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Betegtajékoztato és miitéti beleegyez6 nyilatkozat
Orrgaratmandula-miitét (adenotomia)

Kedves Betegiink, Kedves Sziilok!

Az elézetes vizsgalatok és leletek alapjan Onnek/gyermekének orrmandula miitétre van sziiksége. Az alabbiakban
tomoren megtalalhaté minden fontos informdacio a beavatkozassal kapcsolatban.

1. Alapvet6 anatomiai és élettani tudnivalok

A torokmandula paros, nyirokszovetbdl allo szerv, amely a torokban kétoldalt helyezkedik el. Felszinérdl jaratok
indulnak a mandula belsejébe, amelyekben normalis koriilmények kozott is talalhatok levalt hamsejtek,
ételmaradékok, baktériumok (Gn. detritus), amely kisebb mennyiségben a feliiletre iiriil. Csecsemo6- és gyermekkorban
a torokban talalhato, nyirokszovetbdl allo gyiirti (ennek részei a torok és garatmandulak is) a fert6zések elleni helyi
védekezés fontos tényezdje. A manduldk a szervezetet érd fertdézések elleni védekezés egyik elsd szlir6allomasai.
Fontos védekezo feladatokat ellatod sejteket tartalmaznak, és ellenanyagokat termelnek. Ez a miikodésiik az életkor
elérehaladasaval csokken és bizonyos életkor felett mar nem nélkiilozhetetlen. Az orrgaratmandula az orriireg hatso
részében, a garat tetején helyezkedik el, kdzvetleniil a fiilkiirt nyilasai mellett. A garat teriiletén még nagyszamu
nyirokszovet-tiisz0 talalhat6 a nyalkahartya alatt.

2. A beavatkozas (miitét) indikacioi (a beavatkozas elvégzését indoklé tényezok)

A korosan megnagyobbodott orrgaratmandula elzarhatja a fiilkiirt nyildsait, amely akut és/vagy kronikus
kozépfilgyulladashoz, valamint atmeneti vagy tartés hallascsokkenéshez vezethet. Az orrgaratot lezarva orrlégzési
nehezitettséget, zart orrhangzds beszédet, horkolast, az orrvaladék pangasat és akut/kronikus orrmellékiireg-gyulladast
okozhat és tarthat fent. A kronikusan fert6zott orrgaratmandulabol lecsorgd valadék kohogéshez, gége és
horgdgyulladashoz vezethet, az esetleg meglévd asthmds tiineteket ronthatja vagy azok kijulasat valthatja ki.
Fejfajast is okozhat. Az orrgaratmandula-tultengéses gyermek sokszor figyelmetlen és kialvatlan, arckifejezése
jellegzetesen ,,bamba” lehet. A gdocos, kronikusan gyulladt mandula a szervezet szamara mar inkabb haszontalan és a
fertdzések elleni védekezésben sokszor mar nem is vesz részt. Az allergias beteg szervezetében a nyirokszerveknek
még nagyobb a szerepe, de ez nem jelent ellenjavallatot az indokolt mandulamiitéttel szemben. Ha indokolt, az
orrgaratmandula mar csecsemdkorban eltavolithato, de hat honapos kor alatt csak kivételesen. Ha

mérete eléri azt a nagysagot, amely tiineteket (1d. fent) okoz vagy kronikus gyulladas alakul ki, akkor az eltavolitas az
egyetlen lehetdség, amelytdl tartds eredmény, gyogyulas varhatod. Visszatérd és/vagy kronikus kozépfiilgyulladas,
tartos hallascsokkenés, nehézlégzés, kronikus orrmellékiireg-gyulladas és horghurut esetén pedig feltétlentil indokolt.

3. Egyéb kezelési lehetdségek

A kronikus mandulagyulladas kezelése miitéti. A mandulak belsejében kialakult mikrotalyogok, a kronikus gyulladas
gyogyszeresen mar nem befolyasolhatok. Az akut fellangolasok antibiotikumokkal kezelhetdk, de a goc igy nem
szlintetheté meg. Ugyancsak nem kezelhetdk konzervativ uton a nagyobb méretbdl fakadod problémak. Az
orrgaratmandula taltengéshez gyakran tarsuld kronikus vagy visszatérd kozépfiilgyulladas sokszor jol befolyasolhato
konzervativ uton, de a gyakori kitjulas vagy nem kielégitd terapias eredmény — a késobbi hallasromlas elkeriilése
érdekében — mitétet tesz sziikségessé. A szovodmények és kisérObetegségek kezelésében a gyogyszeres terapiara
mindig sziikség lehet. A manduldk nyirokszovetbdl allnak, amelyek kiillondsen gyermekkorban igen aktivak,
duzzadasra ¢és Gjdonképzddésre hajlamosak. Ebbol kovetkezden akar egykét sejtbdl is elképzelhetd a nyirokszovet
(mandula) Gijramegjelenése, azaz a mandulédk elsésorban az orrgaratmandula tjabb ,,kinovése”.
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4. A miitét menete, illetve a beavatkozas rovid leirasa

Az orrmandula mitétet gyermekkorban mindig altalanos érzéstelenitésben (altatasban) végezziik. Felnéttkorban a
beavatkozas helyi érzéstelenitésben is biztonsagosan ¢és fajdalommentesen hajthatd végre. Az orrgaratmandulat szajon
keresztiil megfeleld eszkozzel vessziik ki. Altatasban végzett miitét esetén a szajat egy megfeleld eszkozzel tartjuk
nyitva, amely részben az eliilsé fogakon tdmaszkodik, nagyrészt azonban egy, a testtol fliggetlen fémasztalon. A
vérzéscsillapitas elektromos eszkozzel (ritkabban lekotéssel, aladltéssel) torténik, amely miatt a beteg teste ala
foldelektrodat (,,gumilapot™) helyeziink. Orrgaratmandula- miitét kapcsan vérzéscsillapitd tampont alkalmazunk.

5. Az érzéstelenités lehetdségei, veszélyei

Az altatasrol és annak veszélyeirdl egy kiilon nyomtatvanyon tajékoztatjuk €s kérjiik a beleegyezését.

6. Altalanos miitéti kockazat

A miutétek altalanos veszélyei (pl. trombodzis, embdlia, sebfertdzés, koros vérzés és/vagy vérzékenység, életveszélyes
¢és koros lazas allapot, koros keringési reakcid) egészséges egyénben ritkak, de eléfordulhatnak. A mitét soran —
elsdsorban a fenti koros reakciok kezelése céljabol — infizid bekdtése, centralis vénakatéter behelyezése is
sziikségessé valhat. A fektetés, mitéti elokészités soran periférias idegsériilést okozd nyomasi karosodas, a nyaki
gerinc sériilése is kialakulhat. A miitéti fertétlenités, elektromos kés, 1ézersugar hasznalata soran gyulladasok, hegek,
¢gési sériilések keletkezhetnek. A véralvadast befolyasold gyogyszerek alkalmazasa megndvelheti a miitét utani
utovérzeés rizikojat. A testékszerek az elektromos eszk6zok alkalmazasa soran €gési sériiléseket okozhatnak a béron,
ezért kérjiik azok eltavolitasat a miitét elott. A kiillonbozé kabito- és teljesitményfokozd szerek hatdsa alatt allo
egyének gyogyszerekre, illetve a miitéti tehertételre valo reakcioképessége megvaltozhat, ezért kérjiik, hogy az ilyen
szerek fogyasztasanak tényét — sajat érdekében — kozdlje.

7. A miitét (beavatkozas) lehetséges mellékhatasai, veszélyei és szo6vodményei

a) Tipikus, illetve gyakori jelenségek a miitét utan

A beteg altalaban mar éber allapotban, ép garatreflexekkel keriil ki a miitébol. 10-20 percig véres kopet, kohogési
inger, kohogés, altatott betegnél erds nyugtalansag jellemzd, hanyinger, hanyas eléfordulhatnak. A késobbiekben mar
csak rézsaszind, elvétve pirosas kOpet tapasztalhatd. A szajterpesz, illetve az altatd tubus kisebb — nyom nélkiil
gyogyulo — sériiléseket okozhat az ajkakon, a szajzugban, a garatban és a nyelven. A beteg a valtozdo mennyiségii
vérveszteség, miitéti stressz és az alkalmazott gyodgyszerek miatt gyenge, aluszékony és szédiilékeny lehet,
héemelkedés jellemzo. Orrgaratmandula-miitét utan szorcsdgd orrlégzés jellemzo, amelynek a véralvadék, illetve a
miitéti duzzanat az oka.

b) Ritkan eldfordulo mellékhatdasok és szovodmények miitét utan

Utovérzés az orrbol, torokbol, garatbdl, amely bekovetkezhet a miitét utani 24 oran beliil vagy a seben kialakult
lepedék levalasa kapcsan altaldban a 7—10. napon. Ettdl eltérd ideji utévérzésekkel is szamolni kell. A havi ciklus
kapcsan vagy egyénenként fokozott vérzékenységre vald hajlam esetén kisebb utovérzések halmozottan is
el6fordulhatnak. Az utdvérzések altalaban enyhék- kdzéperdsek, amelyek nem életveszélyesek és azonnali ellatas
esetén jol befolyasolhatok. Az utovérzés kezelése erdsségétdl, stlyossagatol fiigg. Sor keriilhet az alvadék
eltavolitasara, a sebagy edzészerrel valo kezelésére, folyadékbevitelre (infizio formajaban). Erésebb vérzés esetén a
vérz0 eret mitében kell ellatni, valamint vérzést csillapitd tampon behelyezése az orrgaratba vagy a garatba is
sziikségessé valhat. A szovédmények elharitasa céljabol esetleg ujabb miitétet kell végezni. Kisfokll utovérzés esélye
kb. 1/50, er6sebb utovérzésé kb. 1/1000. Egyéb ritkan eléforduld szovédmények: sebfertdzés, sebkoriili
lagyrészgyulladas, elhtizodo lazas allapot, félrenyelés, nyelvcsap- és lagyszajpadsériilés, elhuzodo idegentestérzés,
torokkaparas, ajulas, vagotonias (reflexes) rosszullét. Helyi érzéstelenitésben végzett orrgaratmandula- miitét esetén a
mandula félrenyelése és a horgbkbe valo keriilése ritka szovodmény. Altatasban végzett miitét soran szajterpesz keriil
a szajuregbe, amely a fogakon tamaszkodik, ennek kovetkeztében a sériilt, meglazult, gocos, ragasztott fogak
kimozdulasa, esetleg kiesése el6fordulhat. Fokozott kockazattal jar, ha a fogsor mar eleve sériilt, hianyos vagy
potlasokkal rekonstrualt. Ritkdbban ép, egészséges fogak is megsériilhetnek, esetleg kieshetnek. A kivehetd fogakat és
protéziseket a mitét el6tt el kell tavolitani. Az orrgaratbdl fokozott nyalkahartya-reflexek indulnak ki, és az ott végzett
manipulaciok szivritmus zavart valthatnak ki, amelyek — els6sorban az altatasban végzett beavatkozasok kapcsan —
gyogyszeresen jol befolyasolhatok.
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¢) Extrém (nagyon) ritkdan elofordulo mellékhatdsok és szovéodmények miitét utan

Eletet veszélyezteté korai és késoi utovérzés érfejlodési rendellenességek, véralvadasi zavarok esetében vagy anélkiil,
csak igen elvétve fordul eld (kb. 1/70000). Shock, életveszélyes vérzés esetén vér és vérkészitmények adasara is
szlikség lehet, amelynek kapcsan kiilonbozé fertdzések atvitele fordulhat elé: pl. hepatitis, HIV virus, stb.
Eletveszélyes altalanos fertézés (szepszis), maradandé izérzési, nyelés- és beszédzavarok igen ritkak.

8. A miitét utani idészak (kb. 10 nap) fontosabb teenddi (amire figyelni kell!)

A miitét napjan szigoru agynyugalom, fajdalomcesillapitas, bo folyadékbevitel javasolt. A kovetkezd napokban diéta,
pépes étrend, fajdalomcsillapitas, kimélo életmod javasolt 10 napig. Gyengeség, faradékonysag, szédiilékenység
eléfordulhat, ezért 6vatos vagy kisérdvel valdo mozgas javasolt. JelentOsebb fizikai aktivitds csak két hét utan johet
szoba orvosi ellenérzés utan. Héemelkedés és fiilbe kisugarzo fajdalom gyakori €s jellemzd, magasabb 1az, arc-, és
fejtaji duzzanat, nagyfokll elesettség esetén azonnali vizsgalat sziikséges. Orrgaratmandula-miitét esetében a
szakszemélyzet altal javasolt ételek mar a miitét estéjén fogyaszthatok és a véralvadék, illetve a miitéti vizenyd miatt
az orrhangzossag és a horkolds nem mindig sziinik meg azonnal. Az orrbol vagy szajbol induld utovérzés esetén
haladéktalanul orvosi segitségre van sziikség. Kisgyermekeknél el6fordulhat, hogy a vért lenyelik, ezért gyakori
nyelés vagy oklendezés esetén ajanlatos a szajiireg megtekintése, de ezek hianyaban is ajanlhato a gyermek torkanak
tobbszori ellenérzése. Ha a vérzés nem jelentds, akkor a nap barmely szakaban jelentkezzen. Klinikankon, ha azt egy
oréan beliil eléri. Ha a Klinikanktol messzebb tartozkodik, akkor a legkdzelebbi korhazat keresse fel. Erdsebb vérzés
esetén azonnal hivjon ment6t vagy ligyeletes orvost, illetve jelentkezzen a legkozelebbi korhazban. Kérjiik, hogy
maradéktalanul tartsa be otthonaban a kezeldorvostol kapott életmodbeli utasitasokat.

9. A gyogyulas varhato idotartama és megitélése

A teljes gyogyulas varhato idétartama altalaban 14 nap. Idegentestérzés, torokkaparas tovabb is fennallhat. Fokozott
aktivitas, kozosségbe menés csak 10 nap utan javasolhato.

10. A miitét elhagyasanak varhato kockazatai

A mitét elmaradasanak kockazatai nem itélhet6k meg altalanossagban minden esetre vonatkozoan, azokat egyedileg
is mérlegelni kell. Az abszolit indokolt m{tét elmaraddsanak sulyos kovetkezményei lehetnek.
Orrgaratmandula-taltengés, illetve gyulladas esetén tartds hallaskarosodas, kronikus felsé légati  és
orrmellékiireg-gyulladas, stlyosbodd asthma és kronikus horghurut, figyelmetlenség, alvaszavar, viselkedési
problémak, étvagytalansag alakulhatnak ki, illetve allhatnak fenn.

11. A beteg kérdései

Amennyiben a betegtdjékoztatd elolvasasa és a miitéttel kapcsolatos részletes megbeszélés és felvilagositas utan
kérdése, kétsége maradt, kérjiik jelezze azt itt irasban:

12. Az orvos megjegyzései

A beteg személyes, egyéni miitéti kockazata; szovédményveszélyek; a beteg kérdéseire adott valaszok; a miitét
elhalasztasanak, lemondasanak veszélyei:
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BELEEGYEZO NYILATKOZAT

A tervezett mitétrol, a mitét esetleg sziikséges kiterjesztésérol — részletes felvilagositd beszélgetés soran — a kezeld
(mitétet végzd) orvosom, Dr. kielégitden tajékoztatott. A
beszélgetés soran megvalaszoltak minden engem foglalkoztatd kérdést a miitéttel, a miitéti kockazatokkal és a
lehetséges szovodményekkel kapcsolatban. Kijelentem, hogy maradéktalanul megértettem az irasbeli és szobeli
felvilagositas tartalmat és nincs tovabbi kérdésem. Elegendd gondolkodasi id6 utan beleegyezem, hogy a felajanlott
mitétet azok ismert lehetséges veszélyeinek tudatdban rajtam az orvos elvégezze.

Beleegyezem, hogy a miitét soran diagnosztikus céllal eltavolitott szerveket, szovetmintakat szovettani vizsgalat utan
a laboratoriumban meg6rizzEk, és azokbodl tudomanyos igényl feldolgozasokat végezzenek, illetve a betegségemmel
kapcsolatos orvosi leleteket és eredményeket az intézet tudomanyos céllal felhasznalhassa.

Aléirasommal tanusitom, hogy betegségem természetét megértettem, megismertem a lehetséges kezelési formakat és
azok elmaradasanak kockazatait. A beavatkozas kiterjesztésébe, amennyiben az a miitét soran sziikségessé valik,
szintén beleegyezem. Az esetleg (életveszély, stlyos, egészségkarositd allapot esetén) sziikségessé valo vér és
vérkészitmények beadéasaba is beleegyezem.

MISKOIC, ..ot

Orvos alairasa, pecsétje Beteg, alairasa

Ha a mutét esetleges kiterjesztésébe és a vérkészitmények esetleges beaddsaba nem egyezik bele, kérjiik itt, irdsban
jelezze!

MISKOIC, ..o,

Orvos alairasa, pecsétje Beteg, alairasa

Eléttiink, mint tanuk elott:

(1) Tanu alairasa (2) Tanu alairasa
(1) Tan neve: (2) Tanu neve:
Sziiletési datum: Sziiletési datum:
Lakcim: Lakcim:

Tajékoztatasul kozoljik a kdvetkezdoket:

1. Az On ellatdsban kozvetleniil az alabbi személyek miikédnek kézre: szakképesitése és beosztdsa (osztalyos orvos és
nover, altato orvos)

2. Az On dltal irdsban felhatalmazott személy — egészségiigyi ellatasdanak ideje alatt — a betegségével kapcsolatos
dokumentdcioba betekinthet és arrol mdsolatot készittethet.

3. Betegségérdl tajékoztatas hozzatartozdinak, illetve tovabbi személyeknek az On dltal kiilon kitéltétt nyilatkozat
alapjan adhato.

Kérjiik, hogy ezen nyilatkozat minden oldalat irja ala!
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