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Figyelmeztetdlap koponyasériltek szamara

On, illetve hozzatartozdja olyan koponyasériilést szenvedett, mely szakrendelésen tértént
vizsgdlatok alapjan konny( vagy alacsony kockdazatu sériilésnek tekinthet6, ezért osztalyos
felvétele nem szikséges.

Tekintettel arra, hogy — igen ritkdn— a latszélag enyhe, kezdetben teljesen tliinetmentes

sérilések is jarhatnak kés6i komplikacidkkal — els6sorban lassan névekvé véromleny
kialakuldsaval —, kérjiuk, hogy sziveskedjen figyelmesen elolvasni és betartani az aldbbi
tanacsokat!

Az alabbi tlinetek jelentkezése esetén azonnal orvosi segitséget kell kérni, az ambulanciat
(ismét) haladéktalanul fel kell keresni:

Aluszékonysdg fellépése (nem, vagy nehezen ébresztheté fel, magdra hagyva
kénnyen elalszik)

Megvaltozott viselkedés

Fokozddo fejfajas

Beszédzavar

Karban vagy labban észlelt gyengeség és/vagy érzészavar kialakulasa
Ismétléd6 hanyas

Pupillak (szembogar) tdgulasa

Pupilla (szembogar) fényre nem szdkil

Epilepszias vagy mas gorcsos rangasok fellépése

A sértilés helyén gyorsan névekvd, egyre nagyobbodd dudor kialakulasa

Fllbdl, orrbdl vizszer(, véres vagy szalmasarga valadék csorgasa

Javasoljuk, hogy 24 6ran keresztiil ne vegyen be fajdalmak csillapitasara Panadolnal vagy

Rubophennél (paracetamolnal) er6sebb fajdalomcsillapitét.

Nem ajanlott pl.:acetilszalicilsav, diclofenac vagy ibuprofen tartalmu és csak vényre kaphato
fajdalomcsillapito.
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