
MŰTÉT/BEAVATKOZÁS RÉSZLETES BETEGTÁJÉKOZTATÓJA ÉS A BETEG 

BELEEGYEZŐ NYILATKOZATA 

 

Beteg neve: ……………………………………..…. TAJ száma: …………………….. 

Születési dátuma: ………………………  

Tájékoztatást adó orvos neve: ........................................................................ 

 

Rekeszizom sérülés 
 

A baloldali rekeszizom szakadásán keresztül hasűri szervek türemkedhetnek részlegesen, vagy 

teljesen a bal mellüregbe. Ez az állapot nem csak a keringést és légzést rontja a szív és tüdő 

nyomatása által, hanem a mellüregbe került szervek vérellátásának zavarához is vezethet. A 

gyomor, vagy bélfal elhal, ezen keresztül kórokozók, gyomor- vagy béltartalom jut a 

mellüregbe, mely életveszélyes gyulladás forrása. 

 

1. A tervezett kezelés leírása, beavatkozás elnevezése, beavatkozás indikációja: 

Előzetes mellkasi és nyelési röntgen, szükség esetén endoszkópos vizsgálat segítik a 

rekeszsérülés kórismézését. A biztonságos megoldás a mellkas és has egyidejű megnyitása. A 

műtét során a hasi szerveket visszahelyezzük, ha falukon elhalás van, kimetsszük, majd a 

rekeszizom sérülését elvarrjuk. A műtét végén a mellüregbe és a hasüregbe csöveket helyezünk 

be 3-4 napig.  

 

2. A tervezett beavatkozás és gyógymód célja: 

Terápiás eljárás, amely célja a mell –és hasüreg közötti élettani „határ” helyreállítása, mely 

mind a mellkasi, mind a hasi szervek normális működésének alapfeltétele. 

 

3. A tervezett beavatkozás kockázata, várható következményei és szövődményei: 

Lehet a mindkét testüregben egyszerre, vagy csak a mellkasban, illetve a hasüregben fellépő 

gyulladás, mely életveszélyes állapot lehet, kezelése elhúzódó mellkasi öblítő-csövezés, illetve 

ismételt hasi feltárást tehet szükségessé. Mint minden műtét esetén a sebfertőzés ebben az 

esetben is előfordulhat. 

 

Az Egészségügyi Minisztérium Sebészeti Szakmai Kollégium szakmai protokollja szerint 

intézményünk tájékoztatja, hogy a legnagyobb gondosság mellett is, bizonyos körülmények 

között előfordulhat idegentest véletlen visszahagyása.  

 

A műtéti szövődmények extrém esetben súlyos, tartós egészségkárosodáshoz, eseteként 

halálhoz is vezethetnek! 

 

4. Alternatívák ismertetése: 

A kezelés műtéttel lehetséges. A rekeszsérülés, ha nem nagy kiterjedésű, ellátható mellkasi, 

illetve hasi feltárásból egyaránt. A hasüreg felől nehezebb a rekeszizom szakadásának 

elvarrása, a mellkas felőli varrat a rekesz közelsége miatt könnyebben végezhető el.  

 

 



5. A tervezett beavatkozás elhagyásának várható következménye: 

Kezeletlenül a rekesz szakadása a hasi nyomásfokozódás miatt növekedhet, a mellkasba 

türemkedő szervek falának vérellátási zavara, az ennek következtében fellépő gyulladásos 

szövődmények kialakulásának veszélye megnő. A tüdő összenyomatása, a gátorüreg 

ellenoldalra átnyomódik, a légzés és keringés romlása fokozódik, és az esetleges hasi 

szövődményekkel együtt életveszélyes állapot alakul ki. A később felismert rekeszszakadások 

is műtéti megoldást igényelnek. 

 

6. A siker valószínűsége és a siker jelentésének értelmezése: 

A szövődménymentes esetek jól gyógyulnak, a rekeszizom szakadásának sikeres ellátása esetén 

mindkét testüregben visszaállnak az élettani viszonyok, a légzés és az emésztőrendszer 

működése rendeződik. 

 

7. A felépülés alatt várható fontosabb problémák, gyógyulás időtartalma: 

A műtét után, ha a behatolás vonalában a bordák porcos íve is átvágásra került, óvatos 

mobilizálás szükséges 3 – 4 hétig. Sikeres beavatkozás után 6 héttel a sérült korábbi 

tevékenységét folytathatja.  

 

8. A beteg által feltett egyéb kérdések és azokra adott válaszok: 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

 

 

NYILATKOZAT 

Elismerem, hogy részletes szóbeli tájékoztatást kaptam: egészségi állapotomról, beleértve 

ennek orvosi megítélését is, a javasolt vizsgálatokról, beavatkozásokról, a javasolt vizsgálatok, 

beavatkozások elvégzésének, illetve elmaradásának lehetséges előnyeiről és kockázatairól, a 

vizsgálatok, beavatkozások elvégzésének tervezett időpontjáról, a lehetséges alternatív 

eljárásokról, módszerekről, az ellátás folyamatáról és várható kimeneteléről, a további 

ellátásokról, a javasolt életmódról. A felvilágosítás teljességgel kielégítő volt, a további 

tájékoztatásomról kifejezetten lemondok.  

A megajánlott beavatkozáshoz egyetértő beleegyezésemet adom, mely megtévesztéstől, 

fenyegetéstől és kényszertől mentes. Tudomásul veszem, hogy a beavatkozás elvégzéséhez 

való beleegyezésemet bármikor visszavonhatom.  

A beavatkozás olyan, orvosilag indokolt kiterjesztéséhez, amely előre nem volt látható, 

hozzájárulásomat adom.   

Egyetértek az orvosilag indokolt változtatásokkal, az érzéstelenítés módosításával, illetve 

kiterjesztésével, és az esetlegesen szükségessé váló vérátömlesztéssel.  



A felvilágosítást megértettem, kérdéseimre választ kaptam.  

Budapest, ……………………………………. 

 

 

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

         orvos aláírása és pecsétje                                    beteg (törvényes képviselő) aláírása  


