TERMO DE CIENCIA E CONSENTIMENTO SOBRE A TCC 3 - ESTAPEDOTOMIA IN- TCC

DICADO E RECOMENDADO PELA ABORL-CCF ABC:EECCF

Indicado e recomendado pela Associacdo Brasileira de Otorrinolaringologia e Cirurgia Cérvico-Facial

A Associagdo Brasileira de Otorrinolaringologia e Cirurgia Cérvico Facial recomenda a todos pacientes ou seus responsaveis a se-
rem submetidos a cirurgia de TCC 3 — ESTAPEDOTOMIA que tomem ciéncia das informagdes abaixo descritas. De acordo com os
principios da ética profissional, que norteiam a relagdo médico paciente, o médico deve informa-lo sobre os efeitos e possiveis con-
sequéncias de qualquer procedimento ou tratamento, respeitando o seu direito de decidir livremente sobre a execugéo de praticas
diagndsticas ou terapéuticas. Cabe ao médico privilegiar as escolhas de seus pacientes desde que adequadas ao caso e cientifica-
mente reconhecidas. O presente documento fornece as informagdes basicas que todos devem conhecer a respeito de sua doencga e
do tratamento ora proposto.

Nome do Paciente: Idade:

RG: CPF:

Grau de escolaridade:

Responsavel:

Nome do Médico: JOEL LAVINSKY
CRM n°: Estado:

Data da realizagdo do procedimento: / /20

Data da informagéao sobre o procedimento: / /20

PRINCIPIOS E INDICACOES

A otospongiose ou otosclerose é uma doenca hereditéria que se caracteriza por perda de audigdo gradativa em uma ou ambas as
orelhas.

Os pequenos ossos da orelha média, martelo, bigorna e estribo, ajudam na transmissdo do som para a parte interna da orelha.
Nessa doenga ocorre uma rigidez do estribo, causando uma diminui¢cdo da audigdo. Normalmente, a parte interna da orelha esta
normal. Porém, em casos mais agressivos essa regido também pode ser atingida, provocando uma perda auditiva mais intensa.

CIRURGIA

A cirurgia é realizada com anestesia geral em centro cirurgico. Todo o procedimento anestésico é realizado por médico especializa-
do (anestesiologista da equipe do hospital) e as func¢des vitais sdo continuamente monitorizadas. A cirurgia é geralmente realizada
pelo orificio natural da orelha. Em alguns casos, sdo necessarios cortes externos na frente ou atras da orelha, sendo essa uma deci-
sdo do cirurgido, que pode modifica-la durante o procedimento. Em seguida, é realizada elevagdo da membrana timpénica para se
acessar o local a ser operado: a orelha média. Para a restauragdo da audicdo, o estribo é removido parcialmente e uma prétese de
plastico ou metal é colocada em seu lugar A estapedotomia é uma cirurgia exploratdria, isto &, ndo se pode prever exatamente que
alteragdes serdo encontradas na orelha. Portanto, muitas decisées podem e devem ser tomadas durante a cirurgia, sem que seja
possivel solicitar o consenti mento especifico para cada uma delas. Podem ser necessarias, por exemplo, a retirada de algumas es-
truturas, coleta de materiais de enxerto e colocagdo de préteses para reconstruir os ossinhos da orelha média.

EFEITOS ADVERSOS DO PROCEDIMENTO

Alteragoes do paladar e boca seca: Ocorrem em geral na metade da lingua do lado operado. Tem duragéao variavel, geralmente al-
gumas semanas.

Dor: Geralmente, é leve e cede com medicag6es via oral.

Tonturas: E comum ocorrer, geralmente leve a moderada e raramente com duragdo maior que uma semana. Pode ser necessaria a
reinternagdo para controle da tontura.

RISCOS E COMPLICACOES

Infecgao: Leva a inchago, saida de pus pela orelha e dor. Pode levar a perda do enxerto e indicagdo de nova cirurgia.

Perda de audigdo: Em qualquer cirurgia de orelha, ha o risco de perda da audi¢do. A perda total da audigdo é uma complicagédo
muito rara (menos de 2%). Em alguns casos, a cirurgia pode ndo trazer melhora da audi¢do no nivel esperado pelo paciente. A cirur-
gia ndo é capaz de impedir a evolugdo da otosclerose, que pode ati ngir a orelha interna e levar a perda auditiva progressiva mesmo
depois de uma operagao bem-sucedida.

Recidiva da perda de audicao: Em raros casos, pode ocorrer recidiva (reaparecimento) da perda de audicdo anos apds a cirurgia
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inicial, mesmo quando houve melhora completa.

Zumbidos (ruidos dentro da orelha que sao percebidos apenas pelo paciente): Podem ocorrer ou mesmo piorar em intensida-
de. O grau de incomodo e a duragdo sdo varidveis. Em alguns caso, zumbidos persistentes sdo de dificil tratamento.

Perfuragdo no timpano: E uma complicag3o rara. Quando acontece, normalmente o timpano cicatriza sozinho, mas pode ser
necessaria uma nova cirurgia para fechar a perfuragdo (timpanoplastia).

Paralisia facial (boca entortada): E rara, pode ocorrer de forma temporaria ou definitiva, por exposicdo, anormalidade ou inchago
do nervo facial. Em geral, regride espontaneamente. Em raras ocasides, o nervo pode ser lesado na cirurgia, e, nesses casos, pode
ser necessario um enxerto de pescogo ou de perna. Também pode haver complicagdes oculares, resultantes do ndo fechamento
completo do olho do lado operado quando existe paralisia facial.

Complicagoes de anestesia geral: As complicagBes anestésicas sdo muito raras, mas podem ocorrer, devendo ser esclarecidas
com o médico anestesista.

METODOS ALTERNATIVOS

» O uso de aparelhos auditivos é uma alterativa ao procedimento cirdrgico, mas ndo impede a progressdo da perda auditiva.
- Ndo existe medicagéo eficiente para tratamento da otospongiose.

CUIDADOS POS-OPERATORIOS

» Deve-se ter o cuidado de restringir atividades devido ao risco de sangramento e perda do enxerto. Na primeira semana o esforgo
fisico deve ser minimo. Esportes, atividades mais intensas e viagens devem ser suspensas por tempo maior.

- Deve-se evitar a entrada de dgua nos ouvidos até segunda ordem do médico.

- Viagens de avido também devem ser realizadas somente apds autorizagdo médica.

« Deve-se evitar espirrar com a boca fechada ou assoar o nariz no pés-operatodrio imediato.

CONCLUSAO

A cirurgia de estapedotomia é uma opgdo de tratamento para a otospongiose. Considero suficientes as informacdes e esclareci-
mentos prestados pelo médico assistente, inclusive quanto a alternativas diagndsticas e terapéuticas, para minha tomada de deci-
sdo quanto a submeter-me a cirurgia ora proposta, e a todos os procedimentos que a incluem, inclusive anestesias ou outras con-
dutas médicas que tal tratamento médico possa requerer, podendo o referido profissional valer-se do auxilio de outros profissionais
da saude.

Estou também ciente quanto a necessidade de respeitar integralmente as instru¢des que foram fornecidas pelo(a) médico(a), pois a
sua ndo observancia podera acarretar riscos e efeitos colaterais.

Declaro, igualmente, estar ciente de que o tratamento adotado ndo assegura a garantia de cura, e que a evolugéo da doencga e do
tratamento podem obrigar o médico a modificar as condutas inicialmente propostas, sendo que, neste caso, fica 0 mesmo autoriza-
do a tomar providéncias necessarias para tentar a solugdo dos problemas que possam ocorrer, segundo seu julgamento, com o
compromisso de me informar tais modificagdes no primeiro momento possivel, salvo os casos de excegdo previstos nos ordena-
mentos vigentes.

Desta forma, levando em conta todas as informag&es prestadas, tendo as minhas duvidas e questdes devidamente
esclarecidas, tomo a decisdo de submeter-me ao procedimento ora proposto.

Declaro que li o texto acima e que os procedimentos propostos foram devidamente explicados quanto aos seus beneficios,
riscos, complicagdes e métodos terapéuticos alternativos possiveis.

SIM: __ NAO:
Tive a oportunidade de fazer perguntas, respondidas satisfatoriamente, em linguagem compreensivel.
SIM: __NAO: __

Cidade: Estado: Data: ___de de 20____
Assinatura do paciente (ou responsavel):

Nota: Artigo 34 do Cédigo de Etica Médica (Resolugdo CFM n° 2217/2018) e Artigo 9° da Lei n° 8.078/90 - E vedado ao médico dei-
xar de informar o paciente o diagndstico, o progndstico, os riscos e os objetivos do tratamento, salvo quando a comunicagdo direta
possa lhe provocar dano, devendo, nesse caso, fazer a comunicagdo ao seu representante legal.

Associacao Brasileira de Otorrinolaringologia e Cirurgia Cérvico-Facial
Av. Indiandpolis, 1.287 | Planalto Paulista | 04062-001 | Sdo Paulo | SP
Tel (11) 5053-7500 | Fax (11) 5053-7512 | www.aborlccf.org.br | recepcao@aborlccf.org.br



TERMO DE CIENCIA E CONSENTIMENTO SOBRE A TCC 3 - ESTAPEDOTOMIA IN- TCC

DICADO E RECOMENDADO PELA ABORL-CCF ABC;E;CCF

Indicado e recomendado pela Associagdo Brasileira de Otorrinolaringologia e Cirurgia Cérvico-Facial

Associacao Brasileira de Otorrinolaringologia e Cirurgia Cérvico-Facial
Av. Indiandpolis, 1.287 | Planalto Paulista | 04062-001 | Sdo Paulo | SP
Tel (11) 5053-7500 | Fax (11) 5053-7512 | www.aborlccf.org.br | recepcao@aborlccf.org.br



