. 4 7 7
_r‘ SIOFOK' KORHAZ 8600 Siofok, Semmelweis u. 1. Pf.: 38
' Tel.: 84/501-700 Fax: 84/501-701

Rendeldintézet info@siokorhaz.hu www.siokorhaz.hu

Betegtajékoztato és beleegyezo lap

Dokumentum cime: Iziileti csapolas
Valtozat: 02 Késziilt: 2017.05.29. 1.oldal a(z) Modositas
Hatalyos: 2017.05.29. 2 oldalbél 1

Dokumentum szama: | Hatalyba helyezte: Dr. Toronyi Erzsébet osztalyvezet6 foorvos
Bny./07.

Betegneve: oo VAN /00

Tisztelt Betegiink!

Téjékoztatjuk Ont, hogy mielébbi gyogyuldsa érdekében iziileti csapolas beavatkozds valik sziikségessé.
Szeretnénk tajékoztatast adni, hogy — mindent mérlegelve — dontson, és beleegyezd nyilatkozatat adja a
beavatkozashoz.

Mit jelent az iziileti csapolas?

A meghatarozott iziilet liregében felszaporodott kords folyadékgyiilem — elGzetes érzéstelenités utan —
injekcios tlivel torténd lecsapolasa.

Miért van sziikség a beavatkozasra?

a koros mértékben felszaporodott iziileti folyadékgyiilem gyulladés, illetve sériilés kovetkezménye lehet,
mely ,,0nmagatol” felszivodni csak ritkan képes. Tartos fennalldsa esetén iziileti porc jelentds karosodasat,
esetleges masodlagos fertézéses iziileti gyulladast okozhat, mely el6z6 maradandd egészségkarosodast
okozhat, utobbi halalos kimenetellel végzddhet.

Iziileti csapolast kovetden altaldban az iziilet liregébe gyogyito célzattal gyogyszert is juttathatunk.

Mi torténik a vizsgalat el6tt?

Kiilonleges elokészitést és eldkésziiletet a betegtdl nem igényel, a beavatkozast végzd személyzet
tajékoztatojat kérjiik betartani, és a tevékenység soran egyiittmikodni.

Hogyan torténik a beavatkozas?
Az csapolas helyének fliggvényében, az adott iziilet anatomiai helyzetének megfelel6en torténik a beteg
elhelyezése a vizsgald asztalon, majd megfeleld borfertdtlenitést kovetden az orvos steril injekcios ti
segitségével — sziikség szerint elzetes helyi €rzéstelenitést kovetden — az iziilet {iregébe hatol.
Tajékoztatjuk arrdl, hogy a tliszuras altalaban kellemetlen érzést okoz, kérjiik erre felkésziilni, és az érintett
testrészt ennek ellenére nyugalomban tartani és ellazitani. Atmeneti panaszfokozodas az esetlegesen beadott
gyogyszer természetétol fiiggden eléfordulhat.

Mi a teendo6 beavatkozas utan?

A beavatkozast kovetden nagyon fontos és nyomatékosan kérjiik, hogy az érintett iziiletet 48 oOrara
tehermentesitse (sziikség szerint akar agynyugalomban is), sériilést6l ovja.

Mi a beavatkozas esetleges szovodménye?
Nagyon ritka esetben el6fordulhat, féleg cukorbetegeknél, alkoholistdknal, vérképzé betegségben

szenvedOknél, véralvadas gatlot szedd betegek esetében, illetve az utasitast be nem tartoknal utdlagos iziileti
véromleny, fertézéses iziileti gyulladas.
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Milyen kovetkezménye lehet, ha elmarad a beavatkozas?

Fokozodik a gyulladas, az iziileti tok fesziilése révén tirhetetlen fajdalom alakul ki, sulyos
mozgaskorlatozottsaggal, maradandé egészségkarosodassal, az iziilet elfert6zddésvel.

Milyen alternativ megoldas lehetséges?

Kismérvi iziileti folyadékgyiilem esetén gyulladascsokkentd pakolas alkalmazasa, mely azonban elhtz6do
gyogyulast eredményez, és esetenként maradando egészségkarosodashoz vezet.

Szeretnénk ha tudnd, hogy az osztaly minden dolgozodjanak fontos az On gyégyuldsa, ezért kérjiik, On is

segitse el egészségének mieldbbi visszaszerzését azzal, hogy az orvosok és szakdolgozok tanacsait,
utasitasait kdveti és betartja.

Beleegvezési nyilatkozat

Az iziiletbe adott injekciordl a tajékozatot elolvastam, az orvos altali szobeli tdjékoztatast megértettem, a
beavatkozas elvégzésébe beleegyezem, kérem annak elvégzését.

Elutasit6 nyilatkozat

A kezelborvos részletes felvilagositisa — mely a beavatkozds elmaradasa esetén el6fordulo
kovetkezményeket is tartalmazta — ellenére a beavatkozas elvégzését megtagadom.
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