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BETEGTAJEKOZTATO ES BELEEGYEZO LAP

/ 4./ Dokumentum cime: Méhtest elt:ivolitis ( Amputatio uteri supravag.sec.
Chrobak ) egy, vagy mindkét oldali fiiggelék,eltivo-
litasaval illetve visszahagydsdval,

Tisztelt betegiink !

Tajékoztatjuk Ont, hogy mielébbi gydgyulasa érdekében Onnél méhtest eltavolitas miitéti beavatkozas
valt sziikségessé. A Sziilészet-Nogyogyaszati osztaly a beavatkozasrol szeretne tajékoztatast adni,
hogy--mindent mérlegelve-- dontstn, és beleegyezd nyilatkozatat adja a beavatkozashoz.

A beavatkozis jellege:
A mindennapi hasznalatban a méheltavolitas jelentheti a méhtest eltavolitasat ( a méhnyak megmarad )
¢s a méh teljes eltavolitasat is ( métest + méhnyak kivételét ). Néhdny évtizeden keresztiil a méhnyakat
csak ritkan hagytuk vissza, mivel abbol is kifejlodhet rosszindulatii daganat. A raksziirés mindségi
fejlodésével és évenkénti végzésével, az a veszély, hogy a visszahagyott méhnyakban keletkezé
rosszindulati daganat gyogyithatatlan legyen, minimalisra csokkent, ezért iijra egyre tdbbszor végezziik
a mehtest izolalt eltavolitasat.

A beavatkozis célja:
A beteg testrész eltavolitasa, a betegség tovabbterjedésének megakadalyozasa, illetve megelozése.
Akkor végezziik a fenti miitétet, amikor a beteg silyos iltalanos 4llapota miatt a miitétet igyeksziink
hamarabb befejezni, vagy ha az anatémiai helyzet kedvezotlen a teljes méheltavolitashoz. ( PL.
Osszentvések, daganaotos illetve gyulladdsos szovetekben valo preparalasi nehézségek, nagyfoku
elhizas stb ) Fiatalabb betegnél a kismedence statikdja jobb a visszahagyott méhnyakkal, illetve a
betegnek kikotése lehet a méhnyak visszahagyasa.

Hogyan torténik a beavatkozis ?
Az altatoorvos éltal javasolt érzéstelenitési madban, a megfeleld elokészitést kovetden, a varhato
elvaltozas jellegének és az On adottsagainak megfelelden vagy hasi kozépmetszést, vagy a
szeméremcsont felett hardntmetszést alkalmazva nyitjuk meg a hasat. A miitét kiterjesztését ( a
fuggelékek kivételét, illetve visszahagyasat illetden a talalt allapot szerint dontiink. A miitét kb. 1-2
Orat vesz igénybe.

Melyek a beavatkozis esetleges szovodményei ?
A szb6vBdmeények gyakorisagat emelhetik térsbetegségek, élvezeti szerek fogyasztasa, talstlyossag,
csaladban gyakrabban el6forduld betegségek, elézményben szereplé miitétek és azok szovodmeényei.
Ezekrol feltétleniil tajékoztassa orvosat.
Miitét alatt hasi szervek ( higyhdlyag, hiigyvezeték, bél, erek ) séritlése, melyek ellatdsa azonnal, még a
miitét alatt megtorténik. Kialakulhat olyan vérzés, mely miatt vér, illetve vérkészitmények adédsara is
kényszeriilhetiink. A has, vagy hasfal szivetei kozott kialakulhat vér és folyadékgyiilem. Ezek
megelézésére illetve lebocsataséara draincsovet tesziink a hasba illetve a hasfalba. Fertézések, seb-
gennyedes, vérszegénység, tartosabb dgyhozkotoittség esetén tidégyulladés, vérrogssidés /trom-
bozis, embolia ) is eléfordulhat, illetve ezek miatt ujabb miitétre is kényszeriilhetiink. Az esetleges szi-
vidmények elharitisara és gyogyitasira osztalyunkon a feltételek biztositva vannak.

Miitét utani torténések:
Miitétet kovetden 48 6rds szubintenziv megfigyelésre az 6rzodszobéba kerill, ahol miiszerekkel vér és
vizelet vizsgalatokkal kovetjiik dllapotat. Allando vénakantiljén keresztill pétoljuk folyadékveszte-
ségeit, adjuk a gyogyszereket. Vizeletét minimum 24 6ran 4t katéteren vezetjiik le. Inni csak kellden
¢ber dllapotban kap, enni pedig csak kellsképpen beindult bélmik6dés utan. A miitét utin belei
renyhébben miikbdnek, ha gydgyszerekre nem reagalnak, vagy nagyon ritkén el is zarédhatnak, ismételt
mitétre lehet szitkség.



Miitét utdn felléphet lazas allapot, melyet gyogyszerekkel csillapitunk. Zavarta-
lan gyogyulas esetén kb a 6. napon , varratszedést kisvetéen | tavozhat osztalyunkrol.

Virhato kivetkezmények:
Havi vérzés nem lesz, terhesség nem lehetséges. Ritkan, meghagyott petefészek vagy petefészkek
esetén a méhnyak felsé részébd! keves szines viladékozas lehetséges, a menstrudcionak megfeleld
idében. Kisebb- nagyobb dsszenovés kialakulhat a hasiiregben, mely panaszokat okozhat, front
érzékenységgel jarhat.

Milyen alternativ megoldas lehetséges ?
Nincs alternativ megoldas.

Mi a teendd a beavatkozis utdn ?
A miitét kapcsan eltdvolitott szerveket sz6vettani vizsgalatra kiildjiik, mely szovettani eredményt mar a
hazamenetelkor ismeretjiik, vagy egy hét milva felkeresi osztalyunkat a zar6jelentésével, A szdvettani
eredmény meghatdrozhatja a késébbi teendéket is ( pl.: besugarzast, kemoterapiat kell kapnia ) Tavo-
zasa utan kozvetleniil Csaladorvosat kell megkeresnie. Miitétet kdvetéen 6 hét malva kell controll vizs-
galatra visszajonnie, vagy nagyobb panasz esetén barmikor. A controll vizsgalatig kimélé életmod,
puftaszté ételek keriilése, illetve a nemi életts] valo tartézkodas javasolt.

A miitét elmaradisinak kovetkezményei:
A miitét elmaradésinak kivetkezményeként fennalls panaszai tovabb fokozédhatnak, tovabbi
egészségromlas kovetkezhetbe, esetleg rosszindulata elfajulas is Iétrejohet. Meglevd rosszindulatg
elvaltozdsa operdlhatatlanna, gyogyithatatlanna valhat.

Beleegvezd nvilatkozat

A méhtest eltavolitas( méhnyak visszahagyasaval ),--a fliggelékek eltavolitaséval, illetve az ép fliggelék
vagy fliggelékek visszahagyasaval--miitéti beavatkozisrol a tajékoztatot elolvastam, az orvos 4ltali
szbbeli tajékoztatast megértettem, az altalam feltett kérdésekre megnyugtato, kielégitd valaszokat
kaptam, a beavatkozas elvégzésébe beleegyezem, kérem annak elvégzését,

a felvildgositast végz6 személy beteg/térvényes képvisel alairasa
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A kezelborvos részletes felviligositasa--amely a beavatkozas elmaraddsa esetén elsforduld kovetkez-
ményeket is tartalmazta--ellenére a beavatkozs elvégzését megtagadom.
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