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Betegfelvilagosité és beleegyez6 nyilatkozat

(terhességmegszakitas)

Neév: Lakcim:
TAJ-szam: Sziiletési id6:
Anyja neve:

Invaziv beavatkozast igényl betegségemré] kezelGorvosom részletesen tajékoztatott.

A tajékoztatas az alabbiakra terjedt ki:

1. Téjékoztatast kaptam 4llapotomrél, mely nem orvosi szaknyelven szélva a lehetéség szerint elvégzett
vizsgalatok alapjén egészséges terhesség nem egészségiigyi okbol torténd megszakitasa. Tudomasul
veszem, hogy ez a beavatkozas a Csalddvédelmi Szolgalat irdsos engedélye alapjan, téritéskoteles
modon és jogszabaly alapjan csak a terhesség 12. hetéig végezhets el.

2. KezelGorvosom felvildgositott arrél, hogy Jogom van lemondani a tajékoztatasrol. J ogom van arra,
hogy mas személyt nevezzek meg, akit betegségemrdl, a javasolt miitéti beavatkozéasrél, annak
lehetséges sz6védményeirdl és minden egyébrdl, mely ilyen esetekben sziikséges, tajékoztassanak.

a, Errél a jogomrél nem mondok le, és a fentiekrgl tajékoztatast kérek.
b, Errél a jogomrél lemondok, és kérem, hogy az aldbbi személyt tajékoztassik a fentiekrsl:
¢, Errdl a jogomroél lemondok, és nem nevezek meg senkit, akit a fentiekré] tajékoztassanak.

3. Fennall6 allapotom szdmomra megfelel§ médon csak az altalam kért beavatkozassal (a terhesség
megszakitasaval) orvosolhaté.

4. A mtétet

TR B S————————————— (kezelGorvosom) fogja végezni.

b, A Szent Laszl6 Kérhaz Egynapos Miitéti Ellaté Egységének osztalyvezets f6orvosa altal
kijeldlt, legalabb &t éves szakorvosi gyakorlattal rendelkezd, e miitét elvégzésében jartas orvos

fogja elvégezni.
5. A tervezett beavatkozas célja, hogy
a, fennall6 12 hétnél nem idésebb terhességem megszakitasra keriiljon.
6. A tervezett beavatkozas:

a, a terhesség megszakitasa



7. A tervezett beavatkozasrol sziikséges tudnivalok:
a, A beavatkozas lényege:

1. A megfogant petesejt kb. egyhetes petevezetSbeli vandorlas utan jut a méh tiregébe,
és agyazodik be a fogadasara felkésziilt nyalkahéartyaba. A méhen beliili fejlodés a
kornyezeti hatasoktél jol izolaltan, optimélisan védett kornyezetben zajlik. A
magzatot a kiilvilagtél a jol zaré méhszaj valasztja el.

I1. Ahhoz, hogy a terhességet megszakithassék, ezen a zart védelmi rendszeren kell
4thatolni, és kell eltavolitani a petét mellékrészeivel egyiitt. Minél nagyobb a
terhesség, annal veszélyesebb a beavatkozés. a 12. terhességi hét betéltésével a
kockézat mértéke ugrasszeriien megnd. Ezért terhességmegszakitast — nem orvosi
indok alapjan — Magyarorszégon csak a 12. hétig lehet végezni.

I11. A mfitét érzéstelenitésben, tobbnyire altatisban torténik. Ahhoz, hogy a
magzathoz hozza lehessen férni, a zart méhszajat fel kell tagitani. Csak ezutin
kovetkezhet a méh tartalmanak kiiiritése. Ez a beavatkozas lényegében a terhes méh
nyalkahartyajanak eltavolitasa.

IV. A méhsz4j tagitasa tobbféle médon torténhet. Tobbszor sziilt n6k esetében ez egy
fé] mm-enként emelkedd vastagsagt eszkozsorozattal (melyet orvosi szaknyelven
Hegar-sornak neveznek) torténik. Ennek a miiveletnek veszélyei vannak.
El6fordulhat, hogy a tagitis soran a méhszaj zaroizomzata megsériil. Ez a miitét
elvégzését nem akadalyozza meg, de a sériilt zaréizomzat a késébbi terhességek
kiviselését megnehezitheti, akar meg is akadalyozhatja (ez abban nyilvdnulhat meg,
hogy a késGbbiekben a terhesség a méhszaj zardizomzatanak elégtelensége miatt
spontin megszakadhat a terhesség barmely id6szakéban).

V. Még nem sziilt, vagy eddig spontén nem sziilt n6k esetében a iv. pontban felsorolt
kés6i szovédmények elkeriilése érdekében osztalyunkon alkalmazzuk a méhszj tn.
elétagitasat. Ez abbél all, hogy a miitét el6tt néhany oraval a méhszajba felhelyeziink
egy olyan 6-8 cm hossz1, 3-5 mm vastagsigu palcika-szer( eszkozt, mely rendkiviili
nedvszivé hatasanal fogva nagyon rovid id6 alatt akar eredeti 4tméréjének az
Otszeresére is megduzzadhat, ezéltal spontan, kiméletes modon, sértilés nélkiil
kitagitja a méhszajat olyan méretiire, mely mar lehet6vé teszi a terhesség
megszakitasat. Ez az Gn. laminaria-tagitas. A laminaria-palcika késziilhet
megsterséges anyagokbdl is, valamint a Laminaria japonica nevezetti tengerben €16 fa
agaibol.

VI. A magzati részek és jarulékos elemek kiiiritésének is tobb modja van. Ezek kozott
vannak nagyobb kockazattal jar6 beavatkozasok, és ismertek kevésbé veszélyesek.
Béarmelyik csoportba is tartozik egy adott miitéti megoldas, az mindig kockazatot
jelent a terhes né egészségére nézve.

VIL.A miitétet egynapos miitéti egységiinkon a legkevesebb kockézattal jaro, an.
vikuum-szivasos modszerrel végezziik. E beavatkozés els6 1épése a méhnyak
feltagitasa annyira, hogy a méh tartalmanak eltavolitasara szolgalé szivocs6 a méh
iiregébe bevezethetd legyen. (A tagitas modszereit a iv. és v. pont tartalmazza.) A
szivoes fémbél késziilt, végén ledomborodd zért csé, amelynek oldalan ovélis nyilas
van. A szivo hatés ezen at szippantja ki a méhr tartalméat. Minél nagyobb a
terhesség, annal nagyobb atmérdjti csévet kell hasznélni.



8. A tervezett beavatkozis hatranyos kovetkezményei lehetnek:

A beavatkozésnak lehetnek kizvetlen sz6v6dményei és késébb jelentkez negativ hatisai. Az
elébbiek vagy mar azonnal a miitét alkalmaval, vagy a beavatkozést kévetden rovid idén beliil
fellépnek, mig az utébbiak csak joval a terhességmegszakitas lezajlasa utdn okoznak
panaszokat.

A statisztikik szerint a szovédmények gyakorisiga 10 %. Ez azt jelenti, hogy a
terhességmegszakitasra jelentkezék kdziil minden tizedik né szamolhat a kovetkezmények
kockazatdval. Ebben benne van a legenyhébb, még elldtast sem igényl§ sériilésts] kezdve az
igen stilyos, adott esetben a né halalt is okoz6 sz6v8dményig minden.

L. Akorai sz6v6dmények harom nagy csoportba sorolhatgk:
A. Sériilés

B. Vérzés

C. Gyulladas

II. Sértilés: A terhességmegszakitas egyik lehetséges velejardja. Bekovetkezhet a
méhszaj mechanikus tagitdsakor, de a méhtir tartalménak kitiritésekor is. Mivel a
terhes méh alloméanya felpuhult, a sériilés még a leggondosabb kezekben is
bekévetkezhet minden elézetes figyelmeztetd jel nélkiil. Legkonnyebben azok a
finom, korkéros, zaro izomrostok sériilhetnek, amelyeknek szerepe a méhszéj zarva
tartdsa, a méhiir elszeparalasa a kiilvilagtél. Ennél lényegesen komolyabb a méhnyak
vagy a méhtest athatol6 sériilései, amelyek vérzéssel és mas szervek sériilésével is
kombinalédhatnak, Ilyen sériilés esetén néha elegendé a gondos megfigyelés. Ha
nem zarhato ki a jarulékos vérzés, vagy felmertiil tov4bbi szervek (bél, hugyholyag,
stb.) sériilésének akar a legkisebb gyanija, miitétet kell végezni a helyzet tisztazasara
¢s a sz6v6dmeények elharitisara. Ha mindehhez hozzaszamitjuk az Gjabb miitét — és
az azzal jaré Gjabb altatas - tovabbj kockazatait , még nyilvanvalobba valik a
terhességmegszakitis egyaltalan nem elhanyagolhaté veszélye. R4adasul az Gjabb
miitétet a Szent Laszl6 Korhaz Egynapos Sebészetén mar nem lehet elvégezni, tehat
a beteget vagy Szombathelyre, vagy Celldsmolkre kell szallitani az Gjabb miitét
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elvégzése céljabol.

Vérzés: Kevés vérzés a miitét utin mindig el6fordul, ez a beavatkozas velejarojanak
tekinthetd. Bévebb, vagy elhizodé vérzés azonban mar kéros allapotra utal. Oka
lehet a fentebb emlitett kisebb-nagyobb sériilés, de az is eléfordulhat, hogy a méh
kiiiritése nem volt tokéletes, és a méh {iregében szovetrészek maradnak vissza, ami a
vérzés forrasa lehet. Ennek eldontése ultrahang vizsgalattal, vagy miiszeres
betapintéssal lehetséges. Ha bent maradt részeket diagnosztizdlunk, ezeket el kell
tavolitani, azaz Gjabb méhkaparast kell végezni, ami megint csak tovabbi kockazatot
jelent.

. Gyulladas: A gyulladas legkevésbé magyarazhato nem steril mfiszerek hasznalataval,

hiszen miitéti koriilmények kozott ilyen nem torténhet meg. A hiively azonban
sohasem tekinthetd sterilnek. A nyitott méhszdjon at kérokozok hatolhatnak fel a
nyakesatornan keresztiil, és fertzést hozhatnak létre a méh iiregében. Kiilénosen
adott ennek a veszélye sériilés, vérzés, szovetrészek visszamaradasa esetén.

A késéi szovédmeények altalaban a kévetkezd, mar véllalt terhesség esetén
jelentkeznek:

méhnyakelégtelenség

lepénytapadasi és lepénylevalasi .rendellenességek
Osszenovések

petevezetdk elzarodasa

méhen kiviili terhesség lelki sériilés

. Méhnyakelégtelenség alakulhat ki a méhnyak korkoros zard izomrostjainak

sériilésekor. Az apro, lathatatlan, tinetet sem okoz6 szakadasok ugyan spontan
gyogyulnak, de a m¢hszaj funkcibjéban tartosan karosodik. Ez azt jelenti, hogy egy
ijabb — mér talan 6hajtott — terhességben az egyébként addig zart méhszaj nem tud
ellenallni a novekvé magzat fokoz6do sulynak, és kinyilik. A védtelen magzatburok
megrepedhet, és a terhesség id6 el6tt befejezddik. A kovetkezmény vetélés, éretlen
vagy korasziilés, annak minden tovabbi kockazataval.

VILA sériilt méhnyalkahartya, kiilonosen ismételt terhességmegszakitasok nyoman,

lepénytapadasi és lepénylevalasi rendellenességek forrasa lehet egy kovetkezd, mar
6hajtott terhesség esetén. Eléfordulhat mélyen tapado lepény, ami vérzést okozhat.
Az elolfekvé lepény még vérzéses szovédmeny nélkiil is miitétes sziilést von maga
utan az esetek donté tébbségében, ha pedig vérzést okoz, ez stilyosabb esetben akar a
anya életét is veszélyeztetheti. A szivosan tapadé lepény, amelynek ugyancsak a
méhnyalkahartya karosodésa lehet az oka, a magzat megsziiletése utdn spontan nem
valik le. Ez vérzéssel jarhat, illetve miiszeres beavatkozist vonhat maga utan, amely
tovabb noveli a sziiléssel jaré anyai kockazatot.

VIILA miivi vetélés soran kialakult gyulladés még megfelels kezelés utan is jarhat késoi

IX.

kovetkezményekkel. Osszenovések alakulhatnak ki, amelyek alland6 vagy visszatérd
alhasi panaszokat, fajjdalmat okozhatnak, pszichés elemekkel is sulyosbitva évekre
megkeserithetik a beteg életét.

A gyulladésos dsszenovések lezarhatjak a petevezetSket. Ha ez teljes, a kovetkezmény
meddéség. Nem mindegy azonban, hogy egy ilyen allapot olyan nében alakul ki, aki
tobb gyermeket méar nem akar, vagy olyan fiatalban, aki még a csaladtervezés el6tt
4ll. Ezért kiilonosen meggondolandé az elsé terhesseg, illetve a még nem sziilt n6k
terhességének megszakitésa.

Ha a petevezetSk letapaddsa nem teljes, az 6sszendvések csak részben zérjak el
azokat. Ilyenkor a megtermékenyiilés létrejohet, de a méh {ire fele vandorlé petesejt



a petevezetSben fennakadhat, és méhen kiviili terhesség alakulhat ki. Mivel ez
életveszélyes allapot, a miel6bbi felismerés és az azonnali mitéti beavatkozas, illetve
kezelés a beteg szempontjabol életmentd.

XI. A testi kdrosodasok mellett nem ritka a lelki sériilés sem terhességmegszakitas utan.
Szégyen, blintudat alakulhat ki a dontés miatt. A moralis megfontolas, esetleg a
vallasi meggy6z6désbdl fakado kotelezettség dtmeneti figyelmen kiviil hagyasa,
semmibe vétele olyan lelki gyGtrelmeket okozhat, amely késébb hosszantarté
pszichés tamogatast igényelhet.

XII.Mindezek vilagossa teszik, hogy még a panasz- és tlinetmentesnek latsz6 esetekben
is szamolhatunk a terhesség megszakitasédnak olyan kovetkezményeivel, amelyeket
nem szabad figyelmen kiviil hagyni a végleges dontés meghozatala el6tt.
Hangstlyozni kell, hogy az ismertetett sz6védmények barmilyen jél felszerelt
intézményben, szakszeriien végzett korilmények kozott is el6fordulhatnak.

9. A tervezett beavatkozasnak nincs alternativija. Egyéb modon (konzervativ kezeléssel,
gyogyszerekkel, helyi kezeléssel) a terhesség nem szakithat6 meg.

10. KezelGorvosom téjékoztatott arrdl, hogy a beavatkozas elvégzését kovetSen szovédménymentes
esetben legalabb egy honapig kiméls életmodot kell folytatnom, szexuélis életet nem élhetek. A
beavatkozast kovetGen egy honap milva kontrollvizsgalatra kell mennem, amikor kezelorvosom
tdjékoztat a esetlegesen sziikségessé valt ijabb teendkrél, a tovabbi életvitelemrdl. KezelGorvosom
tdjékoztatott arrol is, hogy maga a terhességmegszakitas csaknem minden esetben egyiitt jar
bizonyos tiinetekkel. Az érzéstelenitéshez hasznélt gy6gyszerek okozhatnak kellemetlen utéhatast.
Rovid ideig tart6 alhasi panasz lehet a m{itét utan, és néhany napos folyas, enyhe vérezgetés
(kiilondsen nagyobb terhességek megszakitasat kovetéen) sem ritka. Mindezek néhany nap alatt
megsziinnek. Ha azonban a fajdalom tart6s vagy fokozodik, a szines folyas nem sz(inik, vérzésbe
megy at, vagy az addig észlelt vérezgetés intenzivebbé valik, minél elébb orvoshoz kell fordulni.

11. A fenti tajékoztatast tudomasul vettem, azt megértettem. Médomban allt a fent felsoroltakkal

kapcsolatban kezelGorvosomnak kérdéseket feltenni. A kérdésekre kezelorvosom legjobb tudésa
szerint véalaszolt.

a, Ezzel a lehetGséggel éltem, kezelGorvosom kérdéseimre részletes, kielégits valaszt adott,
melyet megértettem és tudomasul vettem.

b, Ujabb kérdésem nincs, ezzel a lehetSséggel nem 6hajtok élni.

12. Tajékoztatasomat kovetSen tigy itélem meg, hogy ellatisom folyamatit megértettem, allapotom
természetérdl, a miitét varhatd kimenetelérdl, gyogyulasom kilatasairél részletes, tévedéstdl,
megtévesztéstSl mentes megfeleld tajékoztatast kaptam, melyek alapjan a javasolt miitét egynapos
ellatas formajaban torténd elvégzésébe beleegyezem.

Sarvar, 2014.2020.09.04.
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a beteg felvilagositasat végzd orvos aldirasa a beteg alairasa



