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A BETEGSEG NEVE: CSiPOiZULETI KOPAS

(Coxartrozis)

A MUTET NEVE: CSIiPOPROTEZIS BEULTETES
(csip6 artroplasztika)

(TEP: TOTAL ENDOPROTEZIS)

KEDVES BETEGUNK!

Az orvosi fizikalis vizsgalatok és az elkésziilt rontgenfelvételek alapjan megallapitottuk,
hogy panaszainak hatterében csipdiziileti kopas (coxartrozis) all.

Sziikséges, hogy a mdtét el6tt még egy alkalommal (széban és irasban is) ismereteket
szerezzen betegségérdl, az elvégzendd m(itétrél, és arrdl, mit tehet On, hogy fajdalmai
csokkenéséhez hozzajaruljon. Eppen ezért kérjiik, olvassa el tajékoztaté anyagunkat, és
konzultalja meg minden kérdését kezel6orvosaval!

Hogyan épul fel a csipGiziilet?

A csipéizilet egyik alkotéeleme a medencecsont homoru, félgdmb alakd, porccal boritott
része: a vapa, amely befogadja a combcsont gdmb alaku, ugyancsak porccal fedett fejét. Az
izliletet az izlleti tok és erds szalagok tartjdk helyben és az iziletet alkoté két csonton
tapadé izmok mozgatjak.

Medencecsont

Vapa

Combfej

Combcsont

1. dbra: A csipGizilet



Mi torténik a kopas (artrdzis) esetén?

o Azizileti tikorporc-boritas elkopik, egyenetlenné valik.

e Mozgas soran megnd a surlddas.

e Alevalé porcdarabok hatasara az iziileti tok belhartyaja gyulladtta valik.

e Fokozédik az iziileti folyadék termelése, ez fesziiléshez vezet.

e Akialakulé meszesedés miatt az iziilet hasznos mozgasterjedelme beszdkiil.

Milyen okok valtjak ki az izlilet kopasat?

1. Beszélhetiink elsGdleges iziileti kopasrol (primer artrozisrol).

Ebben az esetben a leggondosabb vizsgalatok sem tudjak kideriteni, hogy mi okozta a csip6
porckopasat. A betegség kialakuldsdban nagy szerepet jatszhat a bioldgiai eléregedés, illetve
a degenerativ elvaltozasok.

2. Beszélhetiink masodlagos iziileti kopasrdl (szekunder artrézisrol).
Ebben az esetben kordbban lezajlott betegségek okozzak a porc pusztulasat.

e Gyermekkorban:
— Velesziletett csip&ficam.
— Perthes-kér: a masodik leggyakoribb csipGizileti betegség, ami 3 — 13 éves kor
kozott fordul el6. A combfej vérkeringési zavaraval fligg 6ssze.

e Serdil6korban:
— A combfej-elcsuszasa a ndvekedési vonalban: traumads vagy hormonalis zavaron
alapulé betegség.
— [zuleti sériilések, gyulladasok.

e Felnéttkorban:
— Combnyak- illetve csip6taji torések.
— [zuleti gyulladasok, reumatolégiai kérképek.
— Combfej-elhalas (combfej - nekrozis): ennek oka lehet: - alkoholizmus
- steroid-szedés
- ismeretlen eredet

Melyek a betegség alapvetd tlinetei?

e Fdajdalom, melynek jellemzéi:
— Reggeli ébredést, hosszas egyhelyben tartézkodast kovetSen jelentkezik, majd
bemozgatds utan enyhl (induldsi fajdalom).
— Megterhelésre, hosszabb jaraskor fokozodik.
— Nyugalomban enyhil vagy megsz(nik.



— Az alsé végtagon elol a lagyékba, combba, térd felé kisugarzik.
e Az alsé végtag csip6ben egyre nehezebben nyujthatd ki, tavolithato és fordithatd be,
a csipdiziilet mozgdsterjedelme fokozatosan csokken.
o Jardképesség, jarastavolsag lecsokkenése.
e A végtag megrovidiilése.
e Mindezek santitashoz vezetnek.

Milyen kezelési lehet&ségek vannak?

Alapvet6en kétféle kezelési lehet8ség all rendelkezésre

KEZELES

Mitéti

1. Nem mdtéti( konzervativ) kezelés

Célja:
e Afajdalom csokkentése
e Azizllet hasznos mozgdsterjedelmének névelése
e |zomerd fokozasa
e Santitas csokkentése
Eszkozei:

e Gydgyszeres kezelés:

- gyulladascsokkentdk

- fajdalomcsillapitok

- izomgorcsoldok, lazitok
e Reumatoldgiai kezelések: fizioterapia, gydgyfirds-kezelés (balneoterapia)
e Mozgasterjedelem bévit6 torna



2. Miitéti (operativ) kezelés

Ha a nem mtéti kezelési médok mar hatastalanok, valamint a klinikai és
rontgenvizsgdlatok igazoljak a diagndzist, m(itétet javasolhat az orvos.
Fontos a mtét idejének kivalasztasa, ami f6leg a beteg fajdalomt(ir6 képességétdl és a
stabilizalé izomzat allapotatodl fligg.

Csip6protézisek fajtai:
1. Cementes protézis

A miianyagbol késziilt vapat, és a combcsontba illeszked6 fém szarat gyorsan szilarduld
kotéanyag (csontcement) rogziti a csonthoz.

A cementes protézis a ragasztdanyag megszilardulasa utan teljesen stabil, terhelheté. Itt a
vapa csak miianyag komponensbdl all, benne a helyzetét jelz6 fémgydrivel. Hatranya, hogy
az implantatum esetleges kilazuldsakor a protéziscsere soran gyakran csontvesztéssel jar a
cement eltdvolitdsa.

2. Cement nélkiili protézis

Ezt a technikat leggyakrabban fiataloknal, illetve 60 éves kor alatt ajanljak, amikor a
csontallomany még alkalmas koérbendni a protézis szarat és a vapat. Itt ragasztéanyagot nem
hasznalnak. Cement nélkili protézis esetén a vapa két részbdl all, kilsé fémcsészébdl és
mUianyag betétbdl. A fémcsészébe behelyezett mlanyag betét fogadja be a protézisfejet.

A szar fémbdl késziil (az abszolut szovetbardt titdnbodl, vagy titdn bevonatd anyagbdl),
felszinét egyenetlenre munkaljdk meg, lehet6vé téve, hogy a csontszovet, bendve az
egyenetlenségekbe, kell6en rogzitse az implantadtumot. Ez a rogziilés mintegy 2 hdnapot vesz
igénybe, ezért az ilyen mditétek utan kb. két hdnapig részleges tehermentesitésre, illetve
fokozatos terhelés betartdsdra van sziikség (manko, jarékeret).

Mind a cementes, mind a cement nélkili protézisek varhato atlagos élettartama hasonlo:
korilbelil 15 - 20 év.
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3. abra: Cementes rogzitési 4., abra: Cement nélkul
csip6-endoprotézis rogzilé csip6-endoprotézis

A csip6protézis minden komponensét méretsorozatbdl, a Beteg szamara optimalis méret
megvalasztasaval biztositjuk a mdtét soran.

Mi torténik Onnel mitét el6tt?

1. Befekvés el6tti el6késziiletek:

e GOckeresés (a rejtett fert6zések keresése)
Pl. gennyes mandula, hugyuti fert6zések, n6gydgyaszati jellegl gyulladasok, stb.
Fontos a kezelésiik, mert egy fertGzés forrasaként szerepelhetnek, amelybél a kérokozék a
véraram utjan eljuthatnak a protézismditét teriiletére és a m(itét utan sebgennyedést
okozhatnak.

o Belgydgydszati elGkészités — sziikség esetén.

e Laboratériumi, RTG, EKG, vizsgalatok és ezek leletével anesztezioldgiai vizsgalat.

e Tapasztalatunk szerint a csipGprotézis beliltetés alatt vagy kozvetlen utana a Beteg
vérpotlasra, transzfuzidra szorulhat. Sajat vér biztositasa (autotranszfuzid) —, ha orvosa ezzel
egyetért - kivanatos. A vérpotlas lehetGségeirdl kilon tajékoztatd anyag all rendelkezésre,
kérje orvosatol.



2. ElSkésziiletek a korhazban:

o A mltét el6tti délutdn trombdzist (vérrogosodést) gatld injekcidt kap,  éjszakara

nyugtatoé tablettat.

e A mdtét napjan:

fert6tlenitd furdés

kivehet6 fog-protézis eltavolitasa

kéromlakk lemosasa

trombdzis gatld harisnya vagy fasli foltétele

az altatd orvossal el6zetesen megbeszélt, szokasos gydgyszerek
bevétele egy korty vizzel

m(itét el6tti injekcid beadasa (premedikacio)

ne étkezzen, és az esetleges gyogyszerbevételen tulmenden ne
igyon, ne dohanyozzon!

infuzid bekotése

Mi torténik Onnel a m(it6ben?

e A mitétet gerinc-érzéstelenitésben vagy altatasban (narkézisban) végezzik.
Az érzéstelenités és az altatas jellemz8irél kiilén téjékoztatd anyag éll az On rendelkezésére.
Az altatéorvos szdban is tajékoztatja Ont a m(itéti érzéstelenitést illet6en, ezt kdvetéen tesz
On errél kiilén beleegyez6 nyilatkozatot.

e A mitGasztalra fektetjiik, elérzéstelenitjlik vagy elaltatjuk.

e Katétert vezetiink a hélyagba.

e A mlitéti terilet borotvaladsa - ha sziikséges.

e A mitét teriiletén a bért tobbszor lemossuk fert6tlenit6 folyadékkal.
o Steril leped6kkel letakarjuk, csak a mtéti teriiletet hagyjuk szabadon.

A m(tét menete:

e AcsipGiziletet tobb irdnybdl, elolrdl, oldalrdl, és hatulrél is fel lehet tarni.

e ADbOr és a bdr alatti szovetek megnyitasa utan vérzéscsillapitas kovetkezik, majd az
izomzat épségére ligyelve eljutunk az izlilet tokjaig, és azt is megnyitjuk.

e A combfejet kiforditjuk vapajabdl és a combnyakat a megfelel6 sikban leflirészeljik.

e A csontos vapat porctalanitjuk, kimélyitjiik, és elhelyezziik benne a cementes
vagy cement nélkuli mdvi vapat.

e Ezt koveti a combcsont vel6lirének megmunkalasa.

e A protézist ideiglenesen a helyére illesztjik, meggy6z&diink a kell6 stabilitasrél és a
méretek helyes voltarol.



e Ezutdn kerll véglegesen beépitésre a cementes vagy cement nélkili szarkomponens.

e A szdrat a fejjel a vapaba helyezziik, funkcionalis prébat végziink.

Y } N i
\“‘ ..Il{

5. dbra: A m(itét menete képekben

e Egyvagy két szivocsovet helyezlink be, amely a sebben felgylleml|6 vért vezeti le.
o ToObb rétegben bevarrjuk (zarjuk) a sebet, steril kotéssel latjuk el és még a
m(td&asztalon ellen6rz6 rontgenfelvétel késziil.

Csipéiziilet

Protézisszar

Combcsont

i

6. dbra: Protézisre varo 7. abra: Csipdiziilet
csipoiztlet beiiltetett protézissel



Mi torténik Onnel kozvetlenil a miitét utan?

e A miitét befejeztével még egy bizonyos ideig megfigyelés céljabdl On a miitében
marad.
e Posztoperativ szobdba (6rz6be), vagy intenziv terdpias részlegre keriil dllapotatdl
fliggben.
e Az érzéstelenség néhdny 6ra mulva fokozatosan megsz(inik, ezt kovetéen a fajdalmat
injekcidkkal, tablettakkal csokkentjik.
e Afajdalom ellenére fontos, hogy On révidesen elkezdje a 1égz8- és értornat,
mozgasgyakorlatokat.
e Vérrogosodeést (trombdzist) gatlo injekcidk addsa rutinszerd.
e Fontos a kell6 mennyiségl folyadék fogyasztdsa, gyimolcslevek, levesek,
szénsavmentes asvanyviz formajaban.
e Javasolt az alsé végtagokat terpeszben, kicsit beforditva tartani, oldalra fordulaskor a
két also végtag kdzé parnat helyezni.
o Gydgytornasz segitségével az elsé napon altalaban felkelhet.
e A szivocsovet két-harom nappal a beavatkozas utan tavolitjuk el.
e Problémamentes esetben 5-6 nappal a m(itét utan tavozhat Intézetiinkbdl.
e Tavozaskor:

1. Zarodjelentést és tappénzes igazolast kap.

2. Ha bdarmilyen kérdése van, tegye fel kezel6orvosanak.
e Varratszedés a m(itét utan 12-14 nappal esedékes, de nem sziikséges, hogy ez
Intézetiinkben torténjen.
e A mitét utdn zuhanyozni kb. 15 nappal, flirédni korilbelll 6 héttel lehet, ezt
megelGz6en dvja a sebet az atnedvesedéstdl!
e Sziikséges segédeszkdzOkre haziorvosa, szakorvosi javaslat alapjan vénnyel latja el.
e Atrombdzis elleni injekcidt vagy tablettdt minimum 36 napig kell kapnia,

(otthondban is), de az operdld orvosa err6l minden esetben kilon dont.

e Az els6 kontroll vizsgdlat a zardjelentésben megadott id6pontban, az un. ,labadozasi
idGszak” utan esedékes (4- 6 hét elteltével).
e Amennyiben sziikséges, a m(itét utani 5-6. naptdl, a rehabilitdcié a kezel6orvossal
vald egyeztetés alapjan az Orszagos Sportegészségligyi Intézet (Sportkérhaz, cim: 1123
Budapest, Alkotas u. 43.) rehabilitacids osztalyan torténik. lehetdség
e A haziorvosi szolgalat keretében gydgytornasz kirendelésére van lehet8ség.

Mi torténik, ha az indokolt mUtéti kezelés elmarad?

e Afdjdalom tovabbi fokozddasa varhaté.

e A mozgaskorlatozottsag sulyosbodhat.

o Az életminGség tovabb romlik.

o A késGbbiekben elvégzett m(itét eredményessége csokkenhet.



Milyen mtéti szovédmeények fordulhatnak el6?

1. Milyen atmeneti vagy maradandé karosodasok fordulhatnak el6, amelyek a miitéti
kockazat részét képezik?

e Ersériilés, mely alsé végtagi keringési elégtelenséghez vezethet.
e |degsériilés: ami altalaban atmeneti (a combfeszitd izomzatban és/vagy a labfejet
mozgatod izmokban izomgyengeséget okozhat).
e Sebfertfzés:
- Korai (6 héten belll) fert6zés: Ez ismételt feltardssal, kitakaritassal,
becsovezéssel megoldhato.
- KésoGifert6zés: A protézis eltavolitasa sziikséges.

A késGi fert6zések akar évekkel a mitétet kdvetben is el6fordulhatnak és szinte minden
esetben bekovetkezik a protézis kilazulasa. Kezelése Ujabb miitétet igényel, amely soran
eltdvolitjak az elfert6z6dott protézist, és ha lehetséges, a helyére késébb Ujabb protézist
helyeznek, de csak a fert6zéses tiinetek teljes megsz(inése utan hdnapokkal (altalaban 3
honap). El6fordulhat azonban, hogy nem lehet masik protézist beliltetni. Ebben az esetben
tobb centiméteres végtagrovidiiléssel, Girlestone csipével zarul a mdtét. Ez utdn altaldban
fajdalmatlan, j6l mozgd, de kevésbé terhelhetd az izllet.

2. Milyen miitéttechnikai sz6v6dmények fordulhatnak el6, amelyek a miitéti kockazat
részét képezik?

e Csonttorés: a rossz csontallomany, szik térviszonyok miatt sériilhet, torhet a vapa,
illetve a combcsont.
e A protézis szaranak a combcsontban térténd kialakitasa soran elé6fordulhat, hogy a
combcsont valamilyen irdnyban megreped.
o Véromleny (hematdma): steril, m(itéti korilmények kozott kitiritésre szorulhat.
e Ficamodas: agytalazaskor, leiléskor fordulhat el6.
Oka lehet:
- mtéttechnikai hiba, a protézis komponenseinek hibds allasa
- a csipGiziletet stabilizalo izomzat gyengesége
A ficamodott csipGiziletet altaldaban Ujabb m(itéti feltaras nélkil, rontgen- képerdsité
segitségével helyére lehet tenni (fedett repozicid). Ebben az esetben néhany napi
agynyugalom sziikséges és a csip6 mozgasanak csokkentése érdekében csipbrogzitd
haszndlata javasolt 3-6 hétig.
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Késoi szovodmények, amelyek kihatassal lehetnek a funkcidra, életvitelre vonatkozéan:

e Torés: a combcsont a protézis koriil, vagy kdzvetlenil alatta eltdrhet. Ujabb m(itéttel
a csontot egyesiteni kell, egy hosszabb szaru protézis belltetése valhat sziikségessé.

e Végtaghossz-kiilonbség nem minden esetben egyenlithetd ki teljesen a m(itét soran,
és el6fordulhat az is, hogy fokozddik. llyen esetben a cip6 belsé vagy kiilsé sarokemelésével
lehet korrigalni azt.

e Visszérgyulladds, vérrogdsodés (trombdzis):

A rogos visszérgyulladast véralvadas-gatlokkal, antibiotikumokkal, helyi kezeléssel a
legtobb esetben meg lehet gydgyitani. Ha a vérrog a mélyen futd visszerekben alakul ki,
akkor a véraram azt a tiidébe sodorhatja, s igy tlid6embdliat idézhet elé. Ez lehet sulyos,
néha életveszélyes szov6dmény.

e A protézis kilazuldsa, amely lehet mechanikus (steril) vagy fert6zéses eredetd,
ellatdsa altalaban ismételt mltétet igényel.

Miért fontos a rendszeres gyogytorna?

A m(itét sikerét jelent6sen befolydsolja az azt kovet6 gyogytorna.
A mi(itét utani gyogytorna a beteg altaldnos és fizikai allapotdhoz igazodik. Az operalt
végtag terhelhet6sége a behelyezett protézis fajtdjatél, a rogzités modjatoél flgg.
Az operacié utani napokban a gydgytorndsz célja:
e Az értorndval, |égz6 tornaval a szovédmények elkeriilése.
e Az operalt végtag izmainak erdsitésével, izlileteinek atmozgatasaval a miel6bbi,
biztonsdgos mobilizacid el6készitése.
A gybgytornasz altal megadott gyakorlatokat az dgyban egyeddl is végezheti, ezzel
el6segitheti, hogy a végtag minél el6bb visszanyerje normalis mozgasait és izomerejét.
A mobilizaciét a fizikai dllapottdl fiiggben a mitét utdni els6, masodik napon kezdjik.
e Gydgytornasz segitségével killhet az agy szélére.
e Amennyiben nincs egyéb akadaly, fel is allhat.
e Ajarashoz az elsé napokban mindenképpen segédeszkoz javasolt (mankd, jardkeret),
még a cementes protézis esetén is.
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A cement nélkili protézis behelyezése utan a végtag 6-8 hétig részleges tehermentesitésre
szorul. Ezt segédeszkdz igénybevételével oldjuk meg (mankd, jarokeret). Ezt kbvetben
fokozatosan allitjuk vissza a teljes terhelést.

Mind a hétkdznapi mozgasok, mind a gydgytorna sordn van néhany szabaly, amelynek
betartasa elengedhetetlen az iziilet stabilitdasanak megtartasa érdekében.

Ezeket a gyogytornasz ismerteti, és megtanitja azokat a mozdulatokat, amelyekkel a hibas
mozgdasok elkeriilhetSek.

Kdszonjuk az egylttmakodését!
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MUTETI BELEEGYEZO NYILATKOZAT

27 7.

A BETEGSEG NEVE: CSiPOIZULETI KOPAS (COXARTROZIS)
A MUTET NEVE: CSiPOPROTEZIS BEULTETES
(TEP: TOTAL ENDOPROTEZIS)

o Akezel6orvosomtdl kapott részletes szdbeli és irdsbeli tajékoztatast megkaptam, azt
gondosan attanulmanyoztam.

o Tajékoztattak betegségem és az ebbdl kdvetkez6 panaszaim okairdl és
kovetkezményeirdl, valamint betegségem lefolydsardl abban az esetben, ha nem
mtéti kezelést valasztok. Ezek alapjan megértettem, hogy allapotom tartds javulasa
az orvostudomdny mai alldsa szerint csak mtéti kezelést6l varhatd. A mditéttel
kapcsolatos kérdéseimre kimerit6 valaszt kaptam.

e Felvildgositottak a mUitéti kezelés el6nyeirdl és esetleges hatranyairdl.

e Megismertem a m(itéti kockazat fogalmat.

e Részletesen ismertették a beavatkozassal kapcsolatos, esetleges szév6dményeket,
azok valdszinliségét, természetét, kezelését és a velik kapcsolatos atmeneti vagy
tartds, ritkan végleges allapotromldsokat.

e Amennyiben az operacio alatt vératomlesztés valik sziikségessé, az ellen nincs
kifogdsom.

e Tajékozdodtam a mitétet kovetd utdkezelés maodjarodl, és 1épéseirdl. A miitéti
érzéstelenités modjardl az anesztezioldgus orvossal tortént megbeszélés utan
dontok, és arrdl kilon beleegyezést adok.

o Afenti tények gondos mérlegelése utan arra a kovetkeztetésre jutottam, hogy a
betegségem gyogyitdsa érdekében az altalam elfogadott m(itét elvégzésére felkérem
az Osztalyvezets FSorvos Ur &ltal kijellt orvost.

e A midtéttel kapcsolatban tébb kérdésem nincs.

e Ezen nyilatkozatomat belatasi képességem teljes tudatidban, szabad akaratombol
tettem, és a jelenlévd két tanu el6tt, elolvasas utan, mint akaratommal mindenben
megegyezGt, jovahagyodlag, sajat kezlileg irtam ala.

BUApest, .coceveeiece e
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MUTETI BELEEGYEZO NYILATKOZAT

27 7.

A BETEGSEG NEVE: CSiPOIZULETI KOPAS (COXARTROZIS)
A MUTET NEVE: CSiPOPROTEZIS BEULTETES
(TEP: TOTAL ENDOPROTEZIS)

o Akezel6orvosomtdl kapott részletes szdbeli és irdsbeli tajékoztatast megkaptam, azt
gondosan attanulmanyoztam.

o Tajékoztattak betegségem és az ebbdl kdvetkez6 panaszaim okairdl és
kovetkezményeirdl, valamint betegségem lefolydsardl abban az esetben, ha nem
mtéti kezelést valasztok. Ezek alapjan megértettem, hogy allapotom tartds javulasa
az orvostudomdny mai alldsa szerint csak mtéti kezelést6l varhatd. A mditéttel
kapcsolatos kérdéseimre kimerit6 valaszt kaptam.

e Felvildgositottak a mUitéti kezelés el6nyeirdl és esetleges hatranyairdl.

e Megismertem a m(itéti kockazat fogalmat.

e Részletesen ismertették a beavatkozassal kapcsolatos, esetleges szév6dményeket,
azok valdszinliségét, természetét, kezelését és a velik kapcsolatos atmeneti vagy
tartds, ritkan végleges allapotromldsokat.

e Amennyiben az operacio alatt vératomlesztés valik sziikségessé, az ellen nincs
kifogdsom.

e Tajékozdodtam a mitétet kovetd utdkezelés maodjarodl, és 1épéseirdl. A miitéti
érzéstelenités modjardl az anesztezioldgus orvossal tortént megbeszélés utan
dontok, és arrdl kilon beleegyezést adok.

o Afenti tények gondos mérlegelése utan arra a kovetkeztetésre jutottam, hogy a
betegségem gyogyitdsa érdekében az altalam elfogadott m(itét elvégzésére felkérem
az Osztalyvezets FSorvos Ur &ltal kijellt orvost.

e A midtéttel kapcsolatban tébb kérdésem nincs.

e Ezen nyilatkozatomat belatasi képességem teljes tudatidban, szabad akaratombol
tettem, és a jelenlévd két tanu el6tt, elolvasas utan, mint akaratommal mindenben
megegyezGt, jovahagyodlag, sajat kezlileg irtam ala.
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