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Betegtajékoztato és miitéti beleegyezo nyilatkozat

Teljes vagy részleges pajzsmirigy-eltavolitas (thyreoidectomia

totalis seu partialis)

1) Betegtajékoztato és beleegyezési nyilatkozat

Onnél az eldzetes vizsgalatok sordn gobds stramat, pajzsmirigy cystét ill. jo/rosszindulati pajzsmirigydaganatot

allapitottak meg, mely miatt — az eldzetes megbeszélés alapjan — a pajzsmirigy teljes, esetleg részleges eltavolitasat

tervezzik.

Roviden tajékoztatjuk a betegségérdl, a mtétrdl, valamint a miitét kockazatairol.

2) Alapveté anatémiai és élettani tudnivalék

a)

b)

Pajzsmirigy anatémiai felépitése

A pajzsmirigy a gégeporc als6 és a légesé felsd
szakaszdnak két oldalan helyezkedik el. Sulya
egészségesekben nem haladja meg a 20 grammot. Két,
jobb és bal lebenyét lehet elkiiloniteni, a kettot
kozépen koti Ossze egy hid. Vérellatasat mindkét
oldalon 2-2 verdér biztositja, a mirigy vénas erekben
igen gazdag.

Mindkét pajzsmirigy lebeny mogott fut a reccurens
ideg, a lebenyek felett a fels6 gégeideg, melyek a belsd
gégeizmokat idegzik be, biztositva a hangszalagok

mozgasat és feszességét. Ennek azért van jelentdsége,
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mert sériilésiik esetén a hangszin megvaltozhat, rekedtség, sulyosabb esetben nehézlégzés, fulladas 1éphet

fel.

Pajzsmirigy élettani szerepe

A pajzsmirigy a belsé elvalasztdsu mirigyek kozé tartozik, vagyis hormonokat termel, melyeket

kozvetlenill a véraramba juttat. Ezek a hormonok a tiroxin (T4), a trijédtironon (T3), és a kalcitonin. A

pajzsmirigy mitkddését kozvetleniil az agyalapi mirigy altal elvalasztott, a pajzsmirigymikddést fokozo

hormonja (TSH) szabalyozza. A tiroxin hatdsa elsdsorban az anyagcserefolyamatokra, mig a calcitonin a

kalcium anyagcsereére fejti ki hatasat. A tiroxin felépitéséhez jodra van sziikség. Ennek hianyaban a

pajzsmirigyhormonok nem képzddnek kell6 mennyiségben.

3) A beavatkozas (miitét) indikacioi (a beavatkozas elvégzését indoklé tényezdk)

Az On esetében stramét, cystat vagy pajzsmirigy-daganatot allapitottak meg. A felsoroltak kozds jellemzdje a

novekedés, mely miatt a nyak megvastagodhat. A jelentés megnagyobbodassal jar6 elvaltozasok a légcsovet,

nyeldcsdvet 6sszenyomhatjak, 1égzési, nyelési nehezitettséget/képtelenséget okozva.
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A pajzsmirigy-daganatok kezelése els6sorban sebészi, a pajzsmirigy nagy részének vagy teljes allomanyanak
eltavolitasa indokolt, sziikség lehet a kdrnyéki nyirokcsomok eltavolitasara is. Az eltavolitott pajzsmirigy-daganat
szOvettani vizsgalatanak fiiggvényében sziikség lehet a kezelést kovetd, kiegészitd, un. sugarzo jodizotdpos

kezelésre, esetleg kiils6 besugarzasra.

4) Egyéb kezelési lehetoségek (roviden)
A kiterjedt strumak, jo és rosszindulati pajzsmirigy-betegségek kezelésében elsddleges a mitéti kezelés. Kiterjedt,
rosszindulati daganatok esetén sugarkezeléssel a daganatos sejtek maradéktalan elpusztitisa nem biztosithato.

Hasonlo, részleges eredmény varhato a sejtold (citosztatikus) gydgyszerekkel végzett infuzios kezeléstdl is.

5) A miitét menete, illetve a beavatkozas rovid leirasa

A mitétet altatdsban végezziik. A nyak boérén, a szegycsont felsd €le felett 1-2 harantujjal egy 3-8 cm hosszusagu,
A pajzsmirigyet kipreparaljuk, teljes pajzsmirigy-eltavolitds esetén mindkét pajzsmirigylebenyt eltavolitjuk,
részleges pajzsmirigy-eltavolitas esetén csak az egyik lebeny vagy a lebeny/lebenyek egy része kertil eltavolitasra.
A miutét soran felkeressiik a gégét beidegzd mozgatdideget, és, amennyiben megkimélhetd (daganatszovet nem
szliri be), megdrizzikk. A mitét soran a mellékpajzsmirigyeket szintén felkeressiik, megkiméljiik, rosszindulata
pajzsmirigy betegség és teljes pajzsmirigy-kiirtas esetén eléfordulhat, hogy elvatolitjuk, majd a nyak vagy az alkar
izomzataba iiltetjiik azokat. Ezt kdvetden zarjuk a nyaki sebzést. (A sebvaladék elvezetésére szivodrént helyeziink

be.) Ez utébbit a miitétet kovetden 2-4 nappal tavolitjuk el.

6) Altalanos miitéti kockazat

A mitétek 4ltaldnos kockdzatai, Ggymint trombozis/embolia, sebfertdézés, keringési reakcidk a
pajzsmirigymiitétek esetén is fennallnak. A miitét kapcsan kivitelezett egyszerii beavatkozasok sem
teljesen veszélytelenek: infuzié bekdtése, centralis vénakatéter behelyezése is sziikségessé valhat. A
fektetés, mutéti elokészités soran periférias idegsériilést okoz6 nyomasi kdrosodas, a nyaki gerinc sériilése
is kialakulhat. A mitéti fertStlenités, elektromos kés, lézersugar hasznélata soran gyulladasok, hegek,
égési sériilések keletkezhetnek. Kérdezze meg orvosat, hogy Onnél nem all-e fenn fokozott trombozis,
vagy emboliavesz¢ély. A véralvadast befolydsold gyogyszerek hasznalata megndvelheti a miitét utani

utdvérzEs rizikojat.

7) A pajzsmirigymiitétek szovodményei

a) Tipikus, illetve gyakori jelenségek a miitét (beavatkozas) utin
Altatdsos mitét esetén az ébredési idészakban nyugtalansdg, dlmossag 1ép fel. A mitét utan jelentds fajdalom
alakulhat ki a miitéti teriileten. Atmeneti izomlaz jelentkezhet testszerte. Arc- és nyaki duzzanat léhet fela miitéti

sebzés helye tartdsan érzéketlen maradhat, atmenetileg a miitét utdn érzékeny, duzzadt. Azaltal, hogy a gégét
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beidegzd ideg kdzvetlen kornyezetében operalunk, kialakulhat idegbantalom, ami atmeneti hangképzési zavarhoz,
esetleg fulladasérzéshez vezethet. Teljes pajzsmirigy-eltdvolitas utan biztosan bekovetkezik, részleges miitét esetén
el6fordulhat a pajzsmirirgy alulmiikodése, emiatt sziikség van az altala termelt hormonok pdétlasara akar egész
életen at.

b) Ritkan eléfordulé sz6védmények
A mitét kozben és a mutétet kovetd napokban vérzés kovetkezhet be, mely miatt ismételt nyaki feltards valhat
sziikségessé. Kiterjedt pajzsmirigy-elvaltozdsok miitéténél fennall a gégét mozgatd ideg sériilésének lehetdsége,
ami tartds hangképzési zavarhoz, fulladasérzéshez vezethet. Sziikségessé valhat - a légutat biztositando -
légcsOmetszés elvégzése. A mellékpajzsmirigyek eltavolitdsa esetén kalcium, esetleg hormonpétlast kell végezni.

¢) Extrém ritkan eléfordulé sz6védmények
Rendkiviil ritka esetben eléfordulhat, hogy valamelyik nagy nyaki verd- vagy visszér megsériil, ennek ellatasa,
sziikség esetén lekotése valhat sziikségessé. Amennyiben a pajzsmirigy elvaltozas a mellkasba terjed, el6fordulhat,
hogy valamelyik, kozvetleniil a szivbol kiomld verdér, ill. a szivbe bedmld visszér sériil. Ezutobbi esetben mellkasi
feltarast kell végezni, ahhoz, hogy a vérzést megsziintessiik.
A miutétet kovetden extrém ritkdn kialakulhat gatoriireg-gyulladds, amely szintén mellkasi feltarast,
mellkascsovezést tesz sziikségessé. Nagyon ritkan el6fodulhat, hogy sériil a mellhartya, ekkor fennall a veszélye az.

un. légmell kialkuldsanak.

8) A beteg kérdései
Amennyiben a betegtdjékoztatd elolvasdsa és orvosaval a mitéttel kapcsolatos részletes megbeszélés és

felvilagositas utan kérdése, kétsége maradt, kérjiik jelezze ezt irasban itt:

9) Az orvos megjegyzései (signo)
A beteg személyes, egyéni mitéti kockédzata: szo6védményveszélyek, a beteg kérdéseire adott valaszok.
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A tervezett miitétrdl, a mitét esetleg sziikséges kiterjesztésérdl - részletes felvilagositod beszélgetés soran- a kezeld
(miitétet vE€gzO8) OTvOSOM, ....ocvvveveeeeieieeeieeeieenen. kielégitéen tajékoztatott. A beszélgetés soran megvalaszoltak
minden engem foglalkoztatd kérdést a mitéttel, a mitéti kockdzatokkal és a lehetséges szovOdményekkel
kapcsolatban. Kijelentem hogy maradéktalanul megértettem az irasbeli és szobeli felvilagositas tartalméat és nincs
tovabbi kérdésem. Elegendd gondolkodasi id6 utdn beleegyezem, hogy a felajanlott mitétet — azok ismert
lehetséges veszélyeinek tudataban — rajtam az orvos elvégezze.

Beleegyezem, hogy a miitét sordn diagnosztikus céllal eltavolitott szerveket, szovetmintakat szdvettani vizsgalat
utdn a laboratériumban meg0rizzék és azokbol tudoméanyos igényl feldolgozdsokat végezzenek, illetve a
betegségemmel kapcsolatos orvosi leleteket €s eredményeket az intézet tudomanyos céllal felhasznalhassa.
Alédirasommal tanusitom, hogy betegségem természetét megértettem, megismertem a lehetséges kezelési formakat
¢és azok elmaradasdnak kockézatait. A beavatkozas kiterjesztésébe, amennyiben az a miitét sordn sziikségessé valik,
szintén beleegyezem. Az esetleg (életveszély, sulyos, egészségkarositd allapot esetén) sziikségessé vald vér és

vérkészitmények beadasaba is beleegyezem.

Ha a mitét esetleges kiterjesztésébe és a vérkészitmények esetleges beaddsaba nem egyezik bele, kérjiik itt, irdsban

jelezze!
Budapest, 20.... év.....cccceee... hé ..o nap
orvos aldirasa, pecsétje: beteg aldirasa:

Elo6ttiink mint tantk elott:

alairas alairas
NV i NV i
személyiig. szam:.................. személyiig.szam:.................eueene

Tajékoztatasul kozoljiik a kovetkezdket:
1. Az On ellatasban kozvetleniil az alabbi személyek mitkddnek kozre:
szakképesitése és beosztasa (osztalyos orvos €s ndvér, altatd orvos)

2. Az On dltal irasban felhatalmazott személy - egészségiigyi ellatasanak ideje alatt - a betegségével kapcsolatos
dokumentacioba betekinthet és arrol masolatot készittethet.
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3. Betegségérdl tdjékoztatas hozzdtartozdinak, illetve tovabbi személyeknek az On dltal kiilon kitoltott nyilatkozat
alapjan adhato.




