Formularz Zgody na Leczenie Chirurgiczne
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Zmniejszenie matzowin nosowych (konchoplastyka)

Matzowiny to struktury anatomiczne wychodzace z dolno-bocznej czesci jamy nosa i zbudowane ze
szkieletu kostnego obudowanego btong $luzowa. Zabieg polega na chirurgicznym zmniejszeniu masy
przerosnietych matzowin nosowych dolnych. Zabieg ma na celu poprawe droznosci nosa. Wykonuje
sie go w znieczuleniu miejscowym lub ogdlnym.

Przy zaniechaniu leczenia mozliwe jest pogorszenie stanu zdrowia.

Nie ma alternatywnej metody leczenia.

Szanowny pacjencie,

Kazdy zabieg chirurgiczny (operacja) moze wigzac sie:

- z nastepstwami, ktére sg wynikiem choroby lub leczenia ( moga wystapi¢ na kazdym etapie
diagnostyki i leczenia)

- z powiktaniami, ktére choé nie sg wynikiem btedu to sg zdarzeniami niepozgdanymi (wystepuja z
rézna czestoscia).

Po zabiegu konchoplastyki mogg wystgpic¢ nastepujgce nastepstwa lub powikfania

Czeste lecz niegrozne

- Krwawienie wczesne (do 24h), moze wymagac tamponady

- Krwawienie pdZne (najczesciej do 7 doby, rzadko-pdziniejsze), moze wymagac tamponady

-> B6l nosa

->Formowanie sie strupéw, skrzepéw, ewakuacja fragmentdédw matzowiny, nieprzyjemny zapach
- Konieczno$¢ oczyszczania nosa i naktadania masci,

- Ponowny przerost matzowin

- Niedroznos¢ otwarta (zesp6t pustego nosa), suchos¢ w nosie

Wymieniono wiekszos$¢ nastepstw i powiktan, ktdre mogg wystgpic¢ ale w medycynie zawsze moze
dojs¢ do sytuacji jeszcze nieopisywanych w literaturze fachowej, zwigzanych z nietypowsa anatomia
lub nietypowa reakcjg organizmu pacjenta. Ze wszystkimi pytaniami i watpliwosciami nalezy sie
zgtaszac do lekarza prowadzacego.

Po zapoznaniu sie z formularzem prosze potwierdzi¢ zgode na zabieg wtasnorecznym czytelnym
podpisem

Powyzsze informacje sg dla mnie zrozumiate. Miatem mozliwo$¢ zadania pytan dotyczacych
planowanej operacji.
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Operacja przegrody nosa (septoplastyka)

Zabieg polega na chirurgicznym wyprostowaniu skrzywionej przegrody nosa, jednoczasowo moze by¢
uzupetniony operacjg konchoplastyki (zmniejszenie objetosci przero$nietych matzowin nosowych
dolnych). Moze by¢ wykonany w znieczuleniu miejscowym lub w znieczuleniu ogélnym. Ma na celu
poprawe droznosci nosa, komfortu oddychania i sprzyja lepszej wentylacji wszystkich zatok
przynosowych. Zmniejsza nasilenie chrapania i objawow bezdechu.

Przy zaniechaniu leczenia mozliwe jest pogorszenie stanu zdrowia.

Nie ma alternatywnej metody leczenia.

Szanowny pacjencie,

Kazdy zabieg chirurgiczny (operacja) moze wigzac sie:

- z nastepstwami, ktére sg wynikiem choroby lub leczenia ( mogg wystapi¢ na kazdym etapie
diagnostyki i leczenia)

- z powiktaniami, ktére choé nie sg wynikiem btedu to sg zdarzeniami niepozgdanymi (wystepuja z
rézng czestoscia).

Po zabiegu septoplastyki mogg wystgpic¢ nastepujace nastepstwa lub powikfania

Czeste mniej grozne

- Krwawienie wczesne (do 24h), moze wymagac zmiany tamponady na nowa

- Krwawienie pdZne (najczesciej do 7 doby, rzadko-pdziniejsze), moze wymagac tamponady lub
operacyjnego zamkniecia naczynia krwionosnego

-> B6l nosa

- Obrzek wargi gérnej, krwiak w obrebie podniebienia

- Formowanie sie strupdéw, skrzepow, nieprzyjemny zapach z nosa

- Konieczno$¢ oczyszczania nosa i naktadania masci,

- Zluksowanie reimplantowanej chrzastki (przekrzywienie wstawionej chrzastki) z ponownym
pogorszeniem droznosci nosa

->Krwiak lub ropien przegrody

- Wystgpienie perforacji (otworu) w przegrodzie nosa przy zabiegu lub w przebiegu gojenia
- Niedroznos¢ otwarta(zespét pustego nosa),

Rzadkie, duzo powazniejsze
- Deformacja nosa zewnetrznego z zapadnieciem sie grzbietu nosa
- Masywne krwawienie wymagajace podwigzania tetnicy na szyi

Wymieniono wiekszos¢ nastepstw i powiktan, ktdre mogg wystgpic¢ ale w medycynie zawsze moze
dojsé do sytuacji jeszcze nieopisywanych w literaturze fachowej, zwigzanych z nietypowa anatomia
lub nietypowa reakcjg organizmu pacjenta. Ze wszystkimi pytaniami i watpliwosciami nalezy sie
zgtaszac do lekarza prowadzacego.



Po zapoznaniu sie z formularzem prosze potwierdzi¢ zgode na zabieg wtasnorecznym czytelnym
podpisem
Powyzsze informacje sg dla mnie zrozumiate. Miatem mozliwo$¢ zadania pytan dotyczacych

planowanej operacji.
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Repozycja kosci nosa

Zabieg polega na chirurgicznym nastawieniu ztamanych kosci nosa. Ma na celu uzyskanie droznosci
nosa sprzed urazu i jak najlepsze odtworzenie ksztattu piramidy nosa zewnetrznego. Powinno sie go
wykonaé w jak najkrétszym czasie od urazu (o ile pozwala stan ogélny poszkodowanego) i nie pdzniej
niz do 6 doby. Moze by¢ wykonany w znieczuleniu miejscowym lub ogdlnym.

Przy zaniechaniu leczenia mozliwe jest pogorszenie stanu zdrowia.

Nie ma alternatywnej metody leczenia.

Szanowny pacjencie,

Kazdy zabieg chirurgiczny (operacja) moze wigzac sie:

- z nastepstwami, ktére sg wynikiem choroby lub leczenia ( mogg wystgpi¢ na kazdym etapie
diagnostyki i leczenia)

- z powiktaniami, ktére choé nie sg wynikiem btedu to sg zdarzeniami niepozgdanymi (wystepuja z
rézng czestoscia).

Po zabiegu repozycji kosci nosa mogg wystgpi¢ nastepujace nastepstwa lub powikfania
Czeste lecz niegrozne

- Krwawienie wczesne (do 24h), moze wymagac zmiany tamponady na nowa

- Krwawienie pdZne (najczesciej do 7 doby, rzadko-pdziniejsze), moze wymagac tamponady
- Bdl nosa, odma twarzy i powiek, krwiaki okularowe wokét oczu

—-> Obrzek wargi gérnej, krwiak w obrebie podniebienia

- Brak dobrego efektu kosmetycznego zwtaszcza przy leczeniu odroczonym lub w ztamaniach
wieloodtamowych, brak uzyskania petnej droznosci nosa co w przysztosci wymagaé moze
septoplastyki (operacji przegrody nosa)

Rzadkie lecz powazniejsze
—-> Deformacja nosa zewnetrznego z zapadnieciem sie grzbietu nosa
- Masywne krwawienie wymagajgce podwigzania tetnicy na szyi

Wymieniono wiekszos¢ nastepstw i powiktan, ktédre mogg wystgpic¢ ale w medycynie zawsze moze
dojs¢ do sytuacji jeszcze nieopisywanych w literaturze fachowej, zwigzanych z nietypowsa anatomia
lub nietypowa reakcjg organizmu pacjenta. Ze wszystkimi pytaniami i watpliwosciami nalezy sie
zgtaszac do lekarza prowadzgcego.

Po zapoznaniu sie z formularzem prosze potwierdzi¢ zgode na zabieg wtasnorecznym czytelnym
podpisem

Powyzsze informacje sg dla mnie zrozumiate. Miatem mozliwo$¢ zadania pytan dotyczacych
planowanej operacji.
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Operacja zatoki szczekowej z dojscia podwargowego

Wskazana jest w przewlektym zapaleniu zatoki szczekowej w przypadku braku mozliwosci jej
oczyszczenia na drodze endoskopowej lub w przypadku podejrzenia nowotworu w celu pobrania
wycinka do badania histologicznego aby ustali¢ rozpoznanie. Moze by¢ wykonana w znieczuleniu
miejscowym lub ogélnym.

Przy zaniechaniu leczenia mozliwe jest pogorszenie stanu zdrowia.

Nie ma alternatywnej metody leczenia.

Szanowny pacjencie,

Kazdy zabieg chirurgiczny (operacja) moze wigzac sie:

- z nastepstwami, ktére sg wynikiem choroby lub leczenia ( moga wystapi¢ na kazdym etapie
diagnostyki i leczenia)

- z powiktaniami, ktére choé nie sg wynikiem btedu to sg zdarzeniami niepozgdanymi (wystepuja z
rézna czestoscia).

Po zabiegu operacji zatoki szczekowej z dojscia podwargowego mogg wystgpic nastepujace
nastepstwa lub powikfania

Czeste lecz niegrozne

- Krwawienie wczesne (do 24h), moze wymagac tamponady

- Krwawienie pdZzne (najczesciej do 7 doby, rzadko-pdiniejsze), moze wymagac tamponady
- Odma na twarzy, odma w obrebie powiek po stronie operowanej

-> Obrzek, zasinienie, bél w okolicy policzka, ropien policzka

- Zapalenie kosci

- Dolegliwosci o charakterze neuralgii nerwu podoczodotowego

-> Rozejscie sie rany w przedsionku jamy ustnej

- Bardzo rzadko: przetrwata komunikacja (przetoka) pomiedzy zatoka a jama ustna

Rzadkie lecz powazniejsze
- Masywne krwawienie wymagajgce podwigzania tetnicy na szyi

Po kazdym rozlegtym zabiegu chirurgicznym mogg wystgpi¢ powazne powiktanie ogdlne:
Zapalenie ptuc, zatory i zakrzepy zylne, udar moézgu, zakazenie ogdlnoustrojowe, zawat miesnia
sercowego, niewydolnos$¢ oddechowa i zgon

Wymieniono wiekszos$¢ nastepstw i powiktan, ktdre mogg wystgpic¢ ale w medycynie zawsze moze
dojs¢ do sytuacji jeszcze nieopisywanych w literaturze fachowej, zwigzanych z nietypowg anatomia
lub nietypowa reakcjg organizmu pacjenta. Ze wszystkimi pytaniami i watpliwosciami nalezy sie
zgtaszac¢ do lekarza prowadzacego.



Po zapoznaniu sie z formularzem prosze potwierdzi¢ zgode na zabieg wtasnorecznym czytelnym
podpisem

Powyzsze informacje sg dla mnie zrozumiate. Miatem mozliwo$¢ zadania pytan dotyczacych
planowanej operacji.

MiejSCOWOSCE, Data.......ccvcevercnririceeseesessessessessesasssnsansassnses
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Funkcjonalna endoskopowa chirurgia zatok przynosowych (FESS)

Wskazana jest w przewlektym zapaleniu zatok przynosowych. Polega na usunieciu z nosa, z komérek
sitowych, zatok szczekowych, czotowych i klinowych polipéw, tkanek zapalnych, nieprawidtowych
przegrdéd kostnych, odblokowaniu uj$é naturalnych zatok, wyptukaniu zatok i usunieciu patologicznej
wydzieliny (ropy, mas grzybiczych, tresci zastoinowej). Mozna jednoczasowo wykona¢
wyprostowanie przegrody nosa i zmniejszy¢ matzowiny nosowe dolne (o ile jest to konieczne).
Wykonywany jest zawsze w znieczuleniu ogélnym.

Uwaga: zabieg przywraca droznos¢ nosa, poprawia wentylacje zatok przynosowych i wech (o ile brak
wechu nie trwat latami), pozwala na ztagodzenie zatoko-pochodnych béléw glowy, ale nie
zabezpiecza przed odrostem polipéw w przypadku alergii, nie jest tez skuteczny w przypadku
przewlektego sciekania wydzieliny po tylnej Scianie gardta.

Jest zabiegiem wieloetapowym i ztozonym, zakres zabiegu zalezy od rozlegtosci zmian; nie wszystkie
etapy muszg by¢ wykonywane w Pana/Pani przypadku.

1. Usuniecie wyrostka haczykowatego

2.Poszerzenie ujscia zatoki szczekowej

3. Otwarcie sitowia przedniego i zachytka czotowego

4. Otwarcie sitowia tylnego

5. Otwarcie zatoki klinowej

Przy zaniechaniu leczenia mozliwe jest pogorszenie stanu zdrowia.

Nie ma alternatywnej metody leczenia.

Szanowny pacjencie,

Kazdy zabieg chirurgiczny (operacja) moze wigzac sie:

- z nastepstwami, ktére sg wynikiem choroby i leczenia i majg prawo wystgpié

-oraz z powiktaniami, ktére cho¢ nie sg wynikiem btedu to sg zdarzeniami niepozgdanymi, niemniej
nalezy sie z nimi liczy¢.

Po zapoznaniu sie z formularzem prosze potwierdzi¢ zgode na zabieg wtasnorecznym czytelnym
podpisem

Po zabiegu FESS mogg wystgpic¢ nastepujgce nastepstwa lub powiktania

Czeste lecz niegrozne

- Krwawienie wczesne (do 24h), moze wymagac tamponady

- Krwawienie pdZne (najczesciej do 7 doby, rzadko-pdziniejsze), moze wymagac tamponady
- Odma na twarzy, odma w obrebie powiek

- Obrzek, zasinienie, bél w okolicy nosa i oczodotu, zapalenie tkanek oczodotu

-> Zapalenie kosci, nawroty infekcji

->Formowanie sie strupow, skrzepéw, ewakuacja fragmentéw tkanek, nieprzyjemny zapach
- Konieczno$¢ oczyszczania nosa i naktadania masci,



- Rozwdj zrostéw wewnatrznosowych

-> Dolegliwosci o charakterze neuralgii

- Ponowny odrost polipdw lub przerost tkanek zapalnych (przy nawracajacych infekcjach)
—-> Bardzo rzadko: trwaty brak wechu po zabiegu

Rzadkie lecz powazniejsze

- Masywne krwawienie wymagajace podwigzania tetnicy na szyi

-> Bardzo rzadko: krwiak oczodotu

-> Bardzo rzadko: uszkodzenie nerwu wzrokowego

-> Utrwalone objawy ze strony oczodotu: zaburzenia widzenia (dwojenie), tzawienie
-> Ptynotok, zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych, koniecznos¢ przeprowadzenia zabiegu
naprawczego

-> Bardzo rzadko: krwawienie z zatoki jamistej

-> Bardzo rzadko: odma $rédczaszkowa z koniecznoscig zabiegu neurochirurgicznego
- Bardzo rzadko: Slepota oka po stronie operowane;j

-> Bardzo rzadko: skaleczenie i krwotok z tetnicy szyjnej wewnetrznej

Po kazdym rozlegtym zabiegu chirurgicznym mogg wystgpi¢ powazne powiktanie ogdlne:
Zapalenie ptuc, zatory i zakrzepy zylne, udar mdézgu, zakazenie ogélnoustrojowe, zawat miesnia
sercowego, niewydolnos¢ oddechowa i zgon

Wymieniono wiekszos¢ nastepstw i powiktan, ktédre mogg wystgpic ale w medycynie zawsze moze
dojsé do sytuacji jeszcze nieopisywanych w literaturze fachowej, zwigzanych z nietypowa anatomia
lub nietypowa reakcjg organizmu pacjenta. Ze wszystkimi pytaniami i watpliwosciami nalezy sie
zgtaszac do lekarza prowadzgcego.

Powyzsze informacje sg dla mnie zrozumiate. Miatem mozliwosé zadania pytan dotyczacych
planowanej operacji.
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Usuniecie polipa choanalnego

Polip choanalny to twér, ktéry wypetnia nosogardto ale jego szyputa jest najczesciej zlokalizowana w
okolicy zatoki szczekowej lub obramowania nozdrzy tylnych. Usuniecie zmiany wykonywane jest
najczesciej metodg funkcjonalnej endoskopowej chirurgii zatok przynosowych (FESS) lub gdy jest to
niemozliwe z przyczyn anatomicznych, takze poprzez otwarcie zatoki szczekowej z ciecia
podwargowego. Zabieg wykonywany jest w znieczuleniu ogdlnym.

Przy zaniechaniu leczenia mozliwe jest pogorszenie stanu zdrowia.

Nie ma alternatywnej metody leczenia.

Szanowny pacjencie,

Kazdy zabieg chirurgiczny (operacja) moze wigzac sie:

- z nastepstwami, ktére sg wynikiem choroby lub leczenia ( mogg wystgpi¢ na kazdym etapie
diagnostyki i leczenia)

- z powiktaniami, ktére cho¢ nie sg wynikiem btedu to sg zdarzeniami niepozgdanymi (wystepuja z
rézna czestoscia).

Po zabiegu usuniecia polipa choanalnego moga wystgpi¢ nastepujace nastepstwa lub powiktania
Czeste lecz niegrozne

- Krwawienie wczesne (do 24h), moze wymagac ponownej tamponady lub operacyjnego
zaopatrzenia

- Krwawienie pdZne (najczesciej do 7 doby, rzadko-pdziniejsze), moze wymagac tamponady

- Obrzek, zasinienie, bél w okolicy policzka, ropien policzka

- Obrzek, zasinienie, bél w okolicy nosa i oczodotu, zapalenie tkanek oczodotu

—>Formowanie sie strupéw - Konieczno$¢ oczyszczania nosa i naktadania masci,

- Rozwdj zrostéw wewnatrznosowych

- Zapalenie kosci

-> Dolegliwosci o charakterze neuralgii nerwu podoczodotowego

- Rozejscie sie rany w przedsionku jamy ustnej

- Ponowny odrost polipa choanalnego, zwtaszcza po zabiegu prowadzonym wyfacznie endoskopowo
-> Bardzo rzadko: trwaty brak wechu po zabiegu

Rzadkie lecz powazniejsze

- Masywne krwawienie wymagajace podwigzania tetnicy na szyi

—-> Bardzo rzadko: krwiak oczodotfu

-> Bardzo rzadko: utrwalone objawy ze strony oczodotu: dwojenie, tzawienie

-> Bardzo rzadko: ptynotok, zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych, koniecznos$¢ przeprowadzenia
zabiegu naprawczego



Po kazdym rozlegtym zabiegu chirurgicznym mogg wystgpi¢ powazne powiktanie ogdlne:
Zapalenie ptuc, zatory i zakrzepy zylne, udar mdézgu, zakazenie ogélnoustrojowe, zawat miesnia
sercowego, niewydolnos$¢ oddechowa i zgon

Wymieniono wiekszos¢ nastepstw i powiktan, ktére mogg wystgpic ale w medycynie zawsze moze
dojs¢ do sytuacji jeszcze nieopisywanych w literaturze fachowej, zwigzanych z nietypowga anatomig
lub nietypowa reakcjg organizmu pacjenta. Ze wszystkimi pytaniami i watpliwosciami nalezy sie
zgtaszac do lekarza prowadzgcego.

Po zapoznaniu sie z formularzem prosze potwierdzi¢ zgode na zabieg wtasnorecznym czytelnym
podpisem

Powyzsze informacje sg dla mnie zrozumiate. Miatem mozliwo$¢ zadania pytan dotyczacych
planowanej operacji.

MiejSCOWOSCE, Data.......cccceierceirrecneseesessessessessnsassssssssassnnes
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ROZPOZNANIE....c.uieiicniiiirisnniissiesssis st sessississsesss sssassasssssstessssss sssssasnssssssssessssassssssnssssssssssns senssssssssssnssns

Operacja kostniaka zatoki czotowej lub sitowia

Zabieg wykonuje sie endoskopowo, przez nos lub przy braku dobrych warunkdéw anatomicznych z
ciecia zewnetrznego w tuku brwiowym (zwtaszcza przy bardzo duzych rozmiarach kostniaka lub przy
bocznej lokalizacji w zatoce czotowej) . Zabieg wykonywany jest w znieczuleniu ogélnym.

W niektérych przypadkach przy braku droznosci przewodu nosowo-czotowego trzeba w Swietle
przewodu pozostawic¢ drenik wyprowadzony przez nos (2-4 tygodnie).

Przy zaniechaniu leczenia mozliwe jest pogorszenie stanu zdrowia.

Nie ma alternatywnej metody leczenia.

Szanowny pacjencie,

Kazdy zabieg chirurgiczny (operacja) moze wigzac sie:

- z nastepstwami, ktére sg wynikiem choroby lub leczenia ( moga wystapi¢ na kazdym etapie
diagnostyki i leczenia)

- z powiktaniami, ktére cho¢ nie sg wynikiem btedu to sg zdarzeniami niepozgdanymi (wystepuja z
rézna czestoscia).

Po zabiegu operacji kostniaka zatoki czotowej lub sitowia mogg wystapi¢ nastepujgce nastepstwa
lub powiktania

Czeste lecz niegrozne

- Krwawienie wczesne (do 24h), moze wymagac tamponady

- Krwawienie pdZne (najczesciej do 7 doby, rzadko-pdziniejsze), moze wymagac tamponady

- Obrzek okolicy czota i powiek po stronie operowanej, zasinienie oczodotu, bél w okolicy
przysrodkowego kata oczodotu, odma, zapalenie tkanek oczodotu

—-> Koniecznos¢ oczyszczania nosa i naktadania masci

- Wznowa kostniaka

- Rozwdj zrostdw wewnatrznosowych, wtérna niedroznos¢ zatok po tej stronie, koniecznosc¢
ponownego zabiegu

- Nawrdt dolegliwosci o charakterze bélu gtowy, ponowna niedroznosé¢ wytworzonego zespolenia,
konieczno$¢ ponownego zabiegu

Rzadkie lecz powazniejsze

—-> Bardzo rzadko: krwiak oczodotfu

-> Utrwalone objawy ze strony oczodotu: dwojenie, fzawienie

- Ptynotok, zapalenie opon mdézgowo-rdzeniowych, koniecznos¢ przeprowadzenia zabiegu
naprawczego

—>Bardzo rzadko: powiktanie o charakterze krwawienia z zatoki jamistej, odma sréddczaszkowa,

Po kazdym rozlegtym zabiegu chirurgicznym moga wystgpi¢ powazne powiktanie ogdlne:



Zapalenie ptuc, zatory i zakrzepy zylne, udar moézgu, zakazenie ogdlnoustrojowe, zawat miesnia
sercowego, niewydolnos¢ oddechowa i zgon

Wymieniono wiekszos$¢ nastepstw i powiktan, ktdre mogg wystgpic¢ ale w medycynie zawsze moze
dojsé do sytuacji jeszcze nieopisywanych w literaturze fachowej, zwigzanych z nietypowa anatomia
lub nietypowa reakcjg organizmu pacjenta. Ze wszystkimi pytaniami i watpliwosciami nalezy sie
zgtaszac do lekarza prowadzgcego.

Po zapoznaniu sie z formularzem prosze potwierdzi¢ zgode na zabieg wtasnorecznym czytelnym
podpisem

Powyzsze informacje sg dla mnie zrozumiate. Miatem mozliwos¢é zadania pytan dotyczacych
planowanej operacji.

MiejSCOWOSE, Data.......cccecceeveereererneeneenssnesessnssanssnessasanes

Podpis pacjenta..........cccceveeeeerrensseesescnnsneesnesnssnesnnennes Podpis lekarza..........c.ccocoveveceiciiececece e



Formularz Zgody na Leczenie Chirurgiczne

Imie nazwisko pacjenta.........ccoceveerriees eneens Lekarz nadzorujgcy.......ccevveenrinnensnnssessnnssessresanns
ROZPOZNANIE....c.uieiicniiiirisnniissiesssis st sessississsesss sssassasssssstessssss sssssasnssssssssessssassssssnssssssssssns senssssssssssnssns

Operacja torbieli sluzowej zatoki czotowej (mucocele)

Polega na wytworzeniu komunikacji pomiedzy zablokowanym ujsciem zatoki czotowej lub sitowia a
jama nosa i oprdznieniu zatoki z tresci zastoinowej. Zabieg wykonuje sie endoskopowo, przez nos lub
przy braku dobrych warunkdw anatomicznych z ciecia zewnetrznego w tuku brwiowym. Zabieg
wykonuje sie w znieczuleniu ogélnym.

W niektérych przypadkach przy braku droznosci przewodu nosowo-czotowego trzeba w jego swietle
pozostawi¢ drenik wyprowadzony przez nos (2-4 tygodnie)

Przy zaniechaniu leczenia mozliwe jest pogorszenie stanu zdrowia.

Nie ma alternatywnej metody leczenia.

Szanowny pacjencie,

Kazdy zabieg chirurgiczny (operacja) moze wigzac sie:

- z nastepstwami, ktére sg wynikiem choroby lub leczenia ( mogg wystapi¢ na kazdym etapie
diagnostyki i leczenia)

- z powiktaniami, ktére choé nie sg wynikiem btedu to sg zdarzeniami niepozgdanymi (wystepuja z
rézna czestoscia).

Po zabiegu operacji mucocele mogg wystgpi¢ nastepujgce nastepstwa lub powiktania

Czeste lecz niegrozne

- Krwawienie wczesne (do 24h), moze wymagac tamponady

- Krwawienie pdZne (najczesciej do 7 doby, rzadko-pdziniejsze), moze wymagac tamponady

- Obrzek okolicy czota i powiek po stronie operowanej, zasinienie, bél w okolicy przysrodkowego
kata oczodotu, zapalenie tkanek oczodotu

—-> Koniecznos¢ oczyszczania nosa i naktadania masci

- Rozwdj zrostdw wewnatrznosowych, wtdrna niedroznos¢ zatok po tej stronie, koniecznosc¢
ponownego zabiegu

- Nawrdt dolegliwosci, ponowna niedroznosé wytworzonego zespolenia, konieczno$é ponownego
zabiegu

Rzadkie lecz powazniejsze

- Bardzo rzadko: krwiak oczodotu, odma

- Utrwalone objawy ze strony oczodotfu: dwojenie, fzawienie

-> Ptynotok, zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych, koniecznos¢ przeprowadzenia zabiegu
naprawczego

—>Bardzo rzadko: powiktanie o charakterze krwawienia z zatoki jamistej, odma srédczaszkowa,

Po kazdym rozlegtym zabiegu chirurgicznym moga wystgpi¢ powazne powiktanie ogdlne:



Zapalenie ptuc, zatory i zakrzepy zylne, udar moézgu, zakazenie ogdlnoustrojowe, zawat miesnia
sercowego, niewydolnos¢ oddechowa i zgon

Wymieniono wiekszos$¢ nastepstw i powiktan, ktdre mogg wystgpic¢ ale w medycynie zawsze moze
dojsé do sytuacji jeszcze nieopisywanych w literaturze fachowej, zwigzanych z nietypowgq anatomia
lub nietypowg reakcjg organizmu pacjenta. Ze wszystkimi pytaniami i watpliwosciami nalezy sie
zgtaszac do lekarza prowadzgcego.

Po zapoznaniu sie z formularzem prosze potwierdzi¢ zgode na zabieg wtasnorecznym czytelnym
podpisem

Powyzsze informacje sg dla mnie zrozumiate. Miatem mozliwosé zadania pytan dotyczacych
planowanej operacji.

MiejSCOWOSE, Data.......cccecceeveereererneeneenssnesessnssanssnessasanes

Podpis pacjenta..........cccceveeeeerrensseesescnnsneesnesnssnesnnennes Podpis lekarza..........c.ccocoveveceiciiececece e



Formularz Zgody na Leczenie Chirurgiczne

Imie nazwisko pacjenta.........ccoceveerriees eneens Lekarz nadzorujgcy.......ccevveenrinnensnnssessnnssessresanns
ROZPOZNANIE.....c.uieiicniiiirisnniissiesssis st sesssssnsssesss st assasnsssstessssss s sssasnssssssssessssas sessensssssssnssns senssssssssssnssns

Operacja woreczka tzowego

Polega na wytworzeniu komunikacji pomiedzy woreczkiem fzowym a jama nosa. Zabieg wykonuje sie
endoskopowo, przez nos, w znieczuleniu ogdlnym.

Przy zaniechaniu leczenia mozliwe jest pogorszenie stanu zdrowia.

Nie ma alternatywnej metody leczenia.

Szanowny pacjencie,

Kazdy zabieg chirurgiczny (operacja) moze wigzac sie:

- z nastepstwami, ktére sg wynikiem choroby lub leczenia ( moga wystapi¢ na kazdym etapie
diagnostyki i leczenia)

- z powiktaniami, ktére cho¢ nie sg wynikiem btedu to sg zdarzeniami niepozgdanymi (wystepuja z
rézna czestoscia).

Po zabiegu operacji woreczka tzowego moga wystgpic nastepujace nastepstwa lub powiktania
Czeste lecz niegrozne

- Krwawienie wczesne (do 24h), moze wymagac tamponady

- Krwawienie pdzne (najczesciej do 7 doby, rzadko-pdzniejsze), moze wymagac tamponady
-> Obrzek, zasinienie, bél w okolicy przysrodkowego kata oczodotu, zapalenie tkanek oczodotu
—-> Koniecznos¢ oczyszczania nosa i naktadania masci

- Rozwdj zrostdw wewnatrznosowych, wtdérna niedroznos¢ ujscia zatok po tej stronie lub
niedroznosé nosa, koniecznos¢ ponownego zabiegu

- Nawrét dolegliwosci o charakterze fzawienia, zapalenie spojéwek, ponowna niedroznos¢
wytworzonego zespolenia, koniecznos$é ponownego zabiegu

Rzadkie lecz powazniejsze

- Bardzo rzadko: krwiak oczodotu, odma

-> Utrwalone objawy ze strony oczodotu: dwojenie, tzawienie

- Ptynotok, zapalenie opon mdézgowo-rdzeniowych, koniecznos¢ przeprowadzenia zabiegu
naprawczego

Po kazdym rozlegtym zabiegu chirurgicznym mogg wystgpi¢ powazne powiktanie ogdlne:
Zapalenie ptuc, zatory i zakrzepy zylne, udar moézgu, zakazenie ogdlnoustrojowe, zawat miesnia
sercowego, niewydolnos¢ oddechowa i zgon

Wymieniono wiekszos$¢ nastepstw i powiktan, ktdre mogg wystgpic¢ ale w medycynie zawsze moze
dojsé do sytuacji jeszcze nieopisywanych w literaturze fachowej, zwigzanych z nietypowa anatomia
lub nietypowa reakcjg organizmu pacjenta. Ze wszystkimi pytaniami i watpliwosciami nalezy sie
zgtaszac do lekarza prowadzacego.



Po zapoznaniu sie z formularzem prosze potwierdzi¢ zgode na zabieg wtasnorecznym czytelnym
podpisem
Powyzsze informacje sg dla mnie zrozumiate. Miatem mozliwo$¢ zadania pytan dotyczacych

planowanej operacji.
MiejSCOWOSE, Data.......cccecceeveereerserreeneensnesessnssnssnessasanes

Podpis pacjenta........cccueeeiceiicencnnnenscnnnenenseessenensnees Podpis lekarza...........ccooeeveceiiinece e



Formularz Zgody na Leczenie Chirurgiczne

Imie nazwisko pacjenta.........ccoceveerriees eneens Lekarz nadzorujgcy.......ccevveenrinnensnnssessnnssessresanns
ROZPOZNANIE......uieiicniiiirisnniiissiesssissstsesssssisssesss ssassasnsssstessssss s sssasnasssssssessssassssssnsssssssssons enssssssssssnsans

Operacja nowotworu niezfosliwego szczeki

Polega na usunieciu z nosa, z komédrek sitowych, zatok szczekowych, czotowych i klinowych
tagodnego guza (najczesciej brodawczaka odwrdconego), w znieczuleniu ogdlnym. Przy niewielkiej
rozlegtosci guza, zabieg moze by¢ przeprowadzony endoskopowo, przez nos. Guz usuwa sie z
marginesem btony sluzowej (dodatkowo-resekcja przylegajacej czesci przegrody nosa) a
pozostawione s$ciany kostne szczeki wyréwnuje sie wiertarkg. Przy duzej rozlegtosci guza lub przy
kolejnym nawrocie poza dojsciem endoskopowym trzeba wykonac¢ ciecie zewnetrzne -pod wargg lub
na skoérze, wzdtuz brzegu nosa i rozlegle usungé obramowanie kostne szczeki, do ktérego przylega
guz. Usuwa sie takze matzowine nosowg dolng i Srodkowg po stronie guza.

W przypadku reoperacji rosnie ryzyko powiktan.

Przy zaniechaniu leczenia mozliwe jest pogorszenie stanu zdrowia.

Nie ma alternatywnej metody leczenia.

Formularz zgody na zabieg.

Szanowny pacjencie,

Kazdy zabieg chirurgiczny (operacja) moze wigzac sie:

- z nastepstwami, ktére sg wynikiem choroby lub leczenia ( moga wystapi¢ na kazdym etapie
diagnostyki i leczenia)

- z powiktaniami, ktére cho¢ nie sg wynikiem btedu to sg zdarzeniami niepozgdanymi (wystepuja z
rézna czestoscia).

Po zabiegu usuniecia nowotworu fagodnego mogg wystgpic nastepujace nastepstwa lub powiktania
Czeste lecz niegrozne

- Krwawienie wczesne (do 24h), moze wymagac tamponady

- Krwawienie pdzne (najczesciej do 7 doby, rzadko-pdzniejsze), moze wymagac ponownej
tamponady

- Odma na twarzy, odma w obrebie powiek

- Obrzek, zasinienie, bél w okolicy nosa i oczodotu, zapalenie tkanek oczodotu

-> Zapalenie kosci, pojawienie sie infekcji z cuchnaca wydzieling z nosa

- Formowanie sie strupdéw, skrzepow, ewakuacja fragmentdéw tkanek, nieprzyjemny zapach
- Konieczno$¢ oczyszczania nosa i naktadania masci,

- Rozwdj zrostdw wewnatrznosowych

- Dolegliwosci o charakterze neuralgii

- Nawrdt guza (dosé czesto)

-> Bardzo rzadko: trwaty brak wechu po zabiegu

Rzadkie lecz powazniejsze



—-> Bardzo rzadko: krwiak oczodotfu

-> Bardzo rzadko: uszkodzenie nerwu wzrokowego

- Utrwalone objawy ze strony oczodotu: dwojenie, fzawienie

- Ptynotok, zapalenie opon mdézgowo-rdzeniowych, koniecznos¢ przeprowadzenia zabiegu
naprawczego

- Bardzo rzadko: krwawienie z zatoki jamistej

-> Bardzo rzadko: odma $rédczaszkowa z koniecznoscig zabiegu neurochirurgicznego

-> Bardzo rzadko: $lepota oka po stronie operowane;j

—-> Bardzo rzadko: skaleczenie i krwotok z tetnicy szyjnej wewnetrznej

Po kazdym rozlegtym zabiegu chirurgicznym mogg wystgpi¢ powazne powiktanie ogdlne:
Zapalenie ptuc, zatory i zakrzepy zylne, udar moézgu, zakazenie ogdlnoustrojowe, zawat miesnia
sercowego, niewydolnos¢ oddechowa i zgon

Wymieniono wiekszos$¢ nastepstw i powiktan, ktdre mogg wystgpic¢ ale w medycynie zawsze moze
dojsé do sytuacji jeszcze nieopisywanych w literaturze fachowej, zwigzanych z nietypowa anatomia
lub nietypowa reakcjg organizmu pacjenta. Ze wszystkimi pytaniami i watpliwosciami nalezy sie
zgtaszac¢ do lekarza prowadzacego.

Po zapoznaniu sie z formularzem prosze potwierdzi¢ zgode na zabieg wtasnorecznym czytelnym
podpisem

Powyzsze informacje sg dla mnie zrozumiate. Miatem mozliwos¢é zadania pytan dotyczacych
planowanej operacji.

MiejSCOWOSE, Data.......ccceceeveereererreeneenssnesessnsssnssnessassanes

Podpis pacjenta........cceueeicericnncnnnenscnnnennnseessenensnees Podpis lekarza...........ccooveveceviicecene e



Formularz Zgody na Leczenie Chirurgiczne

Imie nazwisko pacjenta.........ccoceveerriees eneens Lekarz nadzorujgcy.......ccevveenrinnensnnssessnnssessresanns
ROZPOZNANIE....c.uieiicniiiirisnniissiesssis st sessississsesss sssassasssssstessssss sssssasnssssssssessssassssssnssssssssssns senssssssssssnssns

Operacja nowotworu ztosliwego skéry nosa

Resekcja czesciowa nosa

Resekcja catkowita piramidy nosa

Resekcja nosa poszerzona o powieke lub o fragment skory policzka lub wargi gérnej

Polega na usunieciu guza ztosliwego skéry nosa a rozlegtosé zabiegu uwarunkowana jest rozlegtoscia
nowotworu. Poniewaz w wiekszosci przypadkdéw jedynie operacja daje szanse na wyleczenie, musi
by¢ rozlegta, zawsze w znieczuleniu ogélnym. Wykonuje sie rézne ciecia zewnetrzne skory, w
zaleznosci od lokalizacji i wymiardéw guza. Guz usuwa sie z jak najszerszym marginesem, czasem wraz
z przegrodg nosa i matzowinami. W drugim etapie zabiegu ubytek tkanek pokrywa sie ptatami skorny
pobranymi z réznych okolic twarzy.

W przypadku rozlegtych nowotwordw i reoperacji rosnie ryzyko powiktan.

Przy zaniechaniu leczenia mozliwe jest pogorszenie stanu zdrowia.

Nie ma alternatywnej metody leczenia.

Szanowny pacjencie,

Kazdy zabieg chirurgiczny (operacja) moze wigzac sie:

- z nastepstwami, ktére sg wynikiem choroby lub leczenia ( mogg wystapi¢ na kazdym etapie
diagnostyki i leczenia)

- z powiktaniami, ktére choé nie sg wynikiem btedu to sg zdarzeniami niepozgdanymi (wystepuja z
rézng czestoscia).

Po zabiegu usuniecia nowotworu ztosliwego nosa moga wystapié nastepujgce nastepstwa lub
powikfania

Czeste lecz niegrozne

- Krwawienie wczesne (do 24h), moze wymagac zmiany tamponady

- Krwawienie pdzne (najczesciej do 7 doby, rzadko-pdzniejsze), moze wymagac ponownej
tamponady

- Odma na twarzy, odma w obrebie powiek

- Obrzek, zasinienie, bél w okolicy nosa i oczodotu, czota, zapalenie tkanek oczodotu

-> Zapalenie kosci, pojawienie sie infekcji z cuchngca wydzieling z nosa

- Formowanie sie strupdéw, skrzepow, ewakuacja fragmentdéw tkanek, nieprzyjemny zapach
- Konieczno$¢ oczyszczania nosa i naktadania masci,

-> Trwaty brak wechu po zabiegu

- Dolegliwosci o charakterze neuralgii

- Nawrdt guza (dosé czesto, zwtaszcza przy zmianach rozlegtych lub juz wczesniej leczonych)
—-> Deformacja twarzy

Rzadkie lecz duzo powazniejsze



- Bardzo rzadko: dolegliwosci ze strony gatki ocznej
-> Bardzo rzadko: odma $rédczaszkowa z koniecznoscig zabiegu neurochirurgicznego

Po kazdym rozlegtym zabiegu chirurgicznym mogg wystgpi¢ powazne powiktanie ogdlne:
Zapalenie ptuc, zatory i zakrzepy zylne, udar moézgu, zakazenie ogdlnoustrojowe, zawat miesnia
sercowego, niewydolnos¢ oddechowa i zgon

Po zapoznaniu sie z formularzem prosze potwierdzi¢ zgode na zabieg wtasnorecznym czytelnym
podpisem

Powyzsze informacje sg dla mnie zrozumiate. Miatem mozliwos¢ zadania pytan dotyczacych
planowanej operacji.

MiejSCOWOSE, Data.......ccceceeveererrerreeseenssnesessnssnssnessasanes

Podpis pacjenta..........ccceveeeeerrnrnseesescnnsneesnesnssnesnnennes Podpis lekarza..........c.ccoooveveveieiiiece e



Formularz Zgody na Leczenie Chirurgiczne

Imie nazwisko pacjenta.........ccoceveerriees eneens Lekarz nadzorujgcy.......ccevveenrinnensnnssessnnssessresanns
ROZPOZNANIE....c.uieiicniiiirisnniissiesssis st sessississsesss sssassasssssstessssss sssssasnssssssssessssassssssnssssssssssns senssssssssssnssns

Operacja nowotworu ztosliwego szczeki

Resekcja czesciowa szczeki

Resekcja szczeki

Resekcja szczeki z wytrzewieniem oczodotu

Resekcja twarzowo-czaszkowa

Polega na usunieciu guza ztosliwego z nosa, z komérek sitowych, zatok szczekowych, czotowych,
klinowych. Poniewaz jedynie operacja daje szanse na wyleczenie, musi by¢ rozlegta, zawsze w
znieczuleniu ogdlnym. Wykonuje sie ciecie zewnetrzne - pod wargg (kosmetyczne) lub na skdrze,
wzdtuz brzegu nosa, poszerzone o rozciecie wargi gérnej i ciecia pod lub nad okiem. Rozlegle usuwa
sie kosci szczeki. Guz usuwa sie z jak najszerszym marginesem:

1. resekcja przegrody nosa

2. resekcja podniebienia twardego

3. resekcja ciata ttuszczowego policzka i miesni wraz z gatgzkami nerwu twarzowego

4. resekcja tuku jarzmowego

5. usuniecie gatki ocznej

6. resekcja fragmentu podstawy czaszki, resekcja opony twardej

W przypadku resekcji podniebienia konieczne jest protezowanie (dopasowanie obturatora
szczekowego). W przypadku rozlegtych nowotwordw i reoperacji rosnie ryzyko powiktan.

Przy zaniechaniu leczenia mozliwe jest pogorszenie stanu zdrowia.

Nie ma alternatywnej metody leczenia.

Szanowny pacjencie,

Kazdy zabieg chirurgiczny (operacja) moze wigzac sie:

- z nastepstwami, ktére sg wynikiem choroby lub leczenia ( moga wystgpi¢ na kazdym etapie
diagnostyki i leczenia)

- z powiktaniami, ktére cho¢ nie sg wynikiem btedu to sg zdarzeniami niepozgdanymi (wystepuja z
rézna czestoscia).

Po zabiegu usuniecia nowotworu ztosliwego moga wystgpic¢ nastepujace nastepstwa lub powiktania
Czeste lecz niegrozne

- Krwawienie wczesne (do 24h), moze wymagac zmiany tamponady

- Krwawienie pdzne (najczesciej do 7 doby, rzadko-pdzniejsze), moze wymagac ponownej
tamponady

- Odma na twarzy, odma w obrebie powiek

- Obrzek, zasinienie, bél w okolicy nosa i oczodotu, zapalenie tkanek oczodotu

-> Zapalenie kosci, pojawienie sie infekcji z cuchngca wydzieling z nosa

->Krwiak oczodotu

- Utrwalone objawy ze strony oczodotu: dwojenie, fzawienie



- Ptynotok, ograniczone zapalenie opon mdzgowo-rdzeniowych, koniecznos¢ przeprowadzenia
zabiegu naprawczego

- Formowanie sie strupdéw, skrzepow, ewakuacja fragmentdéw tkanek, nieprzyjemny zapach

- Konieczno$¢ oczyszczania nosa i naktadania masci,

-> Trwaty brak wechu po zabiegu

- Dolegliwosci o charakterze neuralgii

- Nawrdt guza (dosé czesto)

-> Deformacja twarzy

Rzadkie lecz duzo powazniejsze

-> Bardzo rzadko: po enukleacji jednej gatki ocznej przywspoétczulne zapalenie nerwu wzrokowego
drugiego oka i Slepota

-> Bardzo rzadko: krwawienie z zatoki jamistej

-> Bardzo rzadko: odma $rédczaszkowa z koniecznoscig zabiegu neurochirurgicznego

- Bardzo rzadko: ciezkie zapalenie opon moézgowo-rdzeniowych

-> Bardzo rzadko: skaleczenie i krwotok z tetnicy szyjnej wewnetrznej

Po kazdym rozlegtym zabiegu chirurgicznym mogg wystgpi¢ powazne powiktanie ogdlne:
Zapalenie ptuc, zatory i zakrzepy zylne, udar mdézgu, zakazenie ogdlnoustrojowe, zawat miesnia
sercowego, niewydolnos¢ oddechowa i zgon

Wymieniono wiekszos¢ nastepstw i powiktan, ktédre mogg wystgpic ale w medycynie zawsze moze
dojsé do sytuacji jeszcze nieopisywanych w literaturze fachowej, zwigzanych z nietypowa anatomia
lub nietypowa reakcjg organizmu pacjenta. Ze wszystkimi pytaniami i watpliwosciami nalezy sie
zgtaszac do lekarza prowadzgcego.

Po zapoznaniu sie z formularzem prosze potwierdzi¢ zgode na zabieg wtasnorecznym czytelnym
podpisem

Powyzsze informacje sg dla mnie zrozumiate. Miatem mozliwo$¢ zadania pytan dotyczacych
planowanej operacji.

MiejSCOWOSCE, Data.......ccvcevrceniriceesessessessessessesasssesssassnnes

Podpis pacjenta..........ccccveeeeerrrnseenescnnsneeseesnnsnesnnennes Podpis lekarza..........c.ccoooveveecciceeeceee e



