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Aldirasommal megerdsitve kinyilvanitom, hogy betegsegem természetérdl, gyogykezelésem részleteirdl, kiilonésen
pedig gydgyulasi kilatasaimrdl nem kivanok részletes felvilagositast kapni. Ezért a dontéseket kezelGorvosaimra bizom.
(Ezt a nyilatkozatot — elfogadas esetén — kézirasaval megismételten leirva, majd alairva, erGsitse meg. E megerdsito
nyilatkozat hidnyaban a tajékoztatasardl valé lemondasa érvénytelen.)

.........................................................................................................................................................................................

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

Latasromlasa hatterében a szem éleslatasért felelds részének (makula) kérosodasa all.

A latdhartya e teriiletén kérosan megvaltozott az erek falanak atjarhatosaga, ezért olyan anyagok rakédnak le itt,
amelyek egyébként nagy mennyiségben nem keriilnének ki az erekbdl. A felhalmozodo viz, vér és egyéb anyagok
roncsoljak a makula szerkezetét.

A makula biztositja a szemben azt az éles kézponti latast, amit példaul autévezetésnél, olvasasnal, arcok
felismerésénél hasznalunk, ezért e teriilet betegsége nagyfoku latasromlashoz vezet.

A javasolt wzsgalat/ beavatkozas / miitét / gydgymaod, mely latinul / magyarul:

A beavatkozas soran injekciét fog kapni, amivel a betegség kezelésére hasznalt gyogyszert kozvetleniil a szem
belsejébe, az azt kitolté kocsonyas anyagba (uvegtest) juttatjuk. A gyogyszer beadasénak ez a modja napjainkban
vildgszerte alkalmazott a szemészetben.

Az intravitredlis injekcidval a gydgyszert nagy koncentrauoban tudjuk a megbetegedés helyére eljuttatni.

Az injekcio gatoIJa azoknak a molekulaknak a miikodését (Gn. érfiiggd névekedési faktorok), amelyek felelSsek a
kéros erek és kéros érateresztd képesség kialakulasaért, amelyek tonkreteszik a retina normal szerkezetét.

Az livegtesti injekcid célja elsésorban a tovabbi latasromlas megakadalyozasa, a jelenlegi latas megorzése. A
beavatkozassal az esetek egy részében latasjavulas is elérhetd.

A latasjavulds vagy a latas stabilizélasa azonban nem garantalhaté eredmény.

2/a. A vizsgalat / beavatkozas / miitét / gyogymod kockazata, szovédményei:

A multirezisztens korokozokkal torténé kolonizacid/ fertézés a betegellatas, korhazi kezelés soran nem zérhato

ki.

Az injekcié beadasa kozben érezhet enyhe szemfaJdaImat vagy kellemetlen érzést, a Iatotereben uszkald
foltok/pontok jelenhetnek meg. Ritkan vérzés alakulhat ki a szem felszinén vagy belsejében.

Az intravitredlis injekcidk adasat kévetden enyhébb panaszok viszonylag gyakran felléphetnek. Ezek az esetek
tobbsegeben nem igényelnek kezelést. Enyhébb' panaszok lehetnek: atmeneti enyhe szemvordsség, vérzés a
szuras

helyén, szurasérzés, (iszkalé homalyok észlelése, lataszavar. Ezek az esetek dontd tobbségében nem igényelnek
kezelést.

Az alkalmazott fertGtlenitok, gyogyszerek allergids reakciot okozhatnak. Az allergias reakciok gyakrabban alakulnak
ki tudottan gydgyszer vagy egyéb anyagokra allergids egyéneken. Kérjik ezért, ha ismert allergiaja van, ezt a
beavatkozas elétt feltétleniil kozolje kezelborvosaval.

Egyéb szovoédmeények lehetnek:

- Szurkehalyog alakulhat ki, mely miitéttel sikeresen kezelhetd.

- Uvegtest szerkezetvaltozasa, mely legtobbszor nem igényel kezelést.

- Retinalevalas, melynek kezelése mielébbi mitét.

- Szembelnyomas emelkedése, melynek kezelése &ltalaban cseppekkel megoldhatd, ritkan miitéti.



- A kdrosan alacsony szembelnyomas, retinasériilés, vérzés, melynek kezelése mindig
az adott helyzettdl fiigg.

- Az egyik legsulyosabb szovédmeény az intravitredlis injekcidt kdvetdsen fertézéses
komplikacié (endophthalmitis), mely tipusosan néhadny nappal az intravitrealis
beavatkozas utan alakul ki. Jellemzdi: kifejezett fényérzékenység, jelentds
latasromlas, szemvorgsség, fokozddd szemfajdalom. Azonnal beavatkozasokat tesz
szilkségessé. A latoélesség vagy a szem megmaradasa ebben az esetben bizonytalan
lehet.

- Uvegtesti vérzés, amelynek esélye véralvadas gatlo szedése mellett nagyobb. A
beavatkozas ez esetben is elvégezhetd, kissé nagyobb vérzésveszély elfogadasaval.
Az Uvegtesti vérzés az esetek dont6 részében felszivadik.

A ritka, sllyos komplikdciok miatt tobb beavatkozasra is sziikség lehet, a szévédmények a latas vagy a szem
elvesztéséhez is vezethetnek. Ennek el6forduldsi esélye azonban rendkiviil csekély.

Altalanos szovédmények szerencsére ritkék, s az irodalmi adatok gyakran ellentmondéasosak. Lehetséges
szévédmeények kozt szerepel: fert6zések, vérszegénység, fokozott vérzési hajlam, fejfajas, kohdgés, hanyinger,
szivinfarktus, agyvérzés, iziileti panaszok. A vizsgalatok alkalmaval feltétleniil kézélje kezelGorvosaval, ha altalanos
allapotaban barmilyen valtozast észlelt.

2/b. A vizsgalat / beavatkozas / miitét / gyégyméd elmaradasanak lehetséges kvetkezményei:
A beavatkozas elmaradasa esetén On mentesiil a kezeléssel jar6 kockazatoktdl, azonban a betegség akadalytalan
elérehaladasa miatt tovabbi latasromlasra kell szamitani.

2/c. Helyette alkalmazhaté gyégymodokrol:

Jelenlegi ismereteink szerint az On szembetegségét a szembe adott injekciéval lehet a leghatésosabban kezelni.
A napjainkban e célra rendelkezésre all6 gydgyszerek a hatasossag szempontjabdl nem térnek el lényegesen
egymastol. Bizonyos esetekben az érintett teriilet roncsolé lézerkezelése is szobajohet, de az eredményesség
tekintetében ez a kezelési forma is elmarad az Onnek ajanlott injekcids kezeléstdl.

A javasolt gydgymaod kockdzatairdl, lehetséges gyakoribb szévédményeirdl és varhatd kévetkezményeirdl széban
feltett kérdéseimre is megfeleld valaszt kaptam kezelGorvosomtdl, és kell idé allt rendelkezésemre ahhoz, hogy
szabadon doéntsek arrol, milyen kezelést szeretnék. Tajékoztattak arrdl, hogy kezelGorvosom folyamatosan kész
engem allapotomrdl, illetve annak valtozasairdl megfeleléen téjékoztatni.

Tudomasul veszem, hogy szakszer(i kezelés esetén is eléfordulhatnak a fenti elére nem lathatd szévédmények,

melyek a varhatd gydgyeredményt, (gyogytartamot) kedvezétlentil befolyasolhatjak.

Tudomasul veszem, hogy jogom van a felajénlott kezelések barmelyikének vagy mindegyikének elutasitasara. Ez
esetben a kezelésem soran, a visszautasitdas miatt bekovetkezd szovédményekért, illetve a gyégyeredmény
alakulasaért azokat az orvosokat, akiknek a kezelését nem fogadtam el, a felelésség aldl felmentem.*

A felvilagositast megértettem, megismertem az ajanlott és mas szdba jové kezelési eljaras eldnyeit, hatranyait is,
tovabbi kérdésem nincs. :

a.) A fentiek alapjan a felajanlott beavatkozast / miitétet / gydgymddot*
o elfogadom** (A kezelésbe, miitétbe valo beleegyezésemet a tajékoztatas alapjan minden
kényszert6l mentesem adom.)
e visszautasitom**

b.) A miitéti kezelés soran a beavatkozas klteaesztesebe(eletveszely, sulyos egészségkarosodas, feltart,
el6zbleg nem ismert elvaltozas esetén)

e beleegyezem**

e nem egyezem bele**

C:)

o Beleegyezem **
e visszautasitom**
hogy a miitdben, vagy kezel6ben oktatasi célbdl egészségiigyi szakemberek, tanuldk lehessenek jelen.



d.)

e Beleegyezem**

e visszautasitom**
hogy a miitét, vagy beavatkozas menetérdl fénykép, vagy videofelvétel készliljén, azzal a kikétéssel, hogy
késziilt felvételen személyem nem valik felismerhetéve.
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A kezeld /miitétet végzd/ orvos A beteg / torvényes képviselGje /
alirasa, azonositd bélyegzdje nyilatkozattételre jogosult alairasa**

Térvényes képviseld olvashato neve:

Szébeli nyilatkozat, vagy + + alairas esetén:
El6ttiink, mint tan(k el6tt:
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* Az egészségiigyrol sz616 1997. évi CLIV. torvény rendelkezései alapjan cselekvéképtelenek (pl.
gyermek) esetében az onrendelkezési jog nem gyakorolhaté!
**A megfeleld rész alahtizando!
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