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1. Beteg személyes adatai Orszag:
Varos:
B Y USROS
NEV: ..ottt ettt sttt s ses et ete e sen e erennes Korhaz:
SZUIEESi dAtUM: ...t ettt
Nem: nG /férfi e P . . Orvos:
Rassz: azsiai-indiai / kaukazusi / afrikai / nem ismert
Vérminta kod:
Felvételi datum: .......c.ceeinrececee e e L, .
) . . Vérvétel levételi ideje:
Kezelés UtolsO Napja: .cccceceieieireee e e
Korhazi ellatas hossza:......(automatikus)
KitOIt&s idOPONta: ..oveeeieeireie ettt st

2. Anamnesztikus adatok

Alkoholfogyasztas: igen / nem
Ha igen: gyakorisag: nincs adat / alkalmanként/havonta/hetente/naponta
mennyiség (g/alkalom):......ccceeeereeveivesecierennas Hany éve?:

Teljes alkoholfogyasztas az elmult 2 hétben: .......................

Ha nem: Korabban fogyasztott-e alkoholt? igen / nem / nincs adat ha
igen: gyakorisag: alkalmanként / havonta / hetente / naponta amount

Hany éven at?:.......ccccoceeeeeeeeeeee e
Mennyi ideje hagyott fel az alkoholfogyasztassal?............ccccuu.......

Mennyiséqgi utmutato: 1dlsér (4.5 vol. %) = ~3.5 g alkohol
1dlbor(12.5vol. %)="~10 g alkohol
1dl témény ital (50 vol. %) = ~40 g alkohol
Dohdnyzas: igen / nem ha igen: mennyiség

(szal/nap)i.ceeeecreeeennnns hany  éve?
ha nem: Korabban dohdnyzott? igen / nem / nincs adat ha
igen: mennyiség (szal/nap):....cccceerreernas
Hany éven at?.......ccccveveiviviveece e
Mennyi ideje hagyta abba a dohanyzast? ........cccccveveveiceeennnen,
Drogfogyasztas: igen / nem Orvos dltal felirt gydgyszer nem tartozik ide.
ha igen: drog megnevezése...........ccoevvvrerrrvenens MENNYISEE: ..uiierie et es
HANY éVe?....ceeceece e

Diéta: igen / nem
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iabetikus / glutenmentes / vegetarianus / paleolit / laktézmentes /
egyéb:......covennen.
Ismert betegségek:
Sziv-érrendszeri betegség: igen nem
ha igen:
Hypertonia igen nem midta:
Korabbi szivinfarktus igen nem mikor:
Ritmuszavar igen nem midta:
Szivelégtelenség igen nem midta:
Carditis igen nem mikor:
Korabbi thrombosis igen nem mikor:
Egyéb (Midta?): .o
Immunoldgiai betegség: igen ha nem
igen:
Rheumatoid arthritis: igen nem miodta:
SLE: igen nem miodta:
Sjogren-syndroma: igen nem miodta:
GPA (Wegener): igen nem midta:
EGPA (Churg-Strauss): igen nem miodta:
Egyéb (Midta?): oo
Neuroldgiai betegség: igen haigen: nem
Sclerosis multiplex: igen nem miodta:
Stroke: igen nem mikor:
TIA: igen nem mikor:
Kordbbi facialis paresis: igen nem mikor:
Meningitis: igen nem mikor:
Agytélyog: igen nem mikor:
Koponyatrauma: igen nem mikor:

Egyéb (mikor/miota?): .....covrivenineciereeeeee e

Endokrinolégiai betegség:

Diabetes mellitus: igen nem

ha igen: tipus: nincs adat /I-es tipus / ll-es tipus/ lll. c tipus / MODY
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ypothyreosis nem midta:
Hyperthyreosis igen nem miodta:
Mellékvese betegség igen nem miodta:
Hypertrigliceridaemia igen nem midta:

Malignus betegség: igen nem mikor:

ha igen: MEENEVEZES: ....oouveeererrereerereeeeeere e see e esenes
Genetikai betegség: igen nem

ha igen: MEENEVEZES: ...ttt ettt sen
Egyéb: igen nem

ha igen: MEENEVEZES: ....oeeerereriererrereeeeeereseesee e nsenes

Korabbi filmiitétek: igen/nem (mindegyik t6bbszér hozzdadhatd)
ha igen, milyen mitét?:
tympanoplastica: igen / nem
ha igen: érintett oldal / ellenoldal
tipus: I, 11, 1, IV

stapedotomia: igen / nem ha igen:
érintett oldal / ellenoldal

stapedectomia: igen / nem
haigen: érintett oldal / ellenoldal

mastoidectomia: igen / nem
haigen: érintett oldal / ellenoldal

Hallasjavité eszk6z implantécio: igen /

nem haigen: érintett oldal /

ellenoldal tipus:
Csontvezetéses implantatum / K6zépfil implantatum/
Cochlearis implantacio
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Kordabbi hallascs6kkenés: igen / nem
ha igen: jobb / bal/ kétoldali
szimmetrikus / aszimmetrikus ha
igen, MIidta:...cccveeeeeecee e

Hallasjavito készilék : igen/nem
haigen: érintett oldal / ellenoldal

Korabbi audiolégiai mérés: igen / nem

(0-120 dB, 5 dB-es lépés, egész szamok)

érintett oldal légvezetés érintett oldal csontvezetés

Hz dB Hz dB
125

250 250

500 500

1000 1000

2000 2000

3000 3000

4000 4000

8000

ellenoldal légvezetés ellenoldal csontvezetés
Hz dB Hz dB
125
250 250
500 500

1000 1000

2000 2000




ﬁ- HIRTELEN HALLASCSOKKENES
REGISZTER
FULESZETI
MUNKACSOPORT

3000 3000
4000 4000
8000
Rendszeresen szedett gyégyszerek: igen / nem

Kérjiik nevezze meg az aktiv hatéanyagot (pl.: “acetilszalicilsav”). Kérjiik a mennyiséget
Simértékegységben (International System of Units) adja meg (pl.: miligramm, gramm) ha igen:
részletek:

dozis mértékegység nélkil (csak szam!)

mértékegység: g / mg / ug / IU ha folyadék, koncentracié (pl.:

10%, 1g/2ml, stb.)..ccccovervvereennnnn. napi hanyszor? (pl.: 3):

beadds mddja: nincs adat / intravénas / oralis / enteralis / subcutan
egYED MEGJELYZES: ..cvveeee e

dozis mértékegység nélkil (csak szam!)

mértékegység: g / mg/ ug/ IU ha folyadék, koncentracid (pl.: 10%,
1g/2ml, sth.).cveieecirernne, napi hanyszor? (pl.: 3): ............. beadas
mddja: nincs adat / intravénas / orélis / enterdlis / subcutan
egYED MEGJELYZES: ..cvveveee e

dozis mértékegység nélkil (csak szam!)

mértékegység: g / mg / ug/ IU ha folyadék, koncentracid (pl.: 10%,
1g/2ml, sth.).cviieecirerennne, napi hanyszor? (pl.: 3): ............. beadas
maodja: nincs adat / intravénas / oralis / enteralis / subcutan
egyEb MegJegYZeSs: ...t

dozis mértékegység nélkil (csak szam!)
mértékegység: g / mg/ ug/ IU ha folyadék, koncentracio (pl.:
10%, 1g/2ml, stb.)....cccoeverreernernenn. napi hanyszor? (pl.: 3):

beadds mddja: nincs adat / intravénas / oralis / enterdlis / subcutan
egyEb MegJegYZES: ..cvveveeeee e
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dozis mértékegység nélkil (csak szam!)

mértékegység: g / mg / ug / IU ha folyadék, koncentracié (pl.:

10%, 1g/2ml, stb.)....ccoeverreernernen. napi hanyszor? (pl.: 3):

beadas mddja: nincs adat / intravénas / oralis / enteralis / subcutan
egYED MEGJEEYZES: ..oveveece et

dozis mértékegység nélkil (csak szam!)

mértékegység: g/ mg/ug/IU

ha folyadék, koncentracio (pl.: 10%, 1g/2ml, stb.).....cccceeevrerennes
napi hanyszor? (pl.: 3): ............. beadas mddja: nincs adat /
intravénas / oralis / enteralis / subcutan

egyEb MegJegYZeSs: ...

Egyéb mads anamnesztikus @dat: .............coovuiuiveniinieinieiie sttt

3. Etioldgia

Avdlasz ,igen”, ha az etioldgiai tényezd bizonyitott, a vdlasz ,nem”, ha az etioldgiai tényezé kizdrhatd,
a vdlasz ,,nincs adat”, ha az etioldgiai faktort nem vizsgdltdk. Kérjiik, vdlaszoljon igennel az , idiopdtids”
-ra, ha etioldgiai tényezét nem sikerdilt azonositani.

Sériilés
Ful/koponyatrauma igen nem nincs adat
Zajartalom igen nem nincs adat Barotrauma igen nem nincs adat ha
valamelyik igen: mikor: ...,

Fert6zés
Felsd léguti fert6zés igen nem nincs adat
ha igen: viralis/bakterialis
szeroldgia/tenyésztés: késziilt nem készilt
ha készilt: eredmény:.......ccccceeverenennne
Lyme-kor igen nem  nincs adat ha
(10T T 011 o TR

Ototoxicus gydgyszer az elmult 3 hénapban:
Aminoglikozidok: igen nem
Ha igen: Mikor:....cceueveneen.
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nem

rendszeresen: igen  nem

Ha igen: dozis naponta:........cceueeee.
Midtai...cocoenene.
kuraszer( kezelés: igen nem
Ha igen: kumulativ dézis.................
Furosemid: igen nem Ha igen:
rendszeresen: igen  nem
Ha igen: ddzis naponta:......cc.....
Midtai...cocoenene.
kuraszer( kezelés: igen nem
Ha igen: kumulativ dézis.................
Etakrinsav: igen nem Ha igen:
rendszeresen: igen  nem
Ha igen: ddzis naponta:........c.........
mMidtai.....coenene.
kuraszer( kezelés: igen nem

Cisplatin, carboplatin: igen nem
Ha igen: mMikor:.....ccccveuunene
kumulativ dézis....................
Kinin: igen nem Haigen:
MikOr:..c.covevevenen kumulativ
dozis:....occcuvvenenen.
Egyéb igen nem

Idiopatids: igen nem
4. Panaszok, tiinetek

Erintett oldal: bal / jobb / mindkettd

Panaszok kezdete: Hany 6ra vagy Nap?i....cccoceeeeeeeenerineeresenenns

Hallascsokkenés dinamikaja: hirtelen / gyorsan romlé / hullamzé Hallascsokkenés

karakterisztikaja: hallascsokkenés / teltségérzés /dugultsag

Szubjektiv hallas:

Tinnitus: igen nem
Ha igen: tinnitus karakterisztikaja:
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egyoldali etoldali
allandé periédikus
magas frekvenciaju mély frekvenciaju
pulzald allandé skala (0-10: 0:
legrosszabb; 10: legjobb):....................
Szédiilés vagy szédiilékenység: igen nem Hanyinger: igen
nem
Hanyas: igen nem
Fiilfajdalom: igen nem
érintett oldal / ellenoldal/kétoldali
Ha igen: (4 01To 1 - U USR
erdssége (1-10) ..o e
Fejfajas: igen nem
Héemelkedés/laz: igen nem haigen: Midta /
KO e e
H6mérséklet (hdnaljban): ............... °C
Végtag gyengeség vagy zsibbadas: igen nem
Eszméletvesztés: igen nem
Arcideg bénulas igen nem
Arczsibbadas/arcfajdalom: igen nem
Dysphagia: igen nem
Dysphonia: igen nem
KettGslatas: igen nem

5. Fizikalis statusz

Hdlyagok a cavum conchaeban:
érintett oldal: igen nem

ellenoldal: igen nem

Kiils6 halléjarat:

érintett oldal: ép koéros
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Ha koros: LBITAS: ceveoveeteetteicee ettt ettt saeste e eaesereeraeraenan
ellenoldal: ép koéros
Ha kéros: LBITAS: ettt et e e e e
Dobhartya:
érintett oldal: transzparens gyulladt
normalis helyzet(i / behtzdédott / el6domborodd
EEYED i
ellenoldali oldal: ~ transzparens gyulladt
normalis helyzet(i / behtzdédott / el6domborodd
EEYED i
Valsalva-mandver:
érintett oldal: pozitiv negativ
ellenoldal: pozitiv negativ

Arcideg motoros miikddése:

érintett oldal: ép koéros

Ha kdros: House-Brackmann skala: Il 1 v Vv VI
ellenoldal: ép koéros

Ha kdros: House-Brackmann skala: i m v VvV VI

Processus mastoideus:
érintett oldal:

nyomdsérzékeny: igen nem
hyperaemia: igen nem
ellenoldal:
nyomdsérzékeny: igen nem
hyperaemia: igen nem
Sugott beszéd: érintett oldal:........ m maszkolas: igen nem
ellenoldal: ........ m maszkolas: igen nem
Tarsalgd beszéd:  érintett oldal......... m maszkolas: igen nem
ellenoldal: ........ m maszkolas: igen nem
Weber-teszt: jobbra lateralizalja balra lateralizalja nem lateralizdlja

Rinné-teszt:
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erintett oldal: ellenoldal:
pozitiv negativ
Spontan nystagmus: igen nem
ha igen: jobbra balra
horizontalis vertikalis rotatoros
ha igen, a nystagmus foka: I Il 1]
Halmagyi-teszt:
negativ mindkét oldalra jobb oldalra pozitiv bal oldalra pozitiv
Dix-Hallpike mandver:
pozitiv negativ
ha pozitiv: irdNny, l@IMAS:.......ccceeeeeee e e
Romberg-teszt lateralizacié: nem jobbra  balra
Orr-ujjhegy préba: normalis koéros
Dysmetria: igen nem
Ha igen: jobbra lateralizal balra lateralizal
Skew deviation: igen nem
Pupilla reakcidk: normalis koéros ha koros:
[EITAS: it
Kézszoritas ereje: szimmetrikus aszimmetrikus
Erzészavar az arcon: igen nem
ha igeN, lEITAS: .uvieieieeiecece e e
6. Felvételi adatok, statusz
Vérnyomas: ......... A Hgmm Pulzus:........ccccovvnrnne. /perc
TestsUly:......coevveieeeree kg Testmagassag: ......ccccoevvevveverercererereneans cm
H6émérséklet (hénaljbanj): ..................... °C
Oxigén szaturacio: ........................ %

7. Laborparaméterek a felvételkor

Natrium (mmol/l)
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Kalium (mmol/1)

Kalcium (mmol/l)

Fehérvérsejtszam (G/l)

Neutrophil szam

Lymphocyta szam

Neutrophil szazalékos arany (%)

Lymphocyta szazalékos arany (%)

Neutrophil / lymphocyta hanyados

Vorosvértest (T/I)

Hemoglobin (g/1)

Hematocrit (%)

Thrombocytaszam (G/1)

Thrombocyta / lymphocyta hanyados
Glukoz (mmol/l)

Karbamid (mmol/I)

Kreatinin (umol/I)
eGFR

C-reactive protein (mg/l)

Sullyedés (Westergren) (mm/h)

ALAT/GPT (U/I)

ASAT/GOT (U/1)
Gamma GT (U/I)
LDH (u/1)

Koleszterin (mmol/I)

Triglyceride (mmol/I)

Osszbilirubin (umol/1)
Direkt/konjugalt bilirubin (umol/l)
Alkalikus phosphatase (U/l)

HgB A1C

8. Képalkotd vizsgalatok a felvételkor
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igen / nem Ha

Légtartd dobireg: igen / nem

Ep hallécsontok: igen / nem

Normalis mastoid pneumatizacio: igen / nem

Ep tegmen tympani and scutum: igen / nem

Normilis ovalis és kerekablak: igen / nem

Normilis lefutdsu a. carotis interna és v. jugularis interna: igen / nem
Normalis labyrinthus anatémia: igen / nem

ha nem: ossificalt labyrinthus: igen / nem
Gyulladas jelei: igen / nem Normalis
belsd halldjarat: igen / nem

Belsé fil CT: igen / nem Ha
igen:
Légtartd dobireg: igen / nem
Ep hallécsontok: igen / nem

Normilis mastoid pneumatizécio: igen / nem

Ep tegmen tympani and scutum: igen / nem

Normilis ovalis és kerekablak: igen / nem

Normalis lefutdsu a. carotis interna és v. jugularis interna: igen / nem
Normalis labyrinthus anatdmia: igen / nem

ha nem: ossificalt labyrinthus: igen / nem
Gyulladas jelei: igen / nem Normilis
belsd halldjarat: igen / nem

Koponya MR: igen /nem Haigen:

Cerebellopontin szogleti térfoglalas (schwannoma, meningeoma, metastasis, lipoma, cysta):
igen / nem

Vascularis |ézié: igen / nem

Aqueductus vestibularis atméré: ................

Normalis lateralis kamra méret: igen / nem

Normdlis liquortér: igen / nem

Normdlis szlirke-, ill. fehérallomany: igen / nem

Belsé fiil MR: igen / nem Ha
igen:
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erebellopontin szogleti térfoglalas (schwannoma, meningeoma, metastasis, lipoma, cysta):
igen / nem

Intracochlear schwannoma: igen / nem

Normilis nervus cochlearis a belsé halldjaratban: igen /nem

ha nem:

Perineuralis tumorterjedés: igen / nem

Gyulladt ideg (oedema): igen / nem
Normalis nervus vestibularis superior a belsé halldjaratban: igen / nem ha
nem:

Perineuralis tumorterjedés: igen / nem

Gyulladt ideg (oedema): igen / nem
Normalis nervus vestibularis inferior a bels6 hallojaratban: igen / nem ha
nem:

Perineuralis tumorterjedés: igen / nem

Gyulladt ideg (oedema): igen / nem

Vascularis lézié: igen / nem
Normilis folyadékterek: igen / nem
Agueductus vestibularis atméré: ................

Carotis ultrahang: igen / nem
Ha igen: plakk (érintett oldal): igen nem

9. Audiologia

A felvétel napjan:

Tisztahang kiisz6b audiometria (0-120 dB, 5 dB-es lépés, egész szamok):

érintett oldal légvezetés érintett oldal csontvezetés
Hz dB Hz dB

125
250 250
500 500

1000 1000

2000 2000

3000 3000
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4000 4000

8000

ellenoldal légvezetés ellenoldal csontvezetés

Hz dB Hz dB

125
250 250
500 500

1000 1000

2000 2000

3000 3000

4000 4000

8000

Beszédaudiometria (szazalékban, 0-100; 5%-os Iépés):

dB szamteszt szamteszt szoteszt szbteszt
(érintett | (ellenoldal ) (érintett | (ellenoldal )

) )

10
15
20
25
30
35
40
45
50
55
60
65
70
75
80




90

95

100

105

SISI teszt: (szazalékban, 0-100; 5%-os |épés) igen

Hz Erintett Ellenoldal

125
250
500
1000
1500
2000

BERA: igen  nem
Ha igen: normalis

Klszob (0-80 dB, 20 dB-es Iépés)

nem

kéros

Cm
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ellenoldal...................
Otoacusticus emisszio:
Transient otoacoustic emission
(TOAE): (dB, 1 tizedes jegy)
igen nem
Haigen:
SNR
Hz Erintett Ellenoldal
1000
1400
2000
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2800
4000

Distortion product otoacoustic
emission (DPOAE): (dB, 1 tizedes

jegy) igen nem
Ha igen:
SNR
Hz Erintett Ellenoldal

1000

1400

2000

2800

4000
Stapedius reflex kiiszéb (dB, 0-110 dB, 5 dB-es Iépés): igen nem

Ha igen:

500 Hz: érintett oldal: reflex kivalthatd?: igen  nem
ipsilateralis:.........c........
contralateralis:.......ccoc....

ellenoldal: reflex kivalthatd?: igen  nem
ipsilateralis:........c.......
contralateralis:.......cccouu....

1000 Hz: érintett oldal: reflex kivalthaté?: igen  nem
ipsilateralis:.........c........
contralateralis:.......ccoc....

ellenoldal: reflex kivalthatd?: igen  nem
ipsilateralis:.........c.......
contralateralis:.......cc.......

2000 Hz: érintett oldal: reflex kivalthatd?: igen  nem
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ellenoldal: reflex kivalthato?: igen  nem
ipsilateralis:..................
contralateralis:.......ccccoeuune
4000 Hz: érintett oldal: reflex kivalthato?: igen  nem
ipsilateralis:......cccce......
contralateralis:.......ccccoeuune
ellenoldal: reflex kivalthatd?: igen  nem
ipsilateralis:..................
contralateralis:........c.......
MFT (Hz, egész szamok): igen  nem

ENG: igen  nem
Ha igen: nystagmus: igen nem ha igen: jobb bal
kalorikus ingerlés:
meleg irrigacié: nystagmus (gyors komponens):
érintett oldal / ellenoldal
reaktiv szemmozgas hidnya vagy gyengesége:
érintett oldal / ellenoldal
hideg irrigacid: nystagmus (gyors komponens):
érintett oldal / ellenoldal
reaktiv szemmozgds hidnya vagy gyengesége:
érintett oldal / ellenoldal vHIT:
igen  nem

Ha igen: normalis kdéros

Ha kéros: gyengesége vagy kiesése a:
[ 1ateralis/horizontalis félkoros fvjarat

érintett oldal:
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superior/anterior félkoros ivjarat
posterior O felksros ivjarat
ellenoldal: lateralis/horizontalis (| félkoros ivjarat
superior/anterior félkoros ivjarat
posterior félkoros ivjarat
VEMP (ms, 0-100 ms, tizedes szamok) : igen nem
Ha igen: normalis abnormalis
p13 latencia: érintett oldal...................
ellenoldal...................

n23 latencia: érintett oldal...................

kiiszob: érintett oldal:..................

dozis mértékegység nélkil (csak szam!)

mértékegység: g /ug / mg / IU ha folyadék, koncentracio (pl.:

10%, 1g/2ml, stb.)....cccoeverevereennee. napi hanyszor? (pl.: 3):

beadas mddja: nincs adat / intravénds / oralis / intratympanalis / subcutan
egyéb Megjegyzés: ...t

dozis mértékegység nélkil (csak szam!)

mértékegység: g /ug / mg / IU ha folyadék, koncentracio (pl.: 10%, 1g/2ml,
(31 o 1) SO napi hanyszor? (pl.: 3): ............. beadds mddja: nincs
adat / intravénas / orélis / intratympanalis / subcutan

egyEb MegJegYZES: ..covvveeee e

dozis mértékegység nélkil (csak szam!)
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MUNKACSOPORT

mertekegyseg: g /ug / mg a folyadek, koncentracio (pl.:
10%, 1g/2ml, sth.)...cccveererrrenne. napi hanyszor? (pl.: 3):

beadads mddja: nincs adat / intravénas / oralis / intratympanalis / subcutan
egyEb MEZJEBYZES: ...ocveeeeereeeeeeeree e

dozis mértékegység nélkil (csak szam!)

mértékegység: g /ug / mg/ IU ha folyadék, koncentracio (pl.: 10%, 1g/2ml,
St )i napi hanyszor? (pl.: 3): ............. beadds maddja: nincs
adat / intravénas / orélis / intratympanalis / subcutan

egyEb MegJegYZES: ..cvevveeceeeeeee e

dozis mértékegység nélkil (csak szam!)

mértékegység: g /ug / mg / IU ha folyadék, koncentracio (pl.: 10%, 1g/2ml,
] 1 o 19 IO napi hanyszor? (pl.: 3): ............ beadas mddja: nincs
adat / intravénas / oralis / intratympanalis / subcutan

egyEb MegJegYZES: ...cvveece e

igen / nem

folyadék tipusa mennyiség ml ml ml

11. Komplikacidk

Hypertensio: igen nem
Hyperglycaemia: igen nem
Fejfajas: igen nem
Szédiilés: igen nem

Egyéb

igen nem




ﬁ-MHmTﬂEN HALLASCSOKKENES
REGISZTER

FULESZETI
MUNKACSOPORT

a 18eN, MEZNEVEZES: ....cceveviiiiiiiiiiinn e

12. Epikrizis

A kdrhdzi dpolds révid 6sszefoglaldsa (hogy érkezett a beteg a kdrhdzba, diagnosztika, a kérhdzi dpolds
legfontosabb tényei és eseményei, mi tértént a pdcienssel a kérhdzi dpolds utdn, ajanlott
kontrollvizsgdlat, miitét).

Mi tortént a beteggel?

Osztalyos felvétel (fll-orr-gégészeti osztaly) O
Ambulans betegként kapja a kezelést O
. . . . O
Osztalyos felvétel mas osztalyra
Ha igen, OKa: ..ottt e
A kezelést elutasitotta a beteg OHa igen,
10 O SUROTSRRRR
Emittaltuk a beteget O
Ha igen, OKa ..ottt
Elhunyt a beteg O




