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BE-SZÜL-14 

MŰTÉT/BEAVATKOZÁS RÉSZLETES BETEGTÁJÉKOZTATÓJA ÉS A 

BETEG BELEEGYEZŐ NYILATKOZATA 

 
Beteg neve: ……………………………………..…. TAJ száma: …………………….. Születési dátuma: ……………………… 

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

 

SZÜLÉS 

(PARTUS) 
 

1. A tervezett beavatkozás elnevezése: Szülés hüvelyi úton /Partus per vias naturales/ a terhesség 

befejezése a betöltött 24. terhességi hét után.  A szülés folyamata három módon indulhat meg: a 

magzatburok megrepedése folytán elkezd folyni a magzatvíz, vagy rendszeres méhtevékenység, fájások 

jelentkeznek, esetleg magzati- vagy anyai ok miatt a szülés megindítására van szükség. A vajúdás során az 

elől fekvő rész, mely leggyakrabban a magzati koponya, ritkábban a magzati far a fájások hatására a 

méhszájat kitágítja, ezt követően áthalad az anyai medencén, majd megszületik a magzat. A beavatkozás 

célja a magzat világra segítése. A szülést vezető orvos gátmetszést alkalmazhat, hogy ezzel megóvja a 

kismama hüvely és végbélnyilás közötti szakaszának berepedését. A vágás közvetlenül a kitolás előtt 

történik és rendszerint felszívódó varrattal történik a sebzárás. Sürgős esetben, anyai és/vagy magzati 

indikáció alapján, hüvelyi szülést befejező műtétre (vákuum extrakció, fogó műtét) is sor kerülhet, mely a 

magzati koponya mielőbbi megszületését segíti elő, lerövidítve a kitolási szakot.  

2. A tervezett beavatkozás célja: a beavatkozás célja a magzat világra segítése. 

3. A tervezett beavatkozás kockázatai:  

anyai:  

 nem kielégítő fájástevékenység esetén szükség lehet a fájások erősítésére infúzió segítségével 

 sérülhet a méh-, a hüvely-, a gát-, a végbél-, a húgyhólyag  

 amennyiben a méhlepény spontán nem születik meg, szükség lehet annak leválasztására 

 a szülés után a méh ellazulhat, ezáltal fokozott vérzés alakulhat ki, mely vérátömlesztést tehet 

szükségessé 

 amennyiben a vérzést más módon nem lehet csökkenteni, szükség lehet a méh eltávolítására 

 az alkalmazott gyógyszerekkel szemben túlérzékenységi reakció léphet fel 

 a vajúdás során kialakulhatnak olyan állapotok, melyek a szülés hüvelyi úton történő befejezése 

esetén az anyai életet veszélyeztethetik vagy maradandó egészségkárosodást okozhatnak, ezért 

szükség lehet császármetszés elvégzésére.  

 kialakulhat méhgyulladás, a gátmetszés sebének gyulladása, szétválása.  

 

magzati: oxygénhiányos állapot, sérülés (leggyakrabban a felső végtagokat mozgató ideg sérülése). A 

vajúdás során kialakulhatnak olyan állapotok, melyek a szülés hüvelyi úton történő befejezése esetén a 

magzati életet veszélyeztethetik, vagy maradandó egészségkárosodást okozhatnak, ezért szükség lehet 

császármetszés elvégzésére. 

 

A szülés során fellépő szövődmények súlyos, tartós anyai és/vagy magzati egészségkárosodáshoz, 

esetenként halálhoz vezethetnek!   
 

 



Az Egészségügyi Minisztérium Sebészeti Szakmai Kollégium szakmai protokollja szerint intézményünk 

tájékoztatja, hogy a legnagyobb gondosság mellett is, bizonyos körümények között előfordulhat 

idegentest véletlen visszahagyása. 

 

A műtéti szövődmények extrém esetben súlyos, tartós egészségkárosodáshoz is vezethetnek! 
 

4. Alternatív beavatkozások: nincs. 

 

5. A tervezett beavatkozás elmaradásnak várható következményei: Amennyiben anyai, magzati esetleg 

mindkét okból a szülés megindítása orvosilag indokolt, ennek elmaradása esetén az anya, a magzat(ok) 

esetleg mindkettőjük életét veszélyeztető, és/vagy maradandó egészségkárosodást okozó állapot alakulhat ki.  

 

6. A „siker” valószínűsége és a siker jelentése az orvos értelmezésében: a magzat megszületése. 

 

7. A felépülés alatt várható fontosabb problémák, a gyógyulás időtartama, amíg a beteg nem tud 

visszaállni a normális tevékenységre: hüvelyi vérzés, vizeletürítéssel kapcsolatos problémák, 

széklethabitus változás, hasi fájdalom, hüvelyi-gáttáji fájdalom, méhgyulladás, emlőgyulladás, gyermekágyi 

psychosis.  A gyermekágyas időszak 6 hétig tart. 

 

 

8. A beteg által feltett egyéb kérdésekre 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 


