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GOTTSEGEN GYORGY ORSZAGOS KARDIOVASZKULARIS INTEZET
ERSEBESZETI OSZTALY
BETEGTAJEKOZTATO ES BELEEGYEZO NYILATKOZAT
AORTO-ILIACALIS

Betegneve: ... Azonosito: ...,

Az On betegsége: Aorto-iliacalis érszakasz sziikiilete/elzardédasa

Panaszai és az eddig elvégzett vizsgalatok alapjan Onnél (gondozottjanal) a hasi foverdér
(aorta) és/vagy a medencei verOerek sziikiilete/elzarodasa alakult ki, mely miatt az also
végtag(ok) vérellatasa elégtelen. Ezen megbetegedés tilnyomorészt dohanyosokon, magas
vérnyomasban, cukorbetegségben szenveddknél, valamint magas vérzsir tartalommal
rendelkezd betegeknél fordul eld. A {6 hasi iitdér (aorta) a medence bemenetben két
csipéverdérre (iliaca) oszlik, melyek mindkét oldali lagyékszalag alatt a combra kifutva
combverdérként (femoralis) biztositjdk az alsd végtagok vérellatasat. Ha az erek falaban
meszesedés alakul ki, az ér besziikiil vagy elzarodik és vérellatasi zavar alakul ki, melynek
mértekétol  fiiggden kiillonb6zd sulyossagi  panaszok jelentkezhetnek: jarastavolsag
csOkkenése nyugalmi fajdalom, kis seb vagy sulyos esetben végtag-vesztéssel fenyegetd
kiterjedt elhalds. A panaszok jelentkezhetnek egyik vagy mindkét végtagon attdl fliggden,
hogy az érsziikiilet a f6 hasi verderet és/vagy egyik, vagy mindkét csipOverderet €rinti.

Az On esetében miitéti megoldast javasolunk.

A mitétet altalaban altatasban, ritkdn gerinc kozeli érzéstelenitésben végezziik, melynek
részleteirdl és veszélyeirdl az altatborvos fogja Ont tajékoztatni. Katétertechnikéval végzett
beavatkozas esetén gyakran helyi érzéstelenitést alkalmazunk. A mitét eldtt infuziot,
antibiotikumot, véralvadasgatlot adunk és csaknem mindig hugyholyag katétert vezetiink be.
A miitét tervezése az érfestés (angiografia) alapjan torténik.

Amennyiben lehetséges, a keringés helyreallitasat katétertechnikéaval torténd beavatkozassal
végezzik el. Az elzarodott, vagy beszlkiilt érszakaszt katéterre applikalt ballonnal feltagitjuk,
esetenként az igy helyredllitott lument perforalt, vagy teljesen bevont anyagl stenttel
rogzitjiik, hogy a késdbbiekben kisebb eséllyel alakuljon ki ismételt sziikiilet, elzarodas. A
stent maga egy halos szerkezetii, fémbdl késziilt csészerii eszkdz, melyet azért helyeznek el az
érben, hogy nyitva tartsa azt.

Ennek elénye, hogy kisebb miitéti megterheléssel jar, a szoveteket kevésbé roncsoljuk,
kisebb, vagy kevesebb miitéti seb sziikséges, illetve a felépiilés is gyorsabb. Amennyiben erre
a tipust beavatkozasra nincsen lehetdség, nyitott érmiitétre van sziikség. El6fordulhat, hogy a
mitét soran deriil ki, hogy milyen modszer valasztasa sziikséges, ekkor a miitét soran kell
donteniink a valasztandé modszerrdl.

Nyitott érmiitét sordn a rdvidebb érelzarodasokat az ¢ér kozvetlen Kkitisztitasaval
(endarteriectomia) meg lehet oldani. Az endarteriectomidnal a szikiilt vagy elzarodott
érszakaszt hossziranyban megnyitjuk, a sziikiiletet okozd meszes plakkot eltavolitjuk, majd a
kelld lumentagassadg elérése céljabol véndval vagy mianyag folttal zarjuk. A hossza
elzarodasokat a sziikiilet/elzarodas feletti még ¢ép, jO keringésli érszakaszbol a
szlikiilet/elzarddas alatti teriiletre muér beiiltetéssel hidalhatjuk 4t (bypass). Lehetséges
egyenes ¢és Y alaki miér beiiltetése is az érsziikiilet helyétdl, oldalisagatol és kiterjedésétdl
fliggben. Ugyanezek a szempontok szabjak meg a hasi behatolas helyét, illetve sziikség lehet
lagyektaji metszésre is. A lehetséges miitéti megoldasok szdma nagy. Eléfordulhat, hogy a
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legalaposabb kivizsgalas mellett is a feltaraskor deriil ki, hogy az ér allapota miatt az eredeti
tervtdl el kell térniink, a miitét kiterjesztése sziikséges, vagy nem végezhetd el a miitét.
Amennyiben az athidalas nem az eredeti ér lefutdsanak megfeleléen (azzal parhuzamosan)
oldhat6 meg, akkor jonnek szoba a nem anatdmiai varidciok, az un. extraanatomikus bypass
lehetoségek. Ezeknél a mitéteknél az ellenoldali ép keringési medencei ér és az elzarodott
terlilet alatt relative ép érszakasz kozott létesitiink kapcsolatot (crossover bypass). Mas
esetben a kulcscsont alatti ver6ér és az azonos oldali relative ép (akar mindkét oldali) comb
ver6ér kozott képezziik az athidalast (axillo-femoralis bypass).

Az aorta és medencei verderek miitétei gyakran vérigényes beavatkozasok. Minden érvarrat
mellett valadékelvezetd milanyag csdvet (drain) hagyunk vissza, amit egy-két nappal a miitét
utan eltavolitunk. Miitét utani napon altalaban szajon at folyadékot fogyaszthat és a végtag
allapotatol fiiggéen felkelhet. Szovodménymentes esetben 6-10 nap utan az osztalyrol
tdvozhat.

Otthonaban javasolt pihenés, enyhe rendszeres mozgas. Javasolt értagitd ¢és vérhigito
gyogyszerek szedése. Otthondban a trombozist megel6zd injekcidos kezelés folytatasa is
sziikséges.

A j6 eredmény csak akkor lehet tartds, ha sikeriil az alapbetegség terjedését megakadalyozni,
ill. lassitani. Ehhez az On kdzremiikodése sziikséges: a dohanyzas abbahagyasa, a sziikséges
diéta betartdsa, illetve a tobbi rizikdtényezd csokkentése, kikiiszobolése. Rendkiviili
fontossaggal bir, hogy a keringési viszonyait kiilondsen az operalt végtag allapotat gondosan,
rendszeresen ellendrizze. Varratszedés a 10-14 napon varhato.

A javasolt beavatkozas elonyei:

Az als6 végtagok keringésének jelentés fokozddasa, javulasa kovetkezik be, amelynek
kovetkezménye a beteg panaszainak jelentds csokkenése, a nedves gangrenas elvaltozasok
beszaradasa, az elhalt szovetek elhatarolodasa.

A javasolt beavatkozas elmaradasanak lehetséges kovetkezményei:

e tartdsan besziikiilt jarastavolsag

e munkaképtelenség

e Allapotromlas esetén tiirhetetlen nyugalmi fajdalom majd a végtag keringésének végleges,
sulyos karosoddsa alakulhat ki, mely szovetelhaldssal jar. Ez részleges vagy teljes
csonkolast tehet sziikségessé, de a felszabaduld mérgezé anyagok révén bizonyos szervek
elégtelen miikodését, életveszélyes allapot kialakuldsat is okozhatja. Ennek egyetlen
kezelési esélye a magas csonkolds (amputacid), azaz a labszar vagy combszintli végtag
eltavolitas.

A javasolt beavatkozas kockazatai:

e Minden koriilményt értékelve a legkisebb kockazattal jar6 és legjobb eredménnyel biztatd
beavatkozast valasztjuk.

e Alkalmanként fordul eld, hogy az operalt végtagon atmeneti (ritkdn maradand6) duzzanat
alakul ki, nyirokpangéssal.

e Férfiaknal a medencei idegfonat sériilése kovetkeztében potenciazavarokkal, ejakuldcios
problémakkal lehet szdmolni. Ugyanakkor a beavatkozds javithatja is a potenciat,
amennyiben ennek oka a nemi szervek csokkent véraramlésa volt.

Lehetséges miitéti szovodmények:

A tudomany mai alldsa szerint a kezelés eredményességéért €s kockazatmentességéért nem

vallalhat abszolut garanciat a kezeldorvos.
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Altalanos miitéti szovédmények:

vérzés (akar nagymérték, €letveszélyes is)

hastiregi szervek sériilése (pl.: bél, maj, 1ép)

operalt erek utdlagos vérzése, elzarodasa (dohanyzas!)
vérrdg mitét kdzbeni elsodrodasa

bélhiidés vagy bélosszenovés

embolia

trombdzis

atmenet végtagduzzanat

fertézés

sebgyogyulasi zavar

hasfalvi sérv kialakulésa.

a betiltetett miiér elmozdulasa késdi szovodményeket okozhat

A beavatkozassal Kkapcsolatos specialis szovodmények, melyek idjabb miitéti

beavatkozast tehetnek sziikségessé:

kisérd nagyvénak sériilése

vastagbél vérellatasi zavara

bélelhalas

az athidalas vagy a kitisztitott érszakasz ismételt elzdr6dasa
ritka esetben a végtag elvesztése nem keriilhetd el

miér haszndlata esetén miiér gennyesedés

miiér és bél kozt sipoly kialakulasa, mely életveszélyes vérzést okozhat

hugyvezeték sériilés
nyiroksériilés, nyirokcsorgas, nyirokpangas

a labfej kisereinek elzar6ddsa miatt a labfej és/vagy labujjak maradando6 rossz vérellatasa,

esetleg elhalasa.

Barmely szovOdmény ijabb miitéti beavatkozast tehet sziikségessé. Ismételt érmiitétek (késoi
reoperaciok) esetén a kockazat magasabb.

Lehetséges alternativ megoldasok:

Enyhe esetekben a jarasgyakorlatok vagy a gyogyszeres kezelés és megfeleld életmod
kovetése sokat segithetnek.
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Ezen nyilatkozat alairasaval hozzajarulok a fenti beavatkozas elvégzéséhez. A javasolt gyogymod
sziikségességérdl, kivitelezésének modjarol, kockazatirdl, lehetséges gyakoribb szovédményekrol
¢s a varhato kovetkezményeirdl kielégitd tajékoztatast kaptam.

A tajékoztato lap tartalmat €s a szobeli felvilagositast megértettem és kijelentem, hogy kérdéseim
gondosan megvalaszolasra keriiltek.

(Feltett kérdés ¢€s valasz rOvid 1IrdSa: .....cccoiiiiiiiiiiiiic e

Tovébbi kérdésem nincs.
Kell6 1d6 allt rendelkezésemre ahhoz, hogy szabadon €s kényszermentesen donthessek.

Tudomasul veszem, hogy szakszerli kezelés esetén is eléfordulhatnak eldre nem lathato
szovodmények, amelyek a gydgyulast kedvezotleniil befolyasolhatjak.

Ennek alapjan, a fenti tajékoztatd attanulméanyozéasa és szobeli felvilagositds utdn beleegyezem
abba, hogy rajtam (gondozottamon) az aldbbi kezelést, mutétet, illetve annak esetlegesen
sziikségessé valo kiterjesztését elvégezzék:

A terVEZett MNULEL IEIME: ..eeviiieiieeeiieeiieeeteeeieeeree et e et e e et eeeeeeesbeeessaeessseessseesnseeenseesnnneas

A mutét tervezett datuma: ..........cceeeeeirenennen. A felvilagositas datuma: ...........ccocceeviiennnne

Budapest, 202..........ccccveviiennnn.

A felvilagositast ado orvos alairasa A beteg alairasa

Hozzatartozoi beleegyez6 nyilatkozat

(Kiskori gyermek vagy gyamsag, illetve gondnoksag alatt allo vagy cselekvoképtelen, illetve
korlatozottan cselekvoképes beteg esetében toltendo ki.)

(a beteg neve, azonositod adatai)
nevll hozzatartozomon végzendd érsebészeti mitéttel; annak lehetséges szovodményeivel,
kockazataval kapcsolatos szobeli és irasbeli tdjékoztatdst megértettem, tudomasul vettem. A
vizsgélattal kapcsolatban lehetdségem volt kérdéseket feltenni, amelyekre megfelelé valaszt
kaptam; tovabbi kérdésem nincs.

Beteg hozzatartozom vizsgalatahoz nevezett képviseletében a beleegyezoé nyilatkozatot helyette
megadom.

A hozzatartoz6i mindségemet megvaldsité rokonsagi fok, illetve jogcim: (a beteg gyermekem,
orokbefogadott gyermekem, a beteg gyamja, gondnoka vagyok, egyéb jogcim, illetve rokonsagi
fok):

Budapest, 202 ¢év ho nap
A hozzatartozo (v. jogi képviseld)
alairasa




