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BE-UROL-32 

 

MŰTÉT/BEAVATKOZÁS RÉSZLETES BETEGTÁJÉKOZTATÓJA ÉS A 

BETEG BELEEGYEZŐ NYILATKOZATA 

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

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

 

 

Kettős-J húgyvezeték katéter (Double J) húgycsövön keresztül történő eltávolítása  

•    baloldali     •   jobboldali    •  kétoldali 

 

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

A beavatkozás leggyakrabban helyi érzéstelenítésben, ritkábban gerincközeli érzéstelenítésben vagy altatásban végezzük. A 

beavatkozás kőmetsző helyzetben történik. A húgycsőnyílást és környékét fertőtlenítjük. Tükrözéses vizsgálattal a húgycsövön át 

egy fém eszközzel a húgyhólyagba jutunk, majd az eszköz munkacsatornáján  keresztül eltávolítjuk a húgyvezetékbe korábban 

felvezetett kettős-J katétert. 

 

2. A tervezett beavatkozás és gyógymód célja: 

A korábban felvezetett kettős-J katéter eltávolítása. 

 

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

- A tükrözést követő órákban és napokban, a nyálkahártya felületes sérülése miatt a vizelés kellemetlen, esetenként 

fájdalmas lehet, vizelete véressé válhat. Ezek a jelenségek önmagukban nem kóros elváltozások. 

- Vizeletrekedés miatti átmeneti katéter viselés. 

- Nagyobb fokú vérzés, alvadékok miatti vizelési képtelenség miatt átmeneti katéter-viselés válhat szükségessé. Nagyobb az 

előfordulás valószínűsége amennyiben véralvadásgátló terápiában részesül. 

- A beavatkozás során előfordulhat a húgycsősérülés (húgycső álút képződés), ami húgycső szűkülethez vezethet  

- A beavatkozás során előfordulhat a hólyag nyálkahártya, ritkábban a hólyagfal olyan mértékű sérülése (kilyukadása), 

amely egy hetes katéter viselést, nagyon ritkán műtéti ellátást igényelhet. 

- Urethritis (húgycsőgyulladás), cystitis (húgyhólyaggyulladás), prostatitis (prostata gyulladás), epididymitis (mellékhere 

gyulladás), pyelonephritis (vesemedence gyulladás), ritkán szeptikus állapot alakulhat ki, melyek gyógyszeres kezelést, 

szükség esetén kórházi felvételt igényelnek. Egyoldali mellékhere gyulladás esetén a nemzőképesség megtartott, 

amennyiben az ellenoldali here működése ép. Kétoldali mellékhere gyulladás, mely nemzőképtelenséghez vezet. 

- Merevedési és vizelettartási zavarok. 

- Kettős-J katéter felcsúszása a húgyvezetékbe. 

- Kettős-J katéter eltávolításának nehezítettsége/ lehetetlensége (pl. idő előtti kövesedés miatt), ami további beavatkozásokat 

tehet szükségessé. 

- Minden fent megnevezett szövődmény további kezelést, szükség esetén kórházi felvételt tehet szükségessé, adott esetben 

műtéti feltárásra is sor kerülhet. 

- Ha kezelőorvosa az eltávolítást követően, a kontroll vizsgálatok alkalmával nem megfelelő vizeletelfolyást tapasztal (pl. 

vesetájéki görcsös fájdalom, UH-on észlelt üregrendszeri tágulat), a kettős-J katéter ismételt felhelyezése szükségessé 

válhat. 

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 is vezethetnek! 
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4. Alternatívák ismertetése: 

Az eltávolításnak alternatívája nincs. 

 

5. A tervezett beavatkozás elhagyásának várható következménye: 

Az el nem távolított kettős-J katéter a gyártó által javasolt viselési időn túl a vizeletelfolyást biztosítani nem tudja, elkövesedhet, 

vesefunkció romlást okozhat, húgyúti fertőzést tarthat fent. Ezek következtében kialakulhat húgyvezeték- és vesemedence tágulat, 

vesemedence gyulladás, húgyhólyag gyulladás, férfiaknál prostata- és mellékhere gyulladás, vérmérgezés, vesekárosodás, vese 

leállás, húgyvérűség, mely átmeneti vagy tartós vese katéter viselést, esetleg művese kezelést, veseeltávolítást tehet szükségessé, 

végső soron halához is vezethet.  

 

6. A siker valószínűsége és a siker jelentésének értelmezése: 

A kettős-J katéter eltávolítása általában sikeres. A korábban vizeletelterelést szükségessé tevő ok elhárítását követően, a normál 

vizeletelfolyás jelenti a teljes sikerességet. 

 

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

A beavatkozás után fogyasszon bőven folyadékot, a hólyagban és a húgycsőben keletkező mikrosérülések által okozott panaszok 

mielőbbi megszüntetése céljából. A beavatkozást követően, korábbi vizelet tenyésztés eredményének megfelelően, célzott 

antibiotikus terápia szükséges a vizelet feltisztítása miatt. Feltétlenül értesítse orvosát, ha vizsgálatot követően spontán vizelésre 

képtelen, ha vizeléskor csillapíthatatlan fájdalmai jelentkeznek, ha húgycsövéből tartós vérzést észlel, ha csillapíthatatlan 

fájdalmai vannak, vagy ha láza jelentkezik! Kontroll vizsgálatra (vese UH) a kezelőorvosával megbeszéltek szerint jelentkezzen! 

 

 

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 
 


