i BETEGTAJEKOZTATO
= ORRCSONT TORESE TAN1371
ey (FRACTURA OSSIS NASI)
Szervezeti egység megnevezése: OEP KOD:
Profilvezet6: Tel.:
BETEGTAJEKOZTATO

Orrcsont torése
(Fractura ossis nasi)

Név: TAJ:
Sziiletéskori név:
Sziiletési hely, id6: ( éves )

Anyja neve:
Cim:

1. Az On betegsége, a beavatkozés indoka (amennyiben mar ismert), latinul/magyarul:
Fractura ossis nasi /orrcsont torése/ -

2. A javasolt vizsgalat/beavatkozas/miitét/gydgymdd, mely latinul/magyarul:
% Nasalis endoscopia /endoscopos orrvizsgalat/

* Repositio /orresont helyretétele/

Réteges tamponalds /orriiregi tamponalas/

» Nyilt torés esetén sutura /bérvarrat/
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A miitét menete:

A fenti beavatkozasokat helyi érzéstelenitésben, nagyon ritkdn ltaldnos érzéstelenitésben (altatdsban) végezziik.

Az orrcsont elmozdult torvégeit kiemeljiik, helyre igazitjuk és az orriireg fel6l tamponokkal néhdny napra rogzitjiik.
Lagyrész-sériilés esetén, megfeleld sebtisztitas utan a sebszéleket felfrissitjiik és 6sszevarrjuk. Erésen szennyezodott sebnél
a varratok k6z€ draint helyeziink. A varratot altaldban 1 hét utdn eltavolitjuk.

3. A vizsgalat/beavatkozas/miitét/gyégymaéd kockézata:

Fertdzés, 14z, hegesedés, dsszendvések az orrban, orrhat besﬁppedése, egyéb orrhati alak eltérések, gyogyszerallergia, koros
keringési reakcid, trombézis, embdlia

4. A vizsgalat/beavatkozas/miitét/gyogyméd elmulasztdsanak lehetséges kivetkezményei:
A beavatkozds elmaraddsédnak kockédzatai nem itélheték meg &ltaldnossagban, azokat egyedileg kell mérlegelni. A
beavatkozds elmaradasdnak lehetséges kovetkezményei: fertézés, hegesedés, dsszendvések az orrban, orrhit besiippedése,
egyéb orrhati alak eltérések, deformités.

5. T4jékoztatjuk, hogy a miitdben/ kezeloben/ oktatasi célbdl egészségiigyi szakemberek, tanulok lehetnek jelen. A miitét vagy
beavatkozds menetérél fénykép vagy vided felvétel késziilhet, melyen személye nem valik felismerhetévé, azonban a
felvétel tudoményos célbdl felhasznal4sra keriil.

6. Kérjiik, hogy a fentiekben leirtakat figyelmesen olvassa el!

7. Amennyiben tovabbi kérdése lenne, azt kezeldorvosanak vagy a miitétet végzd orvosnak tegye fel. Ok igyekeznek a tovabbi
felvilagositast az On szdmara értheté médon megadni.

8. Tisztelettel kérjik, hogy dontését a masik oldalon 1évé Beleegyezd nyilatkozat kitoliésével dokumentilni sziveskedjen!
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N BETEGTAJEKOZTATO
ORRCSONT TORESE TAJ/1371
| (FRACTURA OSSIS NASI)
Osztaly neve: OEP KOD:
Profilvezet6: Tel.:

Beleegyezé nyilatkozat miitétek, valamint orvosi beavatkozasok végzéséhez

Beteg neve: Sziiletési ideje:
Lakcime: , TAJ szdma:
Anyja neve: Torzsszama:

Diagndzis (latinul és magyarul):
Tervezett kezelési mod: Orrcsont tirése (Fractura ossis nasi)
Virhato szovodmények: Ldsd a betegtdjékoztato 3. pontjdban.

Az On esetében varhatd egyedi szovodmények.......oooooiiiiiiiiii

Kezelé orvosom a személyes megbeszélés alkalmaval tajékoztatott betegségemrdl, sériilésemrol. Részletes
felvilagositast kaptam a tervezett miitétr6l, orvosi beavatkozasrol, annak varhaté eredményeirdl, az el6fordulo

szovédményekrdl, annak karos hatésairdl, valamint a helyette alkalmazhat6 gy6gymodokrol is.

A magyarizatot megértettem és minden ezzel kapcsolatos kérdésemre kielégitd valaszt kaptam. Kell6 id6 all

ott

rendelkezésemre ahhoz, hogy feleldsen donthessek. Kezelé orvosom folyamatosan kész engem allapotomrol,

illetve annak valtozasairél megfeleléen felvilagositani.

Mindezek alapjan a tervezett és ajanlott orvosi beavatkozisba, miitétbe beleegyezem, és kérem a

zt.

Amennyiben a kezelés vagy miitét kozben valamilyen kiegészitd, a miitétet kiterjeszto tevékenység sziikséges,

egészségem érdekében, kérem azok elvégzését is.

Karcag, e
beteg vagy torvényes képviseldjének alairasa
felvilagositast végzé orvos
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név név
Lakeim: ...oooeveiiiviiiniiin Lakeim: ..o

aléirés alairas
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