonda behelyezése. Az eljaris sorin megtekintésre
keriil 2 nyel6csd, a gyomor és a nyombél, valamint mintavételre (biopszidra) is lehetGség van szovettani vizsgilat
célizbol. Ez intézetiink szovettani osztilyin térténik, gyakorlott szakemberek 4ltal. Véleményiik az On tovibbi
kezelését alapvetéen befolyisolhatja. Mis médszerekkel ilyen egyszeriien ez nem lehetséges.

Milyen helyettesit§ eljaras lehetséges?
A szonda behelyezése masképpen csak altatdsban végzendd, nyitott hasi mitéttel lehetséges. Ez esetben a
nagyobb miitéti megterhelés mellé még az altatissal jard terhelést, kockézatot is vallalni kell.

Milyen veszélyekkel, kockazattal jat a vizsgilat vagy az esetleg sziikséges beavatkozas?

Az endoszkép levezetése kdzben jelentkezd Sklendezés, enyhe hinyinger és a vizsgalat kézben érzett kellemetlen
gyomortiji fesziilés, a kiviilt6l a gyomorba vezetett tliszirds, majd a tipszonda behuzisakor érzett kisebb
fajdalom mellett természetesen az endoszképos médszernek is lehetnek komoly veszélyet is.

A korai szakban ligyrészfertGzés, hashartyagyulladis fordulhat eld, késdbb (elsGsorban nem megfeleld hasznilat
mellett) a szonda koriili b8r gyulladdsa, 2 gyomortartalom szivirgisa, ritkin a szonda beékel6dése fordul eld.
Hosszt id6 utin a szonda anyaginak eléregedése miatt annak cseréje vilhat sziikségessé.

Ezen szév6dmények gyakorisiga, stlyossiga gyakorlott kézben nem nagy (az enyhébbeké kisebb 10 %-ndl, a
stilyosabbaké 3-4 %), vallalhat6 az On szémira. Az endoszképia eldtt szimos vizsgilat, beavatkozas torténik,
hogy ezt a kockézatot a lehets legkisebbre csokkenthessiik.

Kérjiikk Ont jelezze, ha az alibbiak koziil valamelyik el6fordult mir az On koérel6zményében vagy
jelenleg is fennall:

- vérzékenység (pl. korabbi sériiléseknél, foghiizasnil)

- véralvadiscsokkentd vagy vérrogképzodést gitld gydgyszer szedése

- allergia, tilérzékenység

- esetleges terhesség

- idiilt betegség

- stlyos zajlé betegség

- beiiltetett pacemaker (szivritmus-szabilyzé)

- szivbillenty( betegség vagy miibillentyt

Milyen elékészités, eldkezelés sziikséges a beavatkozashoz?
A beavatkozis csak iires fels6 tApcsatorna esetén lehetséges. Emiatt a vizsgilat el6tt 6-8 6ra hosszan étkezni mar
nem szabad, legfeljebb néhiny korty tiszta viz fogyaszthaté. A legszikségesebb gydgyszereit a vizsgilat elStt kb.
2 oéraval 1-2 kotty vizzel beszedheti.

1 Beteg alirdsa:
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A vizsgilat el6tt kozvetleniil a garatot Lidocain tartalmi spray segitségével érzéstelenitjitk. Ez csillapitja az
oklendezést, hanyingert.

Lehetséges-e, sziikséges-e érzéstelenitési eljards alkmazasa?
Lehetséges és erre vénis injekciéban kibitd hatist fajdalomcsillapité szert adunk.

Kockazata, veszélye a vizsgilat, illetve a beavatkozas elmaradasinak is van!
- Az On tipliltsigi 4llapota romlik, amely betegségének silyosbodasahoz vezethet, rontva az On
gyogyulasi esélyeit.
- Esetleges rosszindulatii betegsége esetén az aktiv kezelés hatékonysaga, esélye romlik.
~ Fentiek miatt érzett szorongisa meghaladhatja 2 mostani, vizsgilat el6tti természetes aggodalmat.

Fenti elényoket és veszélyeket kezelSorvosa és az endoszképos orvos is métlegelte és azért ajanlja Onnek ezt a
beavatkozést, mert a virhaté haszon nagyobb, mint az okozott megterhelés és az esetleges kockézat.
Amennyiben fentiekbdl valami nem érthetd az On szimara vagy tovibbi kérdése van, azt a vizsgilat/beavatkozis
elétt jelezze, hogy minden szempontbél tijékozottan donthessen a vizsgilatba valé beleegyezésérdl vagy annak
elutasitisir6l. Birmelyik mellett dont, azt aldirdsival is tanisftania kell. A beavatkozis sorin szimithat a
személyzet tapasztalatira, figyelmére, gondossigira, tiirelmes bainismédjira csakigy, mint eszkozeink
biztonsigos beavatkozist lehet6vé tevd allapotira, melyet rendszeres karbantartdssal, gondos fertStlenitéssel
ériink el. Reméljiik, hozzijarulhatunk az On mielébbi gy6gyuldsihoz!

Az On kezelésében részt vesznek: KezelGorvosa, osztilyos orvos, osztilyos nvérek

BELEEGYEZO NYILATKOZAT

Alulirott (sziletett:____ _ _ /____/__ _ )TAIL

tandk elStt tett alairasommal igazolom, hogy a Szent Pantaleon Kérhaz-
Rendeldintézet Dunagjvaros Gasztroenteroldgiai szakrendelés Endoszképos laboratdiumédban elvégzendd fenti
beavatkozisba

beleegyezem  /nem egyezem bele.

A beavatkozas el6tt Dr. , fenti intézmény orvosa az elvarhat6 legnagyobb gondossaggal
és részletességgel, igényeim szerint tajékoztatott. Lehetdségem volt széban is tajékozddni és kérdéseket feltenni,
melyekre kelld részletességgel kielégitd valaszt kaptam. Mindezek utin kellé informacid és idd Allt rendelkezésemre,
hogy a sziikséges beavatkozasrél 6nallo, felelds déntést hozhassak. A beavatkozas elétt eddigi betegségeimrél,
panaszaimrol, kezelésemrdl, allapotommal kapcsolatos valamennyi informéciordl kezelborvosomat tdjékoztattam,
rendelkezésemre all6 leleteimet bemutattam.

Dunatijvaros, 20__ _ / /

a beteg aldirasa az orvos alairasa

Eléttiink, mint tanuk elott:

A tanu sajat kez(i alairgsa: A tanu sajit kezi aldirasa:
A tanq viselt neve sajat keziilec olvashatéan irva: A tant viselt neve sajat keziileg olvashatdan irva:
A tanu lakcime sajét kezlileg olvashat6an irva: A tanu lakcime sajat keziilee olvashatéan irva:
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Betegtajékoztaté és beleegyez6 nyilatkozat egészségiigyi beavatkozashoz
Kedves Betegiink!
Az On panaszai, eddigi leletei alapjin kezeléorvosa endoszképos oesophagus varix sclerotisatio (a nyelécsé

visszereinek endoszképos — titkrézés atjan térténd — injekcids kezelése) vizsgilat elvégzését tartja szikségesnek:
A beavatkozis indoka:

Mi a vizsgilat célja? A vizsgilat célja a nyelScs6 tagult visszereinek elzrisa, lehetséges felszimolasa és ezaltal
megrepedésiik ismétlédésének megelSzése.

Mi a vizsgilat lényege? A vizsgilatot ma vilagszerte - intézetiinkben is - endoszképos médszerrel végzik.
Ennek sorin a széjnyilison keresztil vékony, hajlékony eszkézt lehet a nyel6csdbe vezetni. Az eszkédz
munkacsatorndjin 4t injekcibs tiit vezetiink, majd szirunk a tagult visszerekbe vagy a kdmyezd szévetbe és olyan
oldatot fecskendeziink be, mely az ecreket elzifja. A teljes visszérfelszamolas altaldban ismételt kezeléssel
lehetséges. A vizsgilathoz éhgyomti allapot szitkséges.

Mi a beavatkozis haszna, varhaté elénye? A nyelScsS visszértigulatai iltaldban majzsugorodas vagy a mij
kapuvénijinak elzarédasa talajan alakulnak ki. A visszerekben uralkod6 magasabb nyomas és a fal elvékonyodésa
miatt a visszerek megrepedhetnek és ez életveszélyes belsd vérzéshez vezethet, amely gyakran vérhinyéssal,
vérszékeléssel jelentkezik és gyakran haldlos kimeneteldi. Az injekciés médszerrel sikeresen elzarhatok a nyeléesé
tagult, vérzéssel fenyegets visszerei. Ezzel életveszélyes bels6 vérzés megel&zésére keriil sor.

Milyen helyettesit6 eljaris lehetséges? A nyelScsSi visszértiagulatok megrepedésének veszélye gybgyszeres
kezeléssel is csokkenthetS. Néhiny gydgyszercsoport képes az erekben levd nyomas csékkentésére. Ez azonban
hosszabb tivon nem ér el az injekcids kezelés hatékonysigit.

A visszerek gumi- vagy mianyag hurok felhelyezésével is elzirhaték. Ez legaldbb olyan hatékony médszer, mint
az injekcibs, valamivel pedig biztonsigosabb is. Alkalmazisa azonban csak nagyobb, puha visszerek esetén
lehetséges.

A visszerek nyomascsokkentése sebészeti eljirasokkal is elérhetd, ezek azonban nagyobb kockizattak, illetve
szovodményekkel jarhatnak.

Milyen veszélyekkel, kockizattal jar a vizsgilat vagy az esetleg sziikséges beavatkozas?
Az endoszkép levezetése kozben jelentkezd oklendezés, enyhe hinyinger és a vizsgilat kézben érzett kellemetlen
gyomortiji fesziilés mellett természetesen az endoszképos médszernek is lehetnek komoly veszélyei is. Az
injekcibs kezelés gyakran vezet a kezelés régidjiban gyulladishoz, kifekélyesedéshez, sokszor okoz vérzést, néha
fert6zést is, ritkin a nyelGcsé szfikillete, olykor kilyukadidsa is eléfordul. Az emlitett szévédmények iltaldban
enyhébb lefolyisiak és kezelhetSek. Tobbnyire a beavatkozis utini elsé 24 6rdban lépnek fel, ezért erre a kezelés
utdni id8szakra kérhizi megfigyelést javaslunk. Néha stlyosabb formaban lépnek fel és ez esetben Gjabb vagy
miés vérzéscsillapité moédszerre, vérpdtlisra, gyogyszeres kezelésre, esetleg mitétre is sor keriilhet. A kezelés
sz6v8dménye bizonyos esetekben akir halilos kimeneteld is lehet.
Ezen sz6v6édmények gyakorisiga, stlyossiga gyakotlott kézben nem nagy (enyhébb szév8dmények
vonatkozisiban kevesebb mint 10 %, sdlyos szév8dmény 3-4 %), villalhat6 az On szamira. Az endoszképia
elétt szamos vizsgalat, beavatkozis torténik, hogy ezt a kockazatot a lehetd legkisebbre csokkenthessiik. A
fenyeget6 sz6v6dmények idSben to1ténd észlelése és elharitisa érdekében On a2 beavatkozas utin 24 éris kérhazi
megfigyelésre osztilyunk fekvs részlegén keriil elhelyezésre.
Kérjiik Ont jelezze, ha az alibbiak kéziil valamelyik el6fordult mar az On koérelszményében vagy
jelenleg is fennall:

- vérzékenység (pl. koribbi sériiléseknél, foghtzisnal)

- véralvadascsokkentd vagy vérrogképzadést gitlé gybgyszer szedése

- allergia, talérzékenység

- esetleges terhesség

- idiilt betegség

- silyos zajl6 betegség

- beiiltetett pacemaket (szivritmus-szabilyzo)

- szivbillenty( betegség vagy mbillentyli

1 Beteg alairdsa:
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Milyen el6készités, el6kezelés sziikséges a beavatkozashoz? A beavatkozis csak iires fels6 tipcsatorna
esetén alkalmazhat6. Emiatt a vizsgilat elStt 6-8 6ra hosszan étkezni mir nem szabad, legfeljebb néhiny korty
tiszta viz fogyaszthat6. A legsziikségesebb gydgyszeteit a vizsgilat eltt kb. 2 6raval 1-2 korty vizzel beszedheti.
A vizsgilat eltt kozvetleniil a garatot Lidocain tartalmi spray segitségével érzéstelenitjiik. Ez csillapitja az
oklendezést, hinyingert.

Lehetséges-e, sziikséges-e érzéstelenitési eljaras alkalmazasa? Lchetséges, de 4ltaldban 4tlagos
tiirGképesség mellett killén fijdalomesillapitisra nincs szikség. A garat Lidocain spray-vel tdrténd
érzéstelenitésén til — kérésre — dltalinos fijdalomesillapitis is alkalmazhaté, vénis injekcié formajiban.

Kockazata, veszélye a vizsgalat, illetve a beavatkozis elmaradisanak is van!
- Az Onnél kialakult nyelScséi visszértigulat fokozédhat, a vénafal tovibb gyengiilhet és a
legviratlanabb  idGpontban  sulyos  vérzés indulhat meg  vérhinyissal, a  vérkeringés
Osszeomlasahoz vezetd mértékil vérvesztéssel, amely akir végzetes is lehet.
- Fentick miatt érzett szorongisa meghaladhatja a mostani, vizsgilat elStti természetes aggodalmat.
Fenti elonyoket és veszélyeket kezelSorvosa és az endoszkdpos orvos is mérlegelte és azért ajanlja Onnek ezt 2
beavatkozast, mert a virhat6 haszon nagyobb, mint az okozott megterhelés és az esetleges kockazat.
Amennyiben fentiekbél valami nem értheté az On szaméra vagy tovibbi kérdése van, azt a vizsgilat/beavatkozis
el6tt jelezze, hogy minden szempontbdl tijékozottan dénthessen a vizsgalatba vald beleegyezésérdl vagy annak
elutasitasardl. Barmelyik mellett dnt, azt alafrisival is tandsitania kell.
A beavatkozas sorin szamithat a személyzet tapasztalatira, figyelmére, gondossigira, tirelmes binismédjira
csakigy, mint eszkozeink biztonsigos beavatkozist lehetdvé tevé allapotira, melyet rendszeres karbantartissal,
gondos fertdtlenitéssel ériink el. Reméljiik hozzajirulhatunk az On mielbbi gyégyulisihoz!

Az On kezelésében részt vesznek: Kezeldotvosa, osztilyos otrvos, osztilyos névérek
BELEEGYEZO NYILATKOZAT

Alulirott (sziiletett:___ [ _/__ _)TAIL

tanok elStt tett alairdsommal igazolom, hogy a Szent Pantaleon Korhéiz-

Rendeldintézet Dunatijvéros Gasztroenterologiai szakrendelés Endoszképos laboratériumadban elvégzendd fenti
beavatkozasba

beleegyezem  / nem egyezem bele.

A beavatkozas el6tt Dr, , fenti intézmény orvosa az elvarhato legnagyobb gondossaggal
és részletességgel, igényeim szerint tdjékoztatott. LehetSségem volt széban is tdjékozddni és kérdéseket feltenni,
melyekre kelld részletességgel kielégits valaszt kaptam. Mindezek utan kelld informacié és idé allt rendelkezésemre,
hogy a sziikséges beavatkozasrél 6nallo, felelés dontést hozhassak. A beavatkozis elbtt eddigi betegségeimrdl,
panaszaimrol, kezelésemr6l, allapotommal kapcsolatos valamennyi informaciérdl kezeldorvosomat tajékoztattam,
rendelkezésemre allé leleteimet bemutattam.

Dunagjvaros, 20/ /

a beteg alairasa az orvos alairasa

Eléttiink, mint tanak elétt:
A tanii sajat kezii alairasa; A tanti sajat kezii alairasa:

A tanu viselt neve sajat kezlileg olvashatéan irva: A tani viselt neve sajat keziileg olvashatdan irva:

A tani lakcime sajat keziileg olvashatéan irva: A tanu lakcime sajat keziileg olvashatdan frva:




