Borsod-Abaij-Zemplén Megyei Kozponti Korhaz és Egyetemi Oktatokorhaz

Sebészeti Osztaly
Betegtajékoztato
&= Eayetemi Oktatbkorhaz Refluxbetegség / Hiatus hernia
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2. A kezelborvos (felvilagositast ado 0rvos) -NEVe: ......cceevveiiieiiiiiiniiiisnriiisssscsessconnn
-beoSTHASA: ouuevenneinniiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiia

3. A miitétet végzo osztaly: Sebészeti Osztaly

4. Alapveto anatomiai és élettani tudnivalok:
Reflux betegség: A sav visszadramlédsa a nyeldcs6be az elégteleniil zar6do nyeldcsé-gyomor
szelepen keresztiil, mely kiilonféle koros allapotokhoz vezet. Pl: gyulladas, vérzés, szikiilet.

Hiatus hernia: (Rekeszizom sérv) a rekeszizom nyildsan a rekeszszarak kozott ahol normal
esetben csak a nyeldcso halad keresztiil- sérv kialakulasa esetén a sérvtomlében a hasiirebbdl
egyebb szervek elsdsorban a gyomor de eléfordulhat cseplesz, belek, 1ép stb. is a melliiregbe
tiremkednek ezaltal panaszokat okzhatnak a panaszok mértéke igen valtozatos (fesziilés,
mellkasi- , hasi fajdalom, puffadas, nyelési nehezitettség illetve fajdalom, savvisszadramlas,
okozta panaszok, kizarodas, vérzes, stb.)

A refluxbetegség ¢és a hiatus hernia gyakran egyiittesen fennall.

5. A betegség megnevezése magyarul: Refluxbetegség / Hiatus hernia

6. Tervezett beavatkozds megnevezése:

e A miitétet laparoscoposan végezziik. Ez azt jelenti, hogy a hasiireget széndioxid gazzal
feltoltjiik, kis nyilason a hasiliregbe vezetett portokon keresztiil bevezetett kis
eszkozokkel végezziik a miitétet. Ha ez nem kivitelezhetd a nyilt miitétre tériink at,
illetve eleve nyilt miitéttel kezdjiik a beavatkozast.
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o A miitét 1épései: a miitét részletes leirdsast a 13. as pontban targyaljuk.
o A miitét elott sziikséges vizsgalatok:
— Altatoorvosi szakvizsgalat (it indikalt tovabbi vizsgalatok, akrdiologia, EKG,
mellkas RTG, Labor, Vércsoport, Vérvalasztas)
— Sebész altal indikalt tovabbis sziikséges vizsgalatok (egyéni elbiralas fliggvényében
(gyomortiikrozés, a nyeldcsé zaroizom funkcidjanak vizsgalata, manometria stb
képalkot6 vizsgalatok, rtg, CT)

7. A miitéeti beavatkozds indikdcioi: Mikor dontiink sebészi beavatkozas mellett:

Reflux betegség:

e Gyogyszeres (PPI) illetve egyéb nem miitéti terapias lehetdségek (fogyas, alkohol, ill.
nikotin tilalom, szénsavas italok, fiiszeres ételek keriilése, stb,) kimeriilése utan a
panaszok tovabbra is fennallnak

e Szovodményes refluxbetegség

¢ Fiatal életkor mellett tartds gyogyszerigény

Hiatus hernia:

e A panaszokat okozo hiatus hernia

e A panaszokat okozd refluxbetegség fennalldsaval egyiitt meglévd panaszokat okozd
kisebb hiatus hernia is mitéttel kezelendo.

e A nagyobb, de panaszokat nem okozd hiatus hernia esetén a fokozott komplikacid
vesz¢ély miatt (gyomor elhalds, vérzés stb). A gyogyszeres kezelés sokszor ugyan a
panaszokat megsziinteti, de a szovOidmények fellépést nem gatolja meg mivel a betegség
okat a hiatus heria esetében nem befolyasolja.

8. A javasolt gyogymaod, kezelés, miitét elmaradasanak kockazatai/kovetkezményei:
[ ] A refluxbetegség tiinetei sulyosbodhatnak, szovédmények alakulhatnak ki. Pl: un Barrett
oesophagus kialakuldsa (ez rosszindulatu sejtek megjelenésével jar), vérzés, sziikiilet, stb.

[ ] Hiatus hernia soran a sérvtartalom —leggyakrabban gyomor — kizarodik, elhalds, vérzés,
perforacio 1éphet fel.
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9. Tudomasul veszem, hogy adoddhatnak olyan koriilmények, melyek meghitsithatjak,
modosithatjak a tervezett beavatkozast €s szakszerti miitét esetén is felléphetnek elére nem
varhat6 szovédmények, amelyek kedvezotleniil befolyéasolhatjak a varhatd gyogyuldsomat.

10. Altaldnos miitéti kockdzatok:

A miitétek altalanos veszélyei ugymint trombdzis/embdlia, sebfertézés, fokozott hegképzddés,
sebgyogyuldsi zavar, keringési reakciok. Allergids reakcid a mitét soran alkalmazott
gyogyszerekre. A mitét kapcsan kivitelezett egyszeri beavatkozasok sem teljesen
veszélytelenek: infizido bekotése, centralis visszér kaniil behelyezése is sziikségessé valhat.
A fektetés mutéti elokészités sordn periférias idegsériilést okozd nyomadsi karosodast illetve a
nyaki gerinc sériilésé is el6fordulhat. A mitéti fert6tlenitszer , az elektromos kés, ill. 1ézersugar
hasznalata kapcsan felléphet allergia, égés, melléksériilés ami késObb heggel gyogyulhat.
A testékszerek az elektromos eszkozok alkalmazasa soran égési sériiléseket okozhatnak a béron,
ezért kérjiik azok eltavolitasat a mitét elott.

A kiilonbo6z6 kabito és teljesitményfokozo szerek hatasa alatt allo egyének gyogyszerekre, ill. a
miitéti tehertételre vald reakcidképessége megvaltozhat, ezért kérjik, hogy az ilyen szerek
fogyasztadsanak tényét — sajat érdekében — kozolje.

11. A javasolt miitét gyakori és sulyos kockadzatai/kovetkezményei:

e A miitét soran az eszkdzok sériiléseket okozhatnak a hastiregi szerveken. A sériilések a
majon illetve a nyeldcsévon €s gyomron kovetkeznek be. Ez lehet vérzés, perforacio.
Ezek ritkak. Sériilhet ezen kiviil a mobilizalas sordn a 1éptok, cseplesz, nyeldcso, illetve e
a nyeldcsovet kisérd hasiiregi szerveket ellato fontosabb igedképlet vagy egyéb hastiregi
szerv. A sérv melliiregi részének mobilizalasakor légmell (pneumothorax) is
eléfordulhat, a trokarok helyén vérzés 1éphet fel.

e Ezek igen ritka szovOdmények, tobbségiik miitét alatt észrevehetd, laparoscopos tton
ellathato, némely esetben konverziot (attérés nyilt mitétre) igényel. Lehet, hogy a
kialakult szovédmény csak miitét utdn mutat tiineteket, igy 0jboli operaciot tehet
sziikségessé a szovOdmény ellatasa. Igen ritkdn a hald beiiltetésnek is lehetnek
szovodményei: gyulladas, talyog, perforacio.

e Ritkdn a miitét soran felhasznalt anyagok allergias reakciot is okozhatnak.

e Miitét utdn gyakori az atmeneti vallfajdalom, a has fesziilése, a széklet nehezebb
megindulésa.

e Miitét utan eléfordul nehéz nyelés (ez gyakori kb. 1-2 hétig), mely normalis jelenség
miitét utdn, gyogyszeres kezelést nem igényel. Némely esetben (kb. 10-15 %) hosszabb
ideig is fennall. Ritkdn a tartos allapot (esetleges stenosis=sziikiilet) miatt tagitasra,
olykor ujabb miitétre lehet sziikség.

e Némely esetben a reflux nem szlinik meg (4-5 %) ill. késoébb kiajulhat (kb. 10-15 %)

e A reflux kigjuléds mellett a hiatus hernia megoldasa utan is kitjulassal kell szamitani,
(0- 40 %) mely fiigg a sérv tipusatdl, a beteg adottsagaitol, hald alkalmazasatol, stb.
Ilyenkor 0jboli miitét jon szdba.
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o Sebfert6zés, sebgennyedés, hosszas valadékozas, sebszétvalas, melyek elhtizodo ideig
kotéscseréket igényelhetnek
e Trombozis, tidéembdlia, sulyos esetben halalozas is eléfordulhat.(Igen ritkén)

12. Tovadbbi beavatkozasok, melyek sziikségessé vilhatnak a javasolt miitét sordn:
Attérés nyilt miitétre

e A felsorolt és nem vart szovodmények ellatasa

o Sziikségessé valhat nyeldcsé hosszabbité mutéti eljaras (Collis miitét)

e Transfuzi6 adasa

13. A beavatkozds menetének rovid leirdasa:

e A miitétet laparoscoposan végezziik. Ez azt jelenti, hogy a hasiireget széndioxid gazzal
feltoltjiik, kis nyilason a hasiliregbe vezetett portokon keresztiil bevezetett kis
eszkozokkel végezziik a mitétet. Ha ez nem kivitelezheté a nyilt mutétre tériink at,
illetve eleve nyilt miitétel kezdjiik a beavatkozast.

e A mitét Iépései:

— A rekeszszarakat kipreparaljuk, a sérvtartalmat (a gyomrot) és a nyeldcsd alsod
szakaszat is visszahuzzuk a hasiiregbe. A gyomor nagygorbiileti részét szabadda
tessziik. A nyeldcs6be vastag (kb. 18 mm-es) szondat vezetiink.

— A rekeszszarakat, mely ilyenkor tag, 6ltésekkel 6sszehuzzuk. Legtobbszor erre még
mianyaghalot is fektetiink és rogzitiink, hogy biztonsagosan bezarjuk a sérvkaput.
Van olyan eset, hogy csak haloval lehet bezarnia a tag sérvkaput.

— A nyel6csé mogott a gyomor felsd részét (fundus) mandzsettat képezve athuzzuk, ezt
oltésekkel rogzitjiik.

14. A javasolt kezelési modon kiviili eljarasok lehetoségeirol, kockazatairdl és azok varhato
kedvezo és kedvezotlen hatdasairdl felvilagositast kaptam, melyek a kovetkezok:.

A refluxbetegség gyogyszeresen, ¢letmoddal, diétaval befolyasolhat6, ez a stadiumatol is fliigg.
Az eldrehaladottabb staddiumban a gydgyszeres kezelés sokszor nem segit.

A hiatus hernia csak miitéttel kezelhetd

15. A miitét a kovetkezo érzéstelenitéssel ill. eljarasokkal végezheto:
A hiatus hernia és a refluxbetegség miatt végzett mitétet minden esetben, altatdsos
érzéstelenitésben végezziik, mely intratrachealis narcosissal torténik.

16. A miitét tervezett idopontja: ...........................cciiiiiiiiiiiinnnnn.

17. Amennyiben tovabbi felvilagositasra lenne sziikség a kovetkezd telefonszdmon, ill. cimen
érhetem el orvosomat, aki tovabbi felvilagositast adhat:

Borsod-Abauj-Zemplén Megyei Kozponti Korhaz és Egyetemi Oktatokorhaz, Sebészeti Osztaly
3526 Miskole, Szentpéteri kapu 72-76. Telefon: 06/46/ 515-200
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18. Miitét utani életmod:

A mitét utani idészak kb. 1-2 hét fontosabb teenddi:

Az orvos utasitdsa szerinti idOpontban, de lehetdség szerint korai felkelés, leghamarabb a
mitétet kovetd 6 6raban. 2 napig csak infuziot kap, majd folyadékot fogyaszt. Folyékony étrend
ujabb 2-3 napig.

Normal lefolyasu operacid utan varhatéan 2-3 nappal éaltaldban otthonaba visszatérhet. Otthon:
konnyti diéta, foleg pépesebb konnyen lenyelhetd ételek, (kenyér, vords hus fokozott
ovatossaggal, jol megragva kis falatokban) gyakori kis mennyiségli étkezések, zsir és
fiszerszegény diéta. Keriilni a tGlzottan hideg, meleg ételeket, illetve, alkoholos szénsavas
italokat.

Fizikai kimélet 2-3 hétig. Ezt kdvetden normalis testgyakorlds fokozatos terhelés. A miitéti
sebet gyogyulasig viz kozvetleniil ne érje (kb. 1 hét) kezdetben tus és csak késobb fiirddztetés,
aztatds. Kontroll vizsgélaton sziikséges megjelenni a zardjelentésben jelzett idépontban,
rendellenesség észlelése esetén hamarabb. Nyelési nehezitettség, fokozott gazképzodés
normalis jelenség a miitét utani 2-3 hétben. Laz kifejezett hasi fajdalom, hanyés, nyelési
képtelenég, lenyelt étel visszabofogése esetén azonnali kontroll javasolt.

19. Megértettem ¢€s elfogadom, hogy kivételes esetben a beavatkozast végzd orvos személyét
egyértelmiien megadni nem lehet, azonban a beavatkozast végzd orvos megfeleld
felkésziiltséggel rendelkezik a beavatkozas elvégzéséhez.

20. A beteg kérdései:
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Tajékoztatasul kozoljiik a kovetkezoket:

1.

Az 0n ellatasdban kozvetleniil az aldbbi személyek mitkddnek kozre: Szakképesités
¢s beosztas (osztalyos orvos és ndvér, altatoorvos)

Az 0On altal irasban felhatalmazott személy — egészségiigyi ellatasanak ideje alatt — a
betegségével kapcsolatos dokumentacidba betekinthet és arrdl masolatotkészittethet.

Betegségérdl tajékoztatds hozzatartozoinak, ill. tovabbi személyeknek az on altal
kiilon kitoltott nyilatkozat alapjan adhato.

A beleegyezd nyilatkozat alairdsa utan a beleegyezés barmikor visszavonhato.

A miitét halasztasara kényszeriilhetiink abban az esetben:

ha technikai probléma 1ép fel

ujabb vagy egyéb kiegészitd vizsgalatot tartunk sziikségesnek

nem vart betegség mertiil fel (megfazas, fertdzés stb.)

hianyos dokumentéacido (pl. Pacemakert viseld beteg estén hidnyzo
kardiologiai  konzilium, amennyiben ezt altatborvosi szempontbol
indokoltnak tartottak)

orvos utasitasainak be nem tartasa miatt (Véralvadasgatld gyogyszer
atallitasa/ leéllitdsa nem tortént meg idoben stb .)

KERJUK, HOGY A NYILATKOZAT MINDEN OLDALAT IRJA ALA!
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22. Beleegyezési nyilatkozat:

A tervezett mitétrél, a miitét esetleg sziikséges Kkiterjesztésérdl — részletes felvilagositd
beszélgetés sordn — a kezeld (mitétet) veégzO orvosom dr........ccceecveoviieeiiiieniieennnnen. )
kielégitden tajékoztatott.

A beszélgetés soran megvalaszoltak minden engem foglalkoztatd kérdést a mitéttel, a miitéti
kockazatokkal és a lehetséges szovodményekkel kapcsolatban.

Kijelentem, hogy maradéktalanul megértettem az irdsbeli és szobeli felvilagositas tartalmat és
nincs tovabbi kérdésem.

Elegendé gondolkodds id6 utdn beleegyezem, hogy a felajanlott mitétet, azok ismert,
lehetséges veszélyeinek tudatdban rajtam az orvos elvégezze.

Beleegyezem, hogy a mutét soran diagnosztikus céllal eltavolitott szerveket, szovetmintakat
szOvettani vizsgalat utdn laboratoriumban megorizzék ¢€s azokbdl tudomanyos igényli
feldolgozasokat végezzenek, ill. a betegségemmel kapcsolatos orvosi leleteket és eredményeket
az intézet tudomanyos céllal felhasznalhassa.

Alairasommal tanusitom, hogy betegségem természetét megértettem, megismertem a lehetséges
kezelési formakat és azok elmaradasanak kockazatait. A beavatkozas Kkiterjesztésébe,
amennyiben az a miitét soran sziikségessé valik, szintén beleegyezem.

Az esetleg (€letveszélyes, sulyos egészségkarositd allapot esetén) sziikségessé vald vér- és
vérkészitmények beadéasaban is beleegyezem.

Ha a mitét esetleges kiterjesztésébe €és a vérkészitmények esetleges beadasdba nem egyezik
bele, kérjiik, hogy azt, az Elutasitd nyilatkozaton irasban jelezze!

MISKOIC, wevvviiiieiiiieeeeiieeeee e

Orvos aldirdsa, pecsétszama Beteg aldirasa Torvényes képviselo/
nyilatkozattételre
kijelolt személy, vagy
egyéb arra jogosult
hozzatartozo aldirdsa
Elottiink, mint tanuk elott:

AlGIFAS: «ouuveineiiiniiiieiiiiiiiniiiniiiniennnes AlGIFAS: «ouvveneiiiniiiniiiiiiieiiiniiinninnnn
] R, ]
Személyi ig. STAM: c..evvueviieriiniiiiniinnnn Személyi ig. STAM: «o.uvvvneviinriiiniiinnennn

Ervényes: 2020.01.01.
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