h WOJEWODZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY

im. Marii Sktodowskiej - Curie w Zgierzu

(Pieczgtka oddziatu)

FORMULARZ SWIADOMEJ ZGODY PACJENTA NA ZABIEG
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I. Nazwa procedury medycznej lub zabiegu

CALKOWITE USUNIECIE TARCZYCY
CZESCIOWE USUNIECIE TARCZYCY
USUNIECIE WEZLOW CHLONNYCH SZYI

Il. Opis choroby bedacej powodem zgtoszenia sie pacjenta

Schorzenia tarczycy przejawiajg sie zmianami w jej budowie - przerostem migzszu i
powstawaniem guzkdéw, ktdrym moga towarzyszyé zaburzenia czynnosci tarczycy. Powiekszenie
tarczycy nazywamy wolem.

W zaleznosci od stanu czynnosciowego tarczycy wyrdézniamy:

- wole obojetne - wydzielanie hormondéw tarczycy nie ulega wiekszemu

zaburzeniu

- wole nadczynne - (toksyczne) hormony tarczycy wydzielane sg w nadmiarze

- wole niedoczynne - wystepuje niedobdér hormondw tarczycy; w tej grupie mieszczg sie

najczesciej zapalenia tarczycy.

Leczenie operacyjne jest wskazane w przypadku:

e rozpoznania lub podejrzenia raka tarczycy,

e wola obojetnego guzkowego,

e wola nadczynnego guzkowego,

e nawrotéw wola po operacji,

e nieskutecznego leczenia zachowawczego,

e zapalenia tarczycy,

e niezaleznie od rodzaju choroby tarczycy w przypadku wola uciskajgcego na narzady szyi i/lub
Srodpiersia.
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lll. Opis przebiegu proponowanej procedury medycznej lub operacji

Operacja usuniecia gruczotu tarczowego bedzie polegata na catkowitym/prawie catkowitym jego
usunieciu celem zabezpieczenia przed odrostem w przysztosci.

Skére przecina sie cieciem kotnierzowym u podstawy szyi okoto 2cm nad wcieciem szyjnym
mostka. Nastepnie przecina sie miesnie szyi i odstania gruczot tarczowy, wydzielajgc go z
otaczajacych tkanek. Podwigzuje sie naczynia dochodzgce do niego w tym tetnice tarczowe gérne
i dolne. Uwidacznia sie nerw krtaniowy wsteczny po obu stronach tarczycy celem unikniecia
przeciecia go lub innego uszkodzenia. Doktada sie wszelkich staran aby uwidoczni¢ oraz uchronié
przed uszkodzeniem przytarczyce. W przypadku usuniecia ktorejs z nich, z powodu koniecznosci
zapewnienia radykalnosci zabiegu, wszczepia sie jg w miesnie. Nastepnie usuwa sie gruczof
tarczowy. W dalszym etapie operacji nastepuje kontrola krwawienia , zszywa sie miesnie, tkanke
podskdrng i skére. W niektorych przypadkach tzw. wola zamostkowego , gdy wole schodzi za
mostek, konieczne jest catkowite lub czesciowe przeciecie mostka, celem umozliwienia
wydobycia wola.

IV. Opis innych dostepnych metod leczenia

Wole z rozrostem guzkowym nie poddaje sie innym sposobom leczenia.

W przypadku matych guzkéw, bez podejrzenia o nowotwor ztosliwy, mozna odroczy¢ decyzje o
leczeniu operacyjnym, pamietajac jednak o czestej kontroli stanu morfologicznego i
czynnosciowego tarczycy.

W przypadku rozrostu migzszowego w nadczynnosci tarczycy istnieje mozliwo$¢ leczenia

preparatami promieniotwdrczymi jodu.

V. Opis powiktan standardowych zwigzanych z proponowana procedura medyczng lub
operacja
W czasie operacji tarczycy moze dojsé do podraznienia, uszkodzenia, a nawet przeciecia nerwdw
krtaniowych wstecznych biegngcych tuz przy tarczycy. Prowadzi to do wystgpienia u chorego
chrypki, zaburzen fonacji, trudnosci w potykaniu, a nawet dusznosci. W skrajnych przypadkach
niewydolnos$ci oddechowej konieczne moze by¢ wytworzenie przetoki tchawicy (tracheostomia)
w celu podtrzymania doptywu powietrza do ptuc. Jest to stan zagrazajacy zyciu. W przypadku
niezamierzonego usuniecia jednej lub kilku przytarczyc moze dojsé do obnizenia stezenia wapnia
we krwi co moze skutkowaé takimi objawami jak : mrowienie ragk i twarzy, mimowolne skurcze
miesniowe. W razie pojawienia sie takich objawdéw konieczne jest podanie doustne lub dozylne
preparatéw wapnia. W czasie operacji tarczycy moze dojs¢ do krwawienia Srédoperacyjnego, co
moze spowodowac koniecznos$¢ przetoczenia krwi. Masywny krwotok zdarza sie bardzo rzadko,
ale moze on doprowadzi¢ do niedokrwistosci, a nawet zgonu chorego. Rdwniez we wczesnym
okresie pooperacyjnym (ok.24 godz.) moze dojs¢ do krwawienia co bedzie objawiato sie szybko
narastajgcym powiekszeniem obwodu szyi i dusznoscig. W takim przypadku konieczne jest
otwarcie rany pooperacyjnej w znieczuleniu ogdélnym, usuniecie krwiaka i zaopatrzenie miejsca
krwawienia.
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W bardzo rzadkich przypadkach gojenie rany moze by¢ powiktane zakazeniem wymagajgcym
podawania antybiotykdw oraz leczenia miejscowego, takiego jak np.: otwarcie rany i jej
drenowanie.

W konsekwencji gojenie jest wydtuzone, a sama blizna moze by¢ pogrubiata i nieestetyczna.
Wsrod pozostatych mozliwych powiktan nalezy wymienic:

e zakazenie wirusem zapalenia watroby (tzw. zéttaczki zakaznej) lub inne;

niekiedy moga wystgpi¢ uszkodzenia skéry przez sSrodki dezynfekujgce lub prad elektryczny.

e tworzenie sie zakrzepdw i zamkniecie naczynia krwionosnego przez wedrujacy zakrzep (moze
to objawiac sie np. zatorem tetnicy ptucnej);

e przerwanie szwow i rozejscie sie rany na skutek powiktan gojenia sie, zaburzen ukrwienia lub
obcigzen mechanicznych;

e zaburzenie ukrwienia na skutek zamkniecia lub uszkodzenia naczynia krwionosnego, ktére
moze wywofa¢ martwice tkanek (np.: odlezyny);

e uszkodzenia nerwow, dajgce uczucie gtuchoty, béléow, porazenia miesni;

Wiekszo$¢ w/w powiktan moze wymagaé kolejnych operacji, zmiany sposobu leczenia,
przedtuzenia jego okresu i moze by¢ takze przyczyng smierci.
O rodzaju znieczulenia wymaganego do przeprowadzenia opisanej operacji, jego przebiegu i

mozliwych zagrozeniach z nim zwigzanych poinformuje Panstwa lekarz anestezjolog.

VI. Opis zwiekszonego ryzyka powiktan w zwigzku ze stanem zdrowia pacjenta

(Miejsce w formularzu do indywidualnego wypetnienia przez lekarza opiekujgcego sie pacjentem)

VII. Opis prognozy pooperacyjnej i powiktan odlegtych

Catkowite usuniecie tarczycy zapobiega powstawaniu chordb tarczycy. Konieczne jest state
przyjmowanie przez pacjenta lekéw-hormondw tarczycy.

W przypadku nowotworu zfosliwego rozpoznanego we wczesnym okresie rozwoju, catkowite
usuniecie tarczycy wraz z okolicznymi weztami chtonnymi jest podstawg do catkowitego
wyleczenia (po uzupetniajgcej radioterapii w niektérych przypadkach).

Po czesciowym wycieciu tarczycy istnieje niebezpieczeAstwo nawrotu rozrostu guzkowego,
niekiedy nawet pomimo profilaktycznego przyjmowania lekow-preparatéw tarczycy.
Pooperacyjne obnizenie poziomu wapnia wymaga czesto przyjmowania lekdéw takze po wypisaniu
ze szpitala. Normalizacja nastepuje zazwyczaj w okresie ok. 6-8 tygodni, lecz u czesci chorych
istnieje koniecznos¢ statego zazywania preparatéw wapnia.

Chorzy z pooperacyjnym uszkodzeniem nerwu krtaniowego poddawani sg dtugotrwatej
rehabilitacji foniatrycznej, zazwyczaj z dos¢ dobrym skutkiem - nastepuje znaczna poprawa sity
gtosu, fonacji i sprawnosci aktu potykania, choé¢ zazwyczaj nie dochodzi do catkowitej

normalizacji.
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Ostateczny efekt kosmetyczny jest trudny do przewidzenia. Ksztatt blizny pooperacyjnej (np. jej
przerost, znieksztatcenie, pocigganie okolicznych tkanek itp.) zalezy gtéwnie od indywidualnych
cech pacjenta, a nie jest skutkiem dziatalnosci chirurga.

VIII. Opis mozliwych nastepstw rezygnacji z proponowanego leczenia

Rezygnacja z leczenia operacyjnego moze prowadzi¢ do powiekszania sie wola, a w konsekwenciji
do ucisku na sasiadujgce z tarczycg narzady szyi lub srodpiersia (np. tchawica, przetyk, zyta
gtéwna). Moze dojs¢ do zwiekszonego wydzielania hormondw tarczycy - nadczynnosci, z groznymi
jej nastepstwami dla catego organizmu. Zwieksza sie réwniez ryzyko pojawienia sie zmian
nowotworowych. Nalezy pamieta¢ o tym, ze im wieksze wole tym trudniejsza operacja i wieksze
ryzyko pojawienia sie powiktan.

IX. Oswiadczenie pacjenta

Niniejszym os$wiadczam, iz zapoznatem/tam sie z trescig niniejszego formularza oraz
zostatem/tam PoiNfOrMOWANY/NA PIZEZ ....ccuveieeeeeeeciiee et e et e eara e e e eareeas o
proponowanym rodzaju leczenia.

Oswiadczam, iz miatem/tam mozliwo$é zadawania pytan dotyczacych proponowanego leczenia
i otrzymatem/tam na nie odpowiedi. Jezeli ma Pan/Pani jeszcze jakie$ pytania dotyczace
proponowanego leczenia prosze wpisa¢ je ponizej:

DF e W or AV =] (g )V eToTo [0 TR o T- ol 1= o | - S
Data i czytelny podpis przedstawiciela USTAWOWEEO ......cccvveeiieiiiiiieiiectirreeeeee e e e ese e
Wyrazam dobrowolnie zgode na przeprowadzenie proponowanej operacji

Data i czytelny podpis PACIENTA ..ccceeeeiiiiieeeeee e e e e e e e e e e e rraaaaaaaeas
Data i czytelny podpis przedstawiciela USLAWOWEEO ....cccceeeeeeeiieiieiiirieereeerrereeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e nnnannes
Nie wyrazam zgody na przeprowadzenie proponowanej operacji

Data i CzZytelNy POAPIS PACTENTA..cccicii i e ettt e eeeeeeeeeeeeeeesee e s snsasssrreeaeeeeens

Data i czytelny podpis przedstawiciela USTAWOWEEO ....cccceeiiiiiieeiicececrr e e e e e e e e e e nennees

(Uzasadnienie przez pacjenta/przedstawiciela ustawowego** odmowy wyrazenia zgody na

przeprowadzenie proponowanej procedury medycznej /zabiegu**)
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Oswiadczam, ze podczas wywiadu lekarskiego i badania nie zataitem/tam istotnych

informacji dotyczacych stanu zdrowia , badan, oraz przebytych choréb.

Data i czytelny podpis PACIENTA ...ccveevieeeie et e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e nnnnne

Data i czytelny podpis przedstawiciela USTAWOWEEO0 ......ccueeceeeiinniiiiiiiiieeeeeeeee e e e

Data, pieczatka i podpis lekarza udzielajgcego informacji o proponowanej metodzie leczenia

* W przypadku braku numeru PESEL wpisac rodzaj i numer dokumentu toZzsamosci
** niepotrzebne skresli¢
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