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TAJEKOZTATO ES BELEEGYEZO NYILATKOZAT Viltozat: 1

z Ty . , . s Hatalybalépés:
Bélelzarodas miatt végzett hasi miitét 202%/_0 4-58

Szabolcs-Szatmar-Bereg Varmegyei Oktatékorhaz
Tagkorhaz megnevezése:
Tagkdrhaz cime:

OSZTALY NEVE: NEAK KOD:

Osztalyvezetd féorvos:

Beteg neve: TAJ szam:
Sziiletési név: Anyja neve:
Sziiletési hely, ido:

Lakcim:

Cselekvoképtelen személy, korlatozottan cselekvéképes kiskoru, illetve a cselekvéképességében barmely ligycsoport
tekintetében részlegesen korlatozott beteg esetén a torvényes képviseld adatai (név, sziil. idd, anyja, lakcim) ¢és a
korlatozas ala esé tigycsoport megjeldlése:

Rokonsagi foka:
|: a) a beteg torvényes képviseldje, ennek hianyaban |: ¢) a b) pontban megjel6lt hozzatartozdja hianyaban a
|: b) a beteggel kdzos haztartasban €16, cselekvoképes beteggel kozos haztartasban nem €106, cselekvoképes
|: ba) hazastarsa vagy élettarsa, ennek hianyaban |: ca) gyermeke, ennek hianyaban
|: bb) gyermeke, ennek hidnyaban |: cb) sziil6je, ennek hianyaban
|: be) sziilgje, ennek hidnyaban |: cc) testvére, ennek hianyaban
|: bd) testvére, ennek hianyaban |: cd) nagysziil6je, ennek hianyaban
|: be) nagysziilgje, ennek hianyaban |: cc) unokaja

bf) unokaja

Ha az egészségiigyi ellatassal  osszefiiggd  dontései | Igen / nem!
meghozataldban a tamogatott dontéshozatalrdl szolo toérvény
szerinti tAmogatoja van, tdjékoztatasa, illetve a beavatkozasba
torténd beleegyezése sordn igényli- e tdmogatdja jelenlétét?

Ha igen:

Tamogato neve:

Cime:

Telefonszama:

1./ Betegség megnevezése fodiagnodzis (magyarul, esetleg latinul): Bélelzarodas (vékonybélben, vagy vastagbélben
elhelyezked6 folyamat).

2./ Beavatkozas megnevezése (magyarul, esetleg latinul): Hasi feltaré miitét, a talalt lelettol fiiggd ellatas, mitéti
beavatkozas.

3./ Beavatkozast, tajékoztatast végzo orvos:
4./ Beavatkozasok elvégzésének tervezett idépontja:

5./ Javasolt beavatkozas elénye és kockazatai:

'A megfeleld rész aldhtizando!



Elénye: Kialakult bélelzarodas esetén miitéti iton sziintetjilk meg a bélelzarodast, ez altal lehet6vé tessziik, hogy a
béltartalom a belekben tovabb tudjon haladni, vagy hasfali vendégnyilason at kiiiriilni.

Kockazata: Kozvetleniil miitét utan el6fordulhat hasiiri vérzés, ez esetben ismételt siirgés miitétre lehet sziikség.
Amennyiben miitét soran bélvarrat készlil, ritkan eléfordulhat varratelégtelenség, kovetkezményes
hashartyagyulladassal vagy talyogképzddéssel, mely szintén ismételt miitétet tesz sziikségessé, ilyenkor eldfordulhat,
hogy hasfali vendégnyilast kell késziteni az Gjabb miitét soran.

Néhany nap elteltével ritkan hasfali sebszétvalassal kell szamolni, melyre a hasfal ujravarrasa jelenti a megoldast.
Minden miitéti beavatkozas utan megné a vérrdg képzodés esélye (thrombosis, embolia), melyet bor ala adott kis
molekulasulyt Heparin adasaval csdkkentiink.

- altalanos tajékoztatas betegre szol6 kiegészitése:
- személyre szabott kockazatok:

6./ Javasolt beavatkozas elmaradasanak lehetséges kockazatai:

Bélelzarodas esetén amennyiben miitét nem torténik, a koros allapot fennmarad, ill. tovabbi szovédményekkel kell
szamolni. Legstlyosabb szovodmények a bél atfurodasa, ill. bélelhalas, kovetkezményes hashartyagyulladassal. Ezek
kialakulasa életveszélyes allapotot idéznek eld.

7./ Lehetséges alternativ eljarasok, médszerek: Kialakult bélelzarodas esetén csak hasi feltaré miitét jon szoba, a
korkép megoldasa mas modszerrel nem lehetséges.

8./ Az ellatas folyamata és varhaté kimenetele:

A mitétet altatasban végezzik, leggyakrabban a has kozépvonalaban ejtett metszést alkalmazunk, sziikség lehet a has
megnyitasara a kozépvonal teljes hosszaban. Amennyiben a bélelzarddast a belek kozotti 6sszendvések okozzak,
az 0sszendveések oldasaval sziintetjilk mega koros allapotot. Ha egy adott bélszakaszon elhelyezkedd akadaly
csak a bélszakasz eltavolitasaval sziintetheté meg, akkor az érintett bélszakaszt eltavolitjuk, és a bélvégeket
Osszevarrjuk. Bélelhalas esetén az elhalt bélszakaszt eltavolitjuk. A vastagbél bal oldali felén végezett
miutétek soran az esetek nagy részében bél varrat nem készithetd, ezért sziikség lehet hasi vendégnyilas
(colostoma) készitésére. Miitét utan a folyadékfogyasztast, ill. a tdplalkozast fokozatosan lehet elkezdeni. A
korhazi tartozkodasi 1d6 az allapotjavulastol fiigg, tobb hét is lehet.

9./ A javasolt életmddrodl, tovabbi ellatasokrol kezeldorvosomtdl folyamatosan és a Zardjelentésben irasban
kapok tajékoztatast.

A fenti és az altalam feltett kérdésekre mind szoban, mind irasban szamomra értheté megfeleld ¢s kielégitd
tajékoztatast, illetve valaszt kaptam.

Kell6 id6 és informacio allt rendelkezésemre ahhoz, hogy szabadon dontsek arrol, beleegyezem-e a vizsgalatba.
Tudomasul veszem, hogy jogom van a felajanlott beavatkozas visszautasitasara, ezt sajat kézirassal irt és alairt teljes
bizonyitd erejii maganokiratban, illetve irasképtelenségem esetén két tanu egyiittes jelenlétében megtett és azok
alairasaval ellatott maganokiraton kell megtennem. Ez esetben a beavatkozas elmaradasa miatti kovetkezményekért
(kiilondsen, de nem kizardlagosan a gyogyeredmény alakulasaért) azokat az orvosokat, akik altal javasolt beavatkozast
nem fogadtam el, feleldsség nem terheli.

Tudomasul veszem, hogy a beavatkozas elvégzésébe vald beleegyezésemet barmikor visszavonhatom. Alapos ok
nélkiili visszavonas esetén azonban kdoteles vagyok az ezzel Osszefiiggésben felmeriilt €s indokolt koltségeket
megtériteni.

Tajékoztattak arrdl, hogy a beavatkozas visszautasitasat barmikor, alaki kotottségek nélkiil visszavonhatom.
Kezeldorvosom kész engem allapotomrol, illetve annak valtozasairdl folyamatosan, megfelelen tajékoztatni.

A fentiek alapjan minden megtévesztéstdl, fenyegetéstol és kényszertél mentes, megfeleld tajékoztatason alapuld
beleegyezésemet adom a megnevezett egészségiigyi beavatkozashoz, és kérem, hogy azt rajtam végezzék el.

Datum:

kezel6orvos alairasa beteg vagy torvényes képviseldjének alairasa

A beteg irasképtelensége esetén két, egyiittesen jelenlévd tanu alairasa:



tanu (név, lakcim) tanu (név, lakcim)
Ha a betegnek az egészségiigyi ellatassal Osszefiiggd dontései meghozatalaban a tdmogatott dontéshozatalrdl szo6lo
torvény szerinti tdmogatdja van és tajékoztatasa, illetve a beavatkozasba torténd beleegyezése soran tamogatdja
jelenlétét igényelte, a jelen 1€v0 tamogat6 alairasa:

tamogaté alairasa
Beavatkozas visszautasitasa

A kezeloorvos altal tervezett és megajanlott beavatkozas elvégzésébe felel6sségem teljes tudataban nem
egyezem bele. (a nyilatkozat teljes szovegének kézirassal torténd megismétlése és alairasa sziikséges vagy
irasképtelenség esetén egylittesen jelenlévo 2 tanu alairdsa):

Figyelmeztetés!

A beavatkozas visszautasitasanak joga nem gyakorolhat6, amennyiben a beavatkozas elmaradasa masok életét vagy
testi épségét veszélyeztetné. Cselekvoképtelen beteg, korlatozottan cselekvoképes kiskoru és a cselekvoképességében
az egészségligyi ellatassal Osszefiiggd jogok gyakorlasa tekintetében részlegesen korlatozott beteg esetén nem
utasithaté vissza az olyan ellatas, amelynek elmaradasa esetén a beteg egészségi allapotaban varhatéan sulyos vagy
maradandé karosodas kovetkezne be. Amennyiben cselekvoképtelen beteg, korlatozottan cselekvéképes kiskoru €s a
cselekvoképességében az egészségiigyi ellatassal 0sszefiiggd jogok gyakorlasa tekintetében részlegesen korlatozott
beteg esetén a betegség természetes lefolyasat lehetové tévo életfenntartd vagy életmentd beavatkozas
visszautasitasara keriil sor, a Korhaz keresetet indit a beleegyezés birosag altali potlasa irant. A kezeldorvos a birdsag
jogerds hatarozatanak meghozataldig koteles a beteg egészségi allapota altal indokolt ellatasok megtételére, amelyhez
sziikség esetén renddrhatésag kozremilikodését is igénybe veheti. Kozvetlen életveszély esetén a sziikséges
beavatkozasok elvégzéséhez birosagi nyilatkozatpotlasra nincs sziikség.

Datum:

kezelGorvos alairasa beteg, vagy torvényes képviseldjének alairasa

Eléttiink, mint tanuk eldtt*:

tanu (név, lakcim) tanu (név, lakcim)

Ha a betegnek az egészségiigyi ellatassal Osszefiiggd dontései meghozatalaban a tdmogatott dontéshozatalrdl szolo
torvény szerinti tdmogatdja van €s tajékoztatasa, illetve a beavatkozasba torténd beleegyezése soran tamogatdja
jelenlétét igényelte, a jelen 1év0 tamogatd aldirasa:

tamogaté alairasa

2 Ezen nyilatkozat érvényességének feltétele, hogy a beteg két tanti jelenlétében irja ald a nyilatkozatot, vagy alairasat két tani
jelenlétében sajat kezii alairasanak ismerje el, vagy a beteg irasképtelensége esetén a nyilatkozatot szoban két tanu el6tt tegye meg.



Tajékoztatasrol valo lemondas
Betegségem természetérol, gyogykezelésem részleteirdl, kiillonosen pedig gydgyulasi kilatasaimrol nem kivanok
részletes felvilagositast kapni. Helyettem tajékoztassak: ... e,

Ezt a nyilatkozatot — elfogadasa esetén — kézirasaval megismételten leirva, alairva, vagy irasképtelensége esetén két
tanl egyiittes jelenlétében és azok alairasaval ellatott teljes bizonyitoerejii maganokiraton erdsitse meg!

Figyelem! Az Eiitv. 14. § (1) bekezdése alapjan a cselekvoképes beteg nem mondhat le a tdjékoztatdsrol,
amennyiben betegsége természetét ismernie kell ahhoz, hogy mdsok egészségét ne veszélyeztesse!
Détum:

kezeldorvos aléirasa beteg, vagy torvényes képvisel6jének alairasa

A beteg irasképtelensége esetén két, egylittesen jelenlévo tanu alairsa:

tant (név, lakcim) tanu (név, lakcim)

Beleegyezés-, illetve visszautasitas jog gyakorlasara jogosult személy kijelolése

Az egészségiigyrol szolo 1997. évi CLIV. torvény [Eiitv.] 16. § (1) bekezdés a) pontja alapjan az alabbi
cselekvoképes személyt jelolom meg, hogy helyettem a beleegyezés-, vagy visszautasitas jogat gyakorolja:

Név:
Lakcim:
Telefonszam:

Az Eiitv. 16. § (1) bekezdés b) pontja alapjan a beleegyezés-, vagy visszautasitas joganak helyettem torténé
gyakorlasabol, illetve a betegségemrol torténd tajékoztatasbol — az Eiitv. 16. § (2) bekezdésben meghatarozott
személyek koziil — az alabbi személyeket zarom ki (neve és rokonsagi foka megjelolésével):

tanu (név, lakcim) tanu (név, lakcim)

A BIZONYLATON A KITOLTESRE NEM KERULT RESZ ATHUZANDO!

Szabolcs-Szatmar-Bereg Varmegyei Oktatokérhaz
4400 Nyiregyhaza, Szent Istvan u. 68. Tel: 42/599-700

3 Ezen nyilatkozat érvényességének feltétele, hogy a beteg két tanti jelenlétében irja ald a nyilatkozatot, vagy alairasat két tana
jelenlétében sajat kezii alairasanak ismerje el, vagy a beteg irasképtelensége esetén a nyilatkozatot szoban két tanu el6tt tegye meg.






