Betegtajékoztato és miitéti beleegyezo nyilatkozat
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CSIPOIZULETI TOTAL ENDOPROTEZIS BEULTETES

Az eljaras lényege:

A kopas (coxarthrosis) vagy mas betegség miatt stlyosan fajdalmas ¢és mozgéasaban
korlatozott csipdiziilet helyére miivi csipdiziilet (protézis vapa és szar) beiiltetése, melynek
hatasara a fajdalom lényegesen csokken, javulnak a mozgasok, a beteg jaroképessége, ezaltal
¢letmindsége.

Az eljaras technikaja:

A protézis beiiltetést leggyakrabban gerincveldi (spinalis) érzéstelenitésben vagy altatdsban
végezziik (lasd aneszteziologiai tdjékoztatd, beleegyezés). A csipd magassagaban ejtett
metszésbol feltarjuk a beteg iziiletet. A karosodott combfejet eltavolitjuk, majd kiképezziik a
medencecsontban a vapa, a combcsontban a szar helyét oly modon, hogy a szovetbarat
muanyagbol illetve fémbdl készilt protézis részek csontcement segitségével vagy
csontcement nélkiil stabilan rogzithetdek legyenek. A cementnélkiili beiiltetést altalaban 60
éves kor alatt, illetve kifejezetten jo csontallomany esetén javasolt csak elvégezni. A miitéttel
egylitt jaré utdvérzés miatt egy vagy két draincsdvet helyeziink a mitéti teriiletbe, majd a
sebet zarjuk. A miitét soran illetve az azt kdvetd napokban vér adéasara lehet sziikség. A
végtagok kozott hosszkiilonbség adodhat, amit talpbetéttel altaldban észrevétleniil korrigalni
tudnunk.

Utokezelés:

A beteg a mitét utan néhdny nappal gyodgytornasz segitségével felkelhet, segédeszkoz
alkalmazaséval jarhat. A tehermentesités mértékét az operaldé orvos hatarozza meg,
technikdjat a gyogytorndsz tanitja be. Csipdprotézis viseldknél tilos az operalt végtagnak a
test hosszanti kdzépvonalon tali kozelitése, a végtag kiforditdsa, valamint a mélyre iilés.
Mindezekkel a protézis ficamodasat el6zziik meg. Ha a helyzet azt kivanja, miitét utdn néhany
hétre kiils6 rogzitdt tesziink fel a medencére, ami a csipd bizonyos mozgasait korlatozza.

Problémamentes esetben a miitét utan altalaban 10-14 nappal keriil sor csomds varratok
esetén a varratszedésre. Felszivodo varrat esetén varratszedésre nincs sziikség. A betegeket a
mutét utan altalaban 6-10 nappal bocsatjuk otthonukban.

Otthon a megtanult torna tovabbi rendszeres végzése, segédeszkozzel vald részleges
tehermentesités sziikséges az elsd jarobeteg kontrolling, amely 3 hénappal a miitét utan
kovetkezik. Mtét utan a lakas akadalymentesitése, illetve fiirdészobai kapaszkodo és WC
magasitdo hasznalata javasolt, amit kérésére felirunk. A betegek egy részénél a mutét utan 6
hétig az injekcios trombdzis profilaxis folytatando, az injekciot a beteg sajat magéanak is be
tudja adni.



Az eljaras esetleges veszélyei:

Ritka szovodményként a miitét soran eléfordulhat csonttorés, ér- és idegkarosodas vagy a
kismedencei szervek sériilése. Kialakulhat a vér rogosodése (trombozis), vérrog be¢kelddése a
tiidéérbe (tiidéembolia), sebfertdzés, véromleny (haematoma) képzddés vagy a protézis
kificamodasa (luxacid). Ezen esetek egy részében még a bentfekvés alatt ismételt mitéti
feltarasra is sziikség lehet.

Hosszabb tavon a protézis steril vagy fertézéses kilazulasa kovetkezhet be. Ilyenkor egy vagy
két tilésben lehet a protézis cseréjét elvégezni. Bizonyos esetekben a protézis végleges
eltavolitdsara kényszeriiliink, de ez a helyzet 4-5 cm-s rovidiilés mellett viszonylag
fajdalmatlan, jol mozgd, igaz kevésbé terhelhetd végtagot eredményez. Iziilet koriili
meszesedés ¢és protézistorés is bekovetkezhet. Ezen esetek egy része is ismételt miitéti
beavatkozast igényel. A szovédmények altalaban eredményesen kezelhetok.

Az eljaras elmaradasanak esetleges veszélyei:

A miitét nem életmentd, elvégzése nem abszollt sziikségszerliség. Ugyanakkor elmaradasa
esetén varhatd a csipdbetegség elOrehaladdsa, a fajdalom, a mozgéskorlatozottsag
sulyosbodasa, az ¢letmindség tovabbi romlasa. Ha a késébbiekben mégis protézis beiiltetésre
keriilne sor, a szovodmények kialakuldsanak esélye novekedhet, illetve a miitét
eredményessége csokkenhet.

Mas kezelési lehetéségek:

Fajdalomcsillapitd, gyulladascsokkentd gyodgyszerek szedése, fizioterdpia, reumatologiai és
gyogyfiirdokezelés, rontgen besugarzas, gydgytorna, tambot hasznalata, tehat az 1n.
konzervativ (nem mitéti) kezelési lehetdségek jonnek szoba. Ezen eljardsoktol nagy

valoszinliséggel csak atmeneti panasz csdkkenés varhato.

Egyéb megjegyzések:

Valamennyi kérdésemre valaszt kaptam, a felvilagositast megértettem.
A tajékoztatas alapjan a miitétbe beleegyezem és annak elvégzését kérem!
Szolnok, 20................. hd...ceeeeneee. nap.

Kezel6orvos Beteg vagy torvényes képviselgje
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