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PTX, HTX, EMPYEMA THORACIS

Tajékoztatjuk Ont, hogy részletes, alapos és Onnel egyeztetett kivizsgalasa alapjan a mieldbbi gyogyulasa
érdekében az alabbi miitét elvégzése sziikséges, ami szakmailag megalapozott és az On érdekeit leginkabb
szolgal6é megoldas:

A Sebészeti, Ersebészeti és Mellkassebészeti Osztaly a beavatkozasrél az aldbbiakban tajékoztatja Ont, hogy -
mindent mérlegelve - donthessen, ¢és beleegyez6 nyilatkozatait adja a beavatkozas elvégzéséhez. A
beavatkozasrol az azt végzd orvos Onnek egyéniesitett, teljes korii szobeli tdjékoztatast is ad, ugy és olyan
mélységig, mely megitélése szerint sziikséges, On altal érthetd, allapotanak megfeleld, lehetdséget adva a
beavatkozassal kapcsolatos kérdései feltevésére, melyeket megvalaszol.
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1./ A BETEGSEG MEGNEVEZESE, ISMERTETESE ES
2./ A BEAVATKOZAS JELLEGE, ISMERTETESE

Az osztalyunkon gyakrabban el6fordulé mellkasi megbetegedések, és miitéti megoldasaik

e A tiidoket és a mellkasfalat borito mellhartya lemezei kdzott bizonyos koros esetekben levegd vagy
folyadék (savo, vér, genny) gyilik meg és ez a tiidot 6sszenyomja. A lecsokkent 1égzdfeliilet miatt a
1égzés hatasfoka romlik, végiil 1égzési, keringési elégtelenség alakulhat ki. Ha a mellhartya lemezei kozé
leveg6 kertil, [égmellrdl (pneumothorax - PTX) beszéliink. Légmell kialakulhat spontan modon, sériilés
kovetkezményeként, de eredményezheti a tiid6 felszinén kialakult légholyag megrepedése, kronikus
betegség kovetkeztében karosodott tiidoszovet szakadasa, vagy szovodményes tiidddaganat is. Légmell
gyakran keletkezik orvosi beavatkozasokat (mellkascsapolas, tiidébiopszia, mellkasi nagyvéna kaniilalas,
stb.) kovetden is. A mellhartya lemezei kozott bizonyos gyulladasos betegségekben, autoimmun
folyamatokban, fehérjehianyos allapotokban, daganatos megbetegedésekben, tiidéemboliat kovetéen
savo gytlhet meg (serothorax). Melliri vérzést leggyakrabban sériilések okoznak, de a vérgyiilem tbc,
tiidédaganat, mellkasi féiitdér-tagulat megrepedés, spontan légmell kovetkeztében és mellkasi miitétek
utan is kialakulhat (haemothorax - HTX). A melliri savo és vér befert6zddhet, ennek kovetkeztében
gennymellliség (pyvothorax vagy empyvema thoracis) johet létre. A gennymelliiség leggyakoribb oka az
elhanyagolt tiid6- és mellhartyagyulladas, de tiid6talyog, tbe, rosszindulati daganat, nyeléces6 kilyukadas
valamint a hasi gennyes folyamatok melliiregbe torése. A mellhartya lemezei koz¢ keriilt levegd vagy
folyadék esetén elsé 1épésben helyi érzéstelenités utdn melliiri csovet vagy csoveket kell behelyezniink
(mellkascsovezés) a levegd, illetve a koros folyadékgyiilem elvezetése céljabol. A behelyezett csoveket
tobb napig kozponti fali szivorendszerrel aktivan szivjuk, majd a tiid6 teljes kitdguldsa utdn a dréneket
eltavolitjuk. Amennyiben a szivokezelésre a folyamat nem gyogyul (pl. massziv vérzés, nem gyogyulod
lég- vagy gennymelliiség), mellkasmegnyitassal jaré miitétet kell végezniink, esetenként a mellkasfal
részleges eltavolitasava (fenestratio). Ez utdbbi, csonkité miitéti megoldas utan honapokkal késébb hati
izomlebeny elforgatasaval rekonstrukciot lehet végezni egy ujabb miitét soran.
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e Beidegzési illetve vérellatasi zavar kovetkeztében kialakult, sulyos fels6 végtagi panaszokat
(kézelfehéredés, ellilulas, fazas, zsibbadas, fajdalom, esetleg elhalas) okozd6 megbetegedés (un.
Raynaud-kor vagy —szindroma) esetén a miitéti megoldas a fels6 végtagi erek sziikiiletéért, fokozott
tonusaért felelds mellkasi szimpatikus idegkoteg atmetszése. Ezt a miitétet nevezzik thoracalis
sympathectomidnak. Amennyiben a miitétet thoracoscoppal végezziik: a mellkas falan harom darab egy-
két cm hosszusagu nyilason keresztiil specialis miiszereket vezetiink be és a szimpatikus idegkdteg rovid
szakaszat eltavolitjuk. Mitét utin a behelyezett melliiri drénen keresztiil szivokezelést végziink.
Miitéttechnikai nehézség vagy szovodmény (pl. vérzés) esetén hagyomanyos modon, nagyobb mellkasi
metszéssel jard, nyitott beavatkozas, un. thoracotomidt kell végezniink. Korabbi mellkasi miitétek,
melliiri 6sszendvések gyanuja esetén a miitétet eleve hagyomanyos tton végezziik, s igy tavolitjuk el a
szimpatikus idegkoteg sziikséges szakaszat. Természetesen e miitét utan is sziikség van a mar tobbszor
emlitett tartos melliiri szivokezelésre.

e Ha a fent leirt betegségeket egyéb moddszerrel — punctio, szivocso-behelyezés, szivokezelés, stb.
meggyogyitani nem tudtuk, illetve a légmell kialakuldsa tobbszor ismétlddott, miitétet végziink. A
beavatkozast elvégezhetjik mellkastiikrozéses (video-asszisztalt thoracoscopos - VATS) technikaval,
vagy amennyiben az el6bbi nem kivitelezhetd ill. a folyamat olyan stlyossagu, mellkas megnyitdssal
jaré miitétet (thoracotomia) kell végezniink. A miitét soran a tiidd beteg részét (leggyakrabban a tiidé
cstcsan képzodott 1éghodlyagot) eltavolitjuk, ezaltal a betegség okat megsziintetjiik. Massziv vérzés
esetén mellkasmegnyitds utdn a vérzésforrast felkeressiik, ellatjuk. Idiilt gennymellliség esetén
ugyancsak mellkasi miitétet végziink, a heges, megvastagodott, gennyes mellhartyat eltavolitjuk a
tiidorol (decoraticatio). Természetesen mindegyik felsorolt miitéti tipus esetén sziikség van a behelyezett
mellliri csovek behelyezésére és az el6z6ekben mar emlitett tartds szivokezelés alkalmazasara.

3./ A BEAVATKOZAS CELJA
A beavatkozas célja a beteg teljes gyogyulasa, de legalabb a kielégitd 1égzést biztosito 1égzofeliilet
helyreallitasa; bizonyos esetekben az elvaltozas részletes szOvettani vizsgalatra alkalmas minta levételével a
pontos diagnozis felallitasa és megfeleld (adekvat) kezelési lehetévé tétele.

4./ A BEAVATKOZAS LEHETSEGES KOCKAZATAI

1. Altaldnos szovédmények minden sebészi beavatkozast kovetden kialakulhatnak, ezek a kovetke-
z0k: keringési, 1égzési elégtelenség, tiidogyulladas, agy-, sziv-, maj-, vesemiikodési zavar, trombo-
zis (a visszerek elrogdsodése) és ennek kovetkeztében kialakulo tiidéembolia (a tiidot ellato erek
elzarddasa), utovérzés, sebgyogyulasi zavar, a miitéti sebben savo- ill. nyirokgyiilem, véromleny
vagy gennyes fert6z¢és kialakulasa, melléksériilésként erek, idegek karosodasa, idegen anyagoknak
a szervezetbe jutasa, hugyuti fert6zés, vizeletiiritési zavar, mely esetlegesen katéterezést tesz sziik -
ségessé. A fenti miitétek halalozasa 4ltalaban alacsony (0,1 % alatti), de sulyos, elérehaladott beteg-
ség esetén emelkedhet.

2. Mellkas miitétek specidlis szovédménye lehet a mellliri szivocsé behelyezésekor vagy a
hagyomanyos miitét soran 1étrejott tiido-, sziv- vagy nagyérsériilés, ezek siirgés cselekvést, esetleg
mellkasmegnyitassal jar6 mitétet tehetnek sziikségessé. Mutét utan a tiido egyes teriiletein
1égtelenség alakulhat ki, a késébbiekben gennymellliség johet 1étre.

5./ A BEAVATKOZAS KORULI IDOSZAK JELLEMZOI

5.1. A beavatkozas elétti torténések

Vérvétel, vércsoport meghatarozasa, EKG, mellkas rontgen, altatborvosi konzilium elvégzése. Braniil
behelyezése vénaba. A premedikacios lap alapjan modositott gyogyszerek beadasa. Alsd végtagokra sziikség
esetén fasli felhelyezése. A miitéti teriilet borotvalasa. Ekszerek, miifogsor eltavolitisa. Légzétorna és
gyogyszeres 1éguti elokészités.

5.2. A beavatkozas utani torténések

Altalanos allapottdl és a miitét tipusatol fliggben vagy osztilyos, vagy Szubintenziv kortermi
elhelyezés, tobbszervi monitorozas, infuzié és fajdalomesillapitok adagolasa; a seb(ek) rendszeres kdtozése, az
esetleg behelyezett drainek (csovek) megfelelé idoben torténd eltavolitasa; szajon keresztiili taplalas fokozatos
bevezetése; gyogyszerelés folytatasa; véralvadasgatlo adagolasa. Légzotorna folytatasa.

5.3. Eletmédbeli valtozasok a beavatkozas utan, virhaté kovetkezmények
A dohanyzastdl valé szigort tartdozkodas, a dohanyzasrdl valdé leszokds a miitét hossza tava
eredményességének eldfeltétele.
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6./ A BEAVATKOZAS ELMARADASANAK LEHETSEGES ELONYEIL KOCKAZATAI

A kivizsgalas soran felallitott korisme alapjan a beavatkozas indokolt. Amennyiben a mellkascsdvezés
¢és az ezt kovetd szivokezelés mellett a 1égmell/gennymelliiség tovabbra is fennall, a mitét nem keriilhet6 el. A
miitét elmaradasa fokozodo panaszok, akar 1égzési elégtelenség kialakulasahoz is vezethet.

7./ A BEAVATKOZAS HELYETT ALKALMAZHATO MAS ELJARASOK, AZOK LEHETSEGES
ELONYEL KOCKAZATAI
A Dbetegség jelen stddiuméban nincs. Kis kiterjedésti 1égmell esetén 1égzétorna végzése mellett akar
spontan gyogyulas is eldfordulhat: rendszeres mellkasi rontgenfelvételek készitése sziikséges, de amennyiben
novekedést észleliink, a beavatkozas nem keriilhetd el.

8./ A FELVILAGOSITAST ADO ORVOS NYILATKOZATA

A fenti beavatkozasra vonatkoz6 egyéniesitett, teljes korti tajékoztatast — kitérve a beavatkozassal kapcsolatos
valamennyi fenti kérdésre — a legjobb tudasom szerint és olyan modon és mélységig adtam meg, mely a
beteg/torvényes képviseldje/hozzatartozoja szamara megitélésem szerint sziikséges, érthetd és képességeinek,
illetéleg allapotanak megfelelden megérthetett. A részletes tdjékoztato, illetdleg felvilagositd beszélgetés soran a
kevésbé érthetd részeket megvitattuk, illetdleg megbeszEltiik, lehetdséget adva a betegnek/tdrvényes
képviseldjének/hozzatartozojanak a beavatkozassal kapcsolatos kérdései feltevésére, melyeket megvalaszoltam.
Az orvos kiegészitése:

felvilagositast ado orvos aldirasa

9./ BELEEGYEZO NYILATKOZAT

A fenti beavatkozasra vonatkozo betegtajékoztatot elolvastam, az abban foglaltakat és a személyes orvosi szobeli
tajékoztatast — amely kitért a beavatkozassal kapcsolatos valamennyi fenti kérdésre — megértettem és elfogadom.
A szobeli tajékoztatas, illetdleg részletes felvilagositd beszélgetés soran az altalam feltett kérdésekre kielégitd
valaszt kaptam ¢és elegend6 gondolkodasi id6 utan a beavatkozas elvégzésébe beleegyezem, és a jelen nyilatkozat
alairasaval kifejezetten kérem annak elvégzését.

A beavatkozas kiterjesztés¢hez és valtoztatasokhoz, amelyek a beavatkozas soran elére nem lathaté okbol
sziikségesek vagy célszerlinek mutatkoznak, mar most hozzajarulok.

Az erre vonatkozd tdjékoztatds alapjan sem egyezem bele a beavatkozas soran esetleg sziikségessé valo
kiterjesztések koziil az alabbi(ak)ba:

Jelen nyilatkozat alairdsaval kijelentem, hogy betegségemmel, az eddigi kezelésemmel kapcsolatosan
informaciot nem hallgattam el. Amennyiben a betegfelvétel kapcsan barminemt betegségemet eltitkoltam, annak
kovetkezményeit magam viselem.

Kijelentem tovabba, hogy tudomasom van arrél, hogy a felajanlott orvosi ellatast — a vonatkozo jogszabalyokban
meghatarozott esetekben és modon —visszautasithatom, illetve beleegyezésemet barmikor visszavonhatom.
Tudomasul veszem, hogy ha a beleegyezésem visszavonasara alapos ok nélkiil keriil sor, kdtelezhetd vagyok az
ennek kovetkeztében felmeriilt és indokolt koltségek megtéritésére.
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Budapest, ........ €V i ho....... nap

beteg/torvényes képvisel6/hozzatartozo alairasa

10./ ELUTASITO NYILATKOZAT

A kezeldorvos részletes felvilagositasa - amely a beavatkozas elmaradasa esetén el6forduld Ilehetséges
kovetkezményeket is tartalmazta - ellenére a beavatkozas elvégzését megtagadom. Tudomasul veszem, hogy az
ellatas visszautasitdsa miatt esetlegesen bekdvetkezd karos kovetkezményekért orvosaimat feleldsség nem

terheli.

(Ha a beteg olyan beavatkozast utasit el, amelynek elmaradasa esetén egészségi allapotdban varhatdéan stlyos
vagy maradando6 karosodas kovetkezne be, az elutasitd nyilatkozat érvényességéhez két tanu alairasa sziikséges,
akik alairasukkal igazoljdk, hogy a beteg a nyilatkozatot eldttiik irta ald, vagy aldirdsat eldttiik sajat kezl
alairasanak ismerte el. A beteg irasképtelensége esetén a beavatkozast két tanu egyiittes jelenlétében utasithatja
vissza. Ez esetben a visszautasitast az egészségiligyi dokumenticidban rogziteni kell, amelyet a tantk

alairasukkal hitelesitenek.)

Budapest, ........ €V i, ho ....... nap
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