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BETEGTAJEKOZTATO
Hastikrozés (laparoszképia) kismedencei gyulladds, talyog miatt

A mitét Iényege:

A kismedencében taldlhaté ndi nemi szervek kéros elvdltozdsainak pontos kérismézése, a
kismedencei gyulladds diagnosztizaldsa, tdlyog megnyitdsa, tenyésztésre mintavétel, illetve
gyulladds dltal kdrositott szervek mitéti megolddsa.

A mitét célja:

Alhasi panaszok, heveny és kronikus kismedencei fdjdalom, Idzas dllapot, képalkotd eljdrdsokkal
felmerUlt kismedencei gyulladds diagnosztikus €s mitéti megolddsa a beavatkozds célja.

A mUtét kapcsdan a talyogfal megnyitasra kerUl. A talyogbdl mikrobiologiai tenyésztésre mintét
veszUnk. A hasUreget és a talyogot fertétlenitd oldattal dtmossuk.

Bizonyos eseteklben a gyulladds kiterjedése a petevezetd(ke)t és (vagy) a petefészke (ke)t olyan
meértékben kdrositja, hogy azok eltavolitdsa javasolt.

Hogyan térténik a mitét:

A mUtét osztdlyon torténd eldkészitést kdvetden (szUkség esetén a szeméremszdrzet borotvaldsa,
majd holyagkatéter felhelyezése utdn (mely a moitétet kdvetben révid ideig bent marad),
légcsdvon keresztUli altatdsban térténik. Elészér egy specidlis tGvel széndioxid gdz kerUl bejuttatdsra
a hasUregbe, mely a haslUreget tagitjia és ezdltal megtekintheték a kismedencei szervek. Ezt
kdvetden, a kolddkgylriben ejtett kb. 1 cm-es metszésen at lencserendszert és a fénytovdbbitasra
szolgdld Uvegszdlakat tartalmazéd miszer (laparoszkép) alkalmazhatd. Az optikdhoz csatolt
videokamera képe egy képernydn Iathatd. A kismedencei szervek alapos megtekintése, a mitét
elétti diagndzisok pontositdsa és a muitéti terv feldllitdsa utdn az alhas oldalsd és kdzépsd részén
tovdabbi 5-10 mm datmérdjU specidlis mUszerek (olld, fogd, szivo stb.) vezethetdk a hasiregbe.
Elképzelhetd, hogy a moitét eldtt tervezett beavatkozdst szikséges kiterjeszteni, vagy
megvdltoztatni a pdciens érdekében, igy elkerllhetévé vdlik egy ismételt operdcid. Néha az is
el6fordulnat, hogy tudatosan megelégszink részleges eredménnyel, mivel egy kdvetkezd, kisebb
kockdzaty muUtéttel a teliesebb eredmény elérhetd. Az eltdvolitott szovetek hastregbdl térténd
kivétele dltaldban kisnyildsokon keresztUl térténik, de szUkségesse vdalhat a hasfali sebzés(ek)
megnagyobbitdsa is. Mosofolyadék, sebvdladék elvezetésére szolgdl a hasfalon at kivezetett
mUanyagcsd (drain). A sebek zardsa varratokkal torténik. A kérhdzi megfigyelés 1-3 nap. MUtét utdn
tobb napig, vagy hétig antibiotikus terapia javasolt.

A hastikrozéses mitét kockdazatai és szovodményei:

A hastUkrozés sordn elsdésorban nem kivant vérzés vagy egyes szervek (méh, petefészek,
petevezetd, higyhdlyag, hugyvezeték, belek, erek, idegek, stb.) sérilései fordulnak elé. A vérzés
mértéke ritkdn vératdomlesztést tehet szikségessé. Gyulladdsos esetekben gyakoribbak a fertézéses
szovédmenyek, a belmikddés zavarai. Az eszkdzhaszndlatbol addddan egeési sertlésekkel szamolni
kell (b6rén, néha a belsd szerveken), a trombdzis, embdlia veszélye ritka. Neha a hasireget feltoltd
gdz a bdr alatti szOvetekbe kerll, emiatt a mitétet esetleg félbe kell szakitani, de késSbb spontdn
megoldddik. Atmeneti fajdalom (féleg jobb oldalon) a felkelést kdvetéen Iéphet fel, ellatdst nem
igényel. A gyulladds érintheti a kdérnyezd szerveket és azok kdrositasaval, pl. bél sérilésekkel is
taldlkozunk .A bélsérllések elldtdsakor stoma (vendégnyilds, bél dtmeneti kivezetése) kerUlhet



felhelyezésre a hasfalra dtmeneti jelleggel, a sérilést bélszakasz gydgyuldsdig.

A holyagsériléskor dllandd katéter viselése 14-21 napig javasolt majd holyagtUkrdzés, ureter
(hugyvezeték) sérllése esetén katéter kerUl behelyezésre a hugyvezetékbe uroldgus szakorvos
doéntése hatdrozza meg az eltdvolitds idépontjdt illetve a nyomon kdvetést.

Amennyiben a vakbél gyulladdsat, vagy a muatét kapcsan felmerllt bélsérilést taldlunk, sebész
seqitségével a mitét kapcsdn a szévédmény elldtasra kerdl.

Alternativ kezelési médok:

A hastUkrézés egy technika, ezek a mitétek elvégezhetdk a has megnyitdsaval is. Amennyiben
valasztani lehet, a hastUkrézésnek szamos eldénye lehet. A nyitott mUtét hasmetszéssel jar, ami a
bélmUkoddés dtmeneti ledlidsdhoz is vezet, a fajdalom tébb, a felépllés lassubb. A megbetegedés
jellege, a lehetséges szovédmények mértéke és sirgdssége (pl. erds vérzés) szikségessé teheti,
hogy a beavatkozds hasmegnyitassal folytatddjon.

A mtét elmaraddsabol adédé hatranyok:

A mutét indokdul szolgdld zavarok és elvdltozdsok megmaraddsa. A panaszok fovdabb
fokozddhatnak, a teherbeesési esélyek csdkkenhetnek, a meglévd elvdltozdsok tovdabb
fejlddhetnek, tovabbi egészségromlds kdvetkezhet be, vagy az életet kdzvetlenUl veszélyeztetd
dllapot alakulhat ki.



