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A SZÓBELI TÁJÉKOZTATÁST KIEGÉSZÍTŐ BETEG TÁJÉKOZTATÓ 

1. A műtét rövid leírása: 
A köldökgyűrűben ejtett mintegy 1 cm-es metszésen át a hasüregbe speciális tűt vezetünk, melyen át 
széndioxidot juttatunk be. Ezt követően ugyanezen a metszésen át egy vezető hüvelyt juttatunk be, majd egy 
optikai műszert, az úgynevezett laparoszkópot, mely segítségével megtekintjük a kismedencei szerveket. Az 
alhasban ezen kívül még 2, esetleg 3, mintegy 5mm-es bemetszést végzünk, amelyeken keresztül különböző 
műszereket tudunk a hasüregbe vezetni, ezekkel műtéteket tudunk végezni.  
1.1. Eltávolítjuk az érintett petefészket és petevezetéket 
1.2. Eltávolítjuk az érintett petefészket 
1.3. Eltávolítjuk az érintett petevezetéket 
1.4. Eltávolítjuk az érintett petevezeték egy részét 
1.5. Kiágyazzuk vagy kipréseljük/kimossuk a petevezetékből a méhenkívüli terhességet. 
1.6. Kiágyazzuk és eltávolítjuk a széles méhszalag cisztáját 
1.7. Kiágyazzuk és eltávolítjuk a petefészek cisztáját/daganatát 
1.8. Ék alakban kimetsszük a petefészek (esetleg petefészkek) elváltozását 
1.9. Elektromos tűvel történő roncsolással csökkentjük a petefészkek kóros hormontermelését 
1.10. Megnyitjuk és helyreállítjuk az elzáródott petefészek szájadékát 
1.11. Eltávolítjuk, vagy megnyitjuk és átöblítjük a tályogokat 
1.12. Bármely beavatkozással együtt szükség esetén oldjuk a hasűri összenövéseket 
1.13. Szükség esetén vagy megbeszélés szerint, ha a törvények engedik, bármely előző beavatkozással 
egyidejűleg elvégezzük a művi meddővé tételt a kürt/kürtök elektromos roncsolásával és átvágásával. 
Ha a műtét során nagyobb szervrészletek kerülnek eltávolításra, az egyik segédbehatolás sebét a szükséges 
mértékben (2-3cm) kitágítjuk. A műtét végén a feltöltő gázt kiengedjük, a sebzéseket öltésekkel zárjuk. A 
hasüregben a váladék levezetésére gyakran hagyunk draint (csövet). 
 
2. Kockázatok: 
Sikertelenség technikai nehézségek miatt elsősorban előzetes hasműtét után fordul elő. Ilyenkor a műtétet a 
hasüreg szabályos megnyitásával kell folytatnunk. 
A behatoláskor sérülhetnek a hasfali erek. Ugyancsak előfordulhat a hasüregi szervek (belek, cseplesz, erek) 
sérülése, a műtéti terület sérülése. Ilyen esetekben is a hasüreg megnyitása válhat szükségessé, hogy a sérülés 
következményeit elháríthassuk. Nagyobb vérzés esetén sor kerülhet vérátömlesztésre. Az ilyen sérülések 
rendkívül ritkák, valamelyest gyakrabban fordulnak elő előzetes hasműtétek után. Néha a hasüreg feltöltésére 
használt gáz a hasfal szövetei közé jut. A jelenség inkább kellemetlen, nem veszélyes. Elvileg a feltöltő gáz 
erekbe is juthat, a gyakorlatban ez a biztonsági berendezések miatt jelentős mennyiségben nem fordulhat elő. 
 
3. Előnyök: 
Csak a konkrét betegség, állapot ismeretében értelmezhetők, mint például a fájdalmas betegségtől való 
megszabadulás, avagy a daganat eltávolítása, esetleg a vérzészavar megszűnése a hormontermelés 
normalizálódását követően, avagy a munkaképesség visszanyerése. 
A laparoszkópos műtét előnye a nyitott beavatkozásokkal szemben a lényegesen rövidebb lábadozás, 
gyorsabb felgyógyulás, kisebb sebfájdalom, kevesebb hasűri összenövés keletkezése, emiatt kevesebb késői 
utópanasz, és természetesen fontos a kis metszésekkel kapcsolatos kozmetikai nyereség is.  
 
4. Szövődmények: 
A 2. pontnál felsorolt közvetlen műtéti szövődményeken kívül előfordulhat sebgyógyulási zavar (elsősorban a 
köldökseb néhány napos váladékozása), a műtéti terület gyulladása, esetleg utóvérzés. Rendkívül ritkán a 
későbbiekben kialakulhat hegsérv. 
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5. Sebészeti lehetőségek: 
Mindig az adott betegségtől függ. Különösen a fiataloknál és egyértelműen jóindulatú megbetegedések esetén 
mindig a lehető legkisebb, lehetőleg csonkolásmentes beavatkozást választjuk.  A szülések lezajlását követően 
azonban az Önnel való egyeztetéstől függően, inkább a kiterjesztettebb megoldások jönnek szóba. 
Természetesen mindig lehetséges a nyitott műtéti megoldás, és az esetek mintegy 10 százalékában a 
laparoszkóppal megkezdett műtét így végződik. A nyitott megoldást azonban a hastükrözéses megoldások 
nyilvánvaló előnyei miatt csak akkor ajánljuk, ha a laparoszkópia kockázatosnak tűnik, vagy a megbetegedés 
jellege alapján szóba sem jön. 
Bizonyos ciszták és a gyulladásos izzadmány néha a hüvelyboltozaton át tűvel leszívható illetve lebocsátható. 
 
6. Nem sebészeti lehetőség: 
Mindig az adott betegségtől, állapottól függ, létezik-e ilyen. 
6.1. A petefészek egyszerű, nem túl nagy méretű cisztáinál, ha nincs hasi panasz, megengedhető átmeneti 
várakozás, esetleg megkísérelhető úgynevezett gestagen hormon adagolása 
6.2. Akut gyulladás esetén a folyamat néha gyógyulhat csak gyógyszeres kezelésre 
6.3. Idült gyulladások esetén gyakran hatásos a fizioterápia, a fürdőkezelés. 
6.4. Endometriosis (kóros helyen elhelyezkedő nyálkahártya) – ha korábban már történt szövettani igazolás – 
gyógyszerrel kezelhető 
6.5. Úgynevezett policisztás petefészek esetén, különösen, ha Ön nem akar szülni, ugyancsak gyógyszeres 
kezelést kell elsősorban választani 
6.6. Az idült kismedencei fájdalmak - bár csak a gyógyszerszedés idejére, átmenetileg - de többnyire jól 
befolyásolhatók fájdalomcsillapítókkal; sokszor tartósan is megszűnnek fizioterápiára, fürdőkezelésre. Ezeknek 
a megoldásoknak azonban inkább az utókezelésben van szerepük. 
 
Ha bármit részletesebben szeretne tudni, bátran kérdezze meg kezelő orvosától a műtét előtti találkozáskor! 

Kisvárda, ……………… év ..……..................... hó .…...... nap 

A tájékoztatót megértettem:     .............................................…………………. 
         beteg aláírása 
 

Amennyiben nem a beteg kapta a tájékoztatást: 
Szülő/törvényes képviselő/gondnok/nyilatkozattételre jogosult adatai (név, szig. szám, lakcím) és aláírása: 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
Korlátozottan cselekvőképes beteg esetében a betegnek és a törvényes képviselőnek (szülő vagy gondnok) együttes aláírása szükséges. 
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A műtéti beavatkozást igénybe vevő beteg neve: ……………………………………………………………………………………….. 

Szül. idő: ………………………………………………………………., TAJ szám: ………………………………………………………………………. 

Alulírott kijelentem és aláírásommal igazolom, hogy kezelőorvosom Dr. .………….………………………………………… 

részletesen tájékoztatott betegségemről, valamint a felajánlott műtét kockázatairól, előnyeiről, a lehetséges 

szövődményekről, és a kezelési alternatívákról.  

Előtte megismertem a B.1.2./N.7. számú Tájékoztató laparoszkópos (hastükrözéssel végzett) függelék 

műtétről című írásos tájékoztatót, melyet áttanulmányoztam / számomra felolvastak (a nem kívánt részt 

húzza át). 

A beszélgetés során kérdéseket is tettem fel: …………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………..………………................................................................................................................

…………………………………………………………………………………………………………….…….. (ha nem volt kérdés áthúzandó). 

A szóbeli és írásos tájékoztatást megértettem, kérdéseimre kielégítő választ kaptam. Ezeket elégségesnek 
találtam ahhoz, hogy szabadon dönthessek a műtét elfogadásáról vagy elutasításáról. A döntéshez elegendő 
idő állt rendelkezésemre. Tudomásul veszem, hogy szakszerű kezelés esetén is előfordulhatnak előre 
kiszámíthatatlan szövődmények, melyek a várható eredményt és gyógyulás időtartamát kedvezőtlenül 
befolyásolhatják.  
Felhatalmazom/nem hatalmazom fel (a nem kívánt részt húzza át) a műtétet végző orvost, illetve orvos 
csoportot, és asszisztenciáját arra, hogy a műtét során felmerülő olyan előre nem látható műtéti beavatkozást 
is elvégezzenek, mely orvosilag indokolt, és az egészségem megóvására, illetve az életem meghosszabbítására 
irányul. Beleegyezem, hogy a műtét során szükségesnek tartott vérkészítményt, gyógyszert, fokozottan 
ellenőrzött szert, más anyagokat beadják, és a műtét során szükségessé váló kiegészítő vizsgálatokat 
elvégezzék.  
Kijelentem, és aláírásommal megerősítem, hogy a felajánlott műtéti kezelésbe beleegyezek és kérem, hogy azt 
rajtam elvégezzék. 
Elismerem, hogy beleegyezésemet kellő megfontolás után, a tájékoztatás megértése alapján minden 
kényszertől mentesen adom.  

Kisvárda, ………… év ..……................... hó .…........ nap 

…………………………………………………………    ………………………………………………………… 
  Tájékoztatást végző orvos aláírása            Beteg aláírása 

Amennyiben nem a beteg gyakorolja a beleegyezést: 
Szülő/törvényes képviselő/gondnok/nyilatkozattételre jogosult személy adatai (név, szig. szám, lakcím) és aláírása:  
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
Korlátozottan cselekvőképes beteg esetében a betegnek és a törvényes képviselőnek (szülő vagy gondnok) együttes aláírása szükséges. 
 

Írni, olvasni nem képes beteg esetén:  
A beteg előttünk kijelentette, a számára felolvasott tájékoztatóban foglaltakat megértette és a műtétbe beleegyezését 
adta. 
Tanú (név, lakcím, szig.szám): ………………………………………… Tanú (név, lakcím, szig.szám): ……………………………………… 
………………………………………………………………………………………… ……………………………………………………………………………………… 
Aláírás: …………………………………………………………………………… Aláírás: …………………………………………………………………………. 


