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BETEGTÁJÉKOZTATÓ  
Hastükrözés (LAPAROSCOPIA)  

  
     A kezelőorvos (felvilágosítást adó orvos neve: 

Beteg neve: ………………………………………….………… 
   …………………………………………………………………….. 

Születési idő: ………………………………………..…………         beosztása:   
T.A.J.: ………………………………………………..……………   ……………………………………………………………………… 
  

A műtétet végző osztály: Szülészeti és Nőgyógyászati Osztály  

1. Alapvető anatómiai és élettani tudnivalók:  

A nőgyógyászati hastükrözés műtétjét a hasfalon keresztül bevezetett optikai, ill. operáló eszközök 
segítségével végezzük. (lásd a műtét leírását) A mellső hasfal minden rétegén bőr alatti zsírszövet, 
hasfali bőnye, hasfali izmok, hashártya – keresztül hatolnak át eszközeink. A típusos behatolási 
helyeket az alábbi ábrán mutatjuk be.  

A megtekintendő és operálandó szervek – a méh, a petefészkek, a petevezetők – a hasüreg alsó 
részén a kismedencében helyezkednek el, szoros kapcsolatban elölről a húgyhólyaggal, hátulról a 
végbéllel.  

 
2. A betegség megnevezése magyarul: Hastükrözés.  

3. Tervezett beavatkozás megnevezése:  

Diagnosztikus céllal végezzük: alhasi fájdalom, meddőségi kivizsgálás, méhen kívüli terhesség gyanúja, 
petefészek daganatok és egyéb nőgyógyászati betegségek tisztázására.  

Terápiás céllal: már ismert nőgyógyászati elváltozás, betegség (mióma, endometriózis, petefészek 
daganatok, stb.) műtéti megoldására. 

4. A beavatkozás célja, várható előnye:  

Előnye a nyílt hasi műtétekhez képest, hogy lecsökken a kórházi ápolási idő, lényegesen kisebbek a 
műtét utáni fájdalmak és gyorsabb a műtét utáni felépülés, a munkaképesség helyreállítása.  

Kozmetikai, esztétikai szempontból előny, hogy kisebbek a hasfali sebek.  
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5. A javasolt gyógymód, kezelés, műtét elmaradásának kockázatai/következményei:  

Panaszok fokozódása, állapotrosszabbodás, a betegség előrehaladása, terjedése, növekedése. A 
betegség fel nem ismerése, így a kezelés elmaradása.  

6. Tudomásul veszem, hogy adódhatnak olyan körülmények, melyek meghiúsíthatják, módosíthatják 
a tervezett beavatkozást és szakszerű műtét esetén is felléphetnek előre nem várható 
szövődmények, amelyek kedvezőtlenül befolyásolhatják a várható gyógyulásomat.  

7. Általános műtéti kockázatok:  

A műtétek általános veszélyei úgymint trombózis/embólia, sebfertőzés, keringési reakciók, egyébként 
egészséges egyénben ritkák. A műtét kapcsán kivitelezett egyszerű beavatkozások sem teljesen 
veszélytelenek: infúzió bekötése, centrális visszér kanül behelyezése is szükségessé válhat. A fektetés 
műtéti előkészítés során perifériás idegsérülést okozó nyomási károsodást, a nyaki gerinc sérülését is 
okozhatja. A műtéti fertőtlenítés, elektromos kés, lézersugár használata során gyulladások, hegek, 
égési sérülések keletkezhetnek. A testékszerek az elektromos eszközök alkalmazása során égési 
sérüléseket okozhatnak a bőrön, ezért kérjük azok eltávolítását a műtét előtt. . A különböző kábító-és 
teljesítményfokozó szerek hatása alatt álló egyének gyógyszerekre, ill. a műtéti tehertételre való 
reakcióképessége megváltozhat, ezért kérjük, hogy az ilyen szerek fogyasztásának tényét – saját 
érdekében - közölje.  

8. A javasolt műtét gyakori és súlyos kockázatai/következményei:  

A műtét kezdetén az első eszközök bevezetésekor sérülhetnek a belek, erek, idegek. Szövődmények 
adódhatnak a hasüreg feltöltésére használt széndioxid gáz vérbe jutásából. Műtét alatt sérülhetnek a 
belek, erek, idegek, a húgyhólyag és a húgyvezeték, valamint a méh, a petevezetők és a petefészkek. 
Műtét alatti vérzés miatt vérkészítmények adására is szükség lehet. A szövődmények ellátására 
hasmegnyitásra, hasfeltárásra kényszerülhetünk. Amennyiben a sérülés konzervatív úton nem 
látható el, úgy a méh eltávolítása, a környező hasi szervek (belek, húgyhólyag) sérülése esetén ezek 
sebészeti ellátása, eltávolítása is szükségessé válhat.  

A műtét során szükség esetén a hasüregben vékony csövet – drént – hagyunk, vér, váladék 
levezetésére.  

A műtétet követően jelentkezhet átmeneti válltáji fájdalom, haspuffadás.  

9. További beavatkozások, melyek szükségessé válhatnak a javasolt műtét során:  

A műtétet megelőzően a műtét tervezésekor nem mondható meg, hogy milyen eredménnyel jár a 
hastükrözés, ezért a műtét alatt szükségessé válhat a műtét kiterjesztése a talált betegségeknek, 
elváltozásoknak megfelelően. Ez a beteg gyógyulása érdekében történik, elkerülendő, egy újabb 
műtétet.  

A talált megbetegedés jellege, természete, az esetleges műtét alatti szövődmények, hasmegnyitást, 
hasfeltárást tehetnek szükségessé.  
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10. A beavatkozás menetének rövid leírása:  

A műtétet gépi lélegeztetéses altatásban végezzük.  

A hasüreget széndioxid gázzal töltjük fel, a köldökben 1 cm-es metszésen keresztül, optikai eszközt, 
laparoszkópot vezetünk a hasüregbe, ennek végére szerelt videokamera segítségével monitoron 
keresztül tekintjük meg a kismedence szerveit: a méhet, a petevezetőket, a petefészkeket. Az alhas 
jobb és bal oldalán ejtett 5-10 mm-es metszéseken további csöveket vezetünk a hasüregbe, ezeken át 
speciális műszerekkel (fogók, elektromos vágók, ollók, tűk, stb.) operálhatjuk a kismedence szerveit.  

A leggyakrabban végzett laparoszkópos műtétek:  

• hasűri összenövések oldása  
• petefészek teljes, vagy részleges eltávolítása, ciszták kiágyazása  
• petevezetők teljes, vagy részleges eltávolítása, elektromos átégetése (sterilizáció)  
• méhen kívüli terhesség eltávolítása  
• méh myomagóc(ok) eltávolítása  
• méh eltávolítás  
• endometriózis eltávolítása, elektromos elpusztítása.  

A meddőségi kivizsgálás keretében végzett vizsgálatok során a hüvelyen keresztül a méhbe 
festékanyagot fecskendezünk, és a hasüreg felől figyeljük a petevezetők állapotát.  

11. A javasolt kezelési módon kívüli eljárások lehetőségeiről, kockázatairól, és azok várható kedvező 
és kedvezőtlen hatásairól felvilágosítást kaptam, melyek a következők:  

A javasolt műtét egyike a legkorszerűbb orvosi beavatkozásoknak.  

A diagnosztikában - kórmegállapításban - egyéb módszerek kevesebb információt adnak, mint a 
hastükrözés.  

A betegségek műtéti megoldásában választható lehetőség a hasmegnyitás-hasfeltárás mellett végzett 
műtét, ez azonban hosszabb ápolási idővel, lassabb gyógyulással, nagyobb műtét utáni fájdalommal 
jár.  

12. A műtét a következő érzéstelenítéssel, ill. eljárásokkal végezhető:  

  gépi lélegeztetéses altatás.  

13. A műtét tervezett időpontja: …………………………………………………………………………..  

14. Amennyiben további felvilágosításra lenne szükség, a következő címen érhetem el orvosomat, 
aki további felvilágosítást adhat:  

Gróf Tisza István Kórház Szülészeti és Nőgyógyászati Osztály,  

4100 Berettyóújfalu, Orbán Balázs tér 1. Telefon: ……………………………………………………..  
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15. Műtét utáni életmód:  

Műtét után egy hétig kímélő életmód javasolt, egy hét múlva varratszedésre, hat hét múlva kontroll 
vizsgálatra jelentkezzen. Az ülőfürdő, nemi élet hat hétig nem javasolt.  

További kezelés az esetleges szövettani vizsgálati eredményétől függhet.  

16. Megértettem és elfogadom, hogy kivételes esetben a beavatkozást végző orvos személyét 
egyértelműen megadni nem lehet, azonban a beavatkozást végző orvos megfelelő 
felkészültséggel rendelkezik a beavatkozás elvégzéséhez.  

17. A beteg kérdései:  

  

  

  

18. Az orvos megjegyzései:  

  

  

  

19. Tájékoztatásul közöljük a következőket:  

a) Az Ön ellátásában közvetlenül az alábbi személyek működnek közre:  
Szakképesítés és beosztás (osztályos orvos és nővére, altatóorvos)  
  
  
  
  
  
  
b) Az Ön által írásban felhatalmazott személy – egészségügyi ellátásának ideje alatt – 

betegségével kapcsolatos dokumentációba betekinthet és arról másolatot készíttethet.  

c) Betegségéről tájékoztatás hozzátartozóinak, ill. további személyeknek az Ön által külön 
kitöltött nyilatkozat alapján adható.  


