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Alairasommal megerdsitve kinyilvanitom, hogy betegségem természetérdl, gydgykezelésem részleteirdl, kiilonosen
pedig gyogyulasi kilatasaimrdl nem kivanok részletes felvilagositast kapni. Ezért a dontéseket kezelGorvosaimra bizom.
(Ezt a nyilatkozatot — elfogadas esetén — kézirasaval megismételten leirva, majd aldirva, erdsitse meg. E megerdsité
nyilatkozat hidnyaban a tajékoztatasardl valé lemondasa érvénytelen.)

2/a.

2/b.

Az On betegsége, a beavatkozas indoka (amennyiben mar ismert), latinul / magyarul:

pericardialis fluidum (szivburok- folyadékgyiilem)

Bizonyos betegségek esetén ez a folyadékmennyiség felszaporodhat, kezdetben tiinetmentesen, de okozhat
tiineteket is a normalis szivmiikodés akadalyoztatasa révén, esetenként heveny életveszély kialakulasahoz
vezethet. A folyadék lebocsatasaval allapotjavulast ériink el, valamint a folyadék mindségének elemzésével a
gyogyitashoz kapunk lehetéséget.

A javasolt vizsgalat / beavatkozas / miitét / gydgymaéd, mely latinul / magyarul:
pericardiocentesis (a szivburokban lévé folyadék lecsapolasa)

A m{itét menete:

A beavatkozas elétt vénat biztositunk. A beavatkozashoz laposan fektetjiik, a bért fertdtlenitjiik, steril kendékkel
a szuras helyét (altalaban a borda-szegycsont alatti részen, ritkan bordakézbdl a szegycsont mellett). Kérésiink,
hogy mozdulatlan maradjon. A bdrérzéstelenitést érzi sziraskeént, feszitésként, a tovabbiakban inkabb nyomast
érez nem éles fajdalmat. A beavatkozas kdzben oxigént kap ill. minimalis nyugtatét, valamint végig figyeljiik
szivmiikddéset. A bor érzéstelenités utan kovetkezik a szuras, szilkség szerint szikével bérmetszés, majd a szird
tlin keresztiil vezet6drot majd mlanyag csé (kaniil) behelyezése a szivburok 2 lemeze koz¢, majd a drétot
eltavolitjuk, és a draint (csovet) a bérhoz rogzitjik. Végil sterilen fedjiik a szlras pontot. A kaniil kiilsé végéhez
szivodraint rakunk, mely a folyadék dsszegytjtését szolgalja, lathato az iriilés mértéke, melybdl megitélhet a
drain eltavolitasanak ideje. A beavatkozas kézben EKG monitort, UH-os vizsgalatot, mellkas RTG-t hasznalunk
segitségkent.

A vizsgalat / beavatkozas / miitét / gyégyméd kockazata, szévédményei:

Mint minden beavatkozasnak ennek is vannak veszélyei, szov8dményei, melyet igyeksziink elharitani és

minimalisra csokkenteni.

Lehetséges szovédmények:

~ fert6zés a szlras helyén a mellkasban a szivnél

~ szivizomsériilés

~ koszoruér sériilés

— légmell kialakuldsa

- leggyakrabban ajulas szer(i rosszullét Iéphet fel, mely gyorsan rendezhetd folyadékpdtiassal, gydgyszerrel.
-A multirezisztens korokozokkal torténd kolonizacio/ fertézés a betegellatas, kdrhazi kezelés soran nem
zarhato ki.

A vizsgalat / beavatkozas / miitét / gy6gyméd elmaradasanak lehetséges kovetkezményei:
Amennyib'en a beavatkozast nem végezzik el, a felszaporodott mennyiségii folyadék extrém maddon
megakadalyozhatja a sziv munkajat mely keringés 6sszeomlashoz, heveny életveszélyes allapothoz vezethet.




