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BETEGTÁJÉKOZTATÓ 

A terhesség megszakításról 

Tisztelt Hölgyem! Kedves Betegünk! 

A beavatkozáshoz melyet Önön tervezünk, szükséges az Ön beleegyezése. Ahhoz, hogy Ön 

dönteni tudjon, az alábbi ismertetéssel szeretnénk segítségére lenni a betegségéről, valamint a 

beavatkozás módjáról, jelentőségéről, következményeiről és a szóba jöhető szövődményekről. 

Jelen döntését bizonyára hosszas töprengés előzte meg. Mindenek előtt tájékoztatjuk, hogy 

döntésével a születésszabályozás nem kívánatos módját 

választotta. Előzetesen elvégzett laborvizsgálatok után a műtét 

napján reggel 730-kor éhgyomorral történik a felvétel a 

nőgyógyászati ambulancián. Ha rendszeresen szed 

gyógyszereket kérjük, hogy azokat a kora reggeli órákban egy 

korty vízzel vegye be. A beavatkozást 

rövid altatásban végezzük. 

A műtét lényege, hogy a méhszáj 

kitágítása után a terhességet 

szívókészülékkel és egyéb műszerekkel eltávolítjuk a méhűrből. Szült nőknél 

a tágítást fél mm-ként vastagodó steril fém hengersorral (Hegar-eszköz) 

végezzük. Nem szült nők esetében a méhszáj előzetes kitágítását 

gyógyszerekkel vagy steril duzzadó anyaggal (laminaria) érjük el. A kórházi 

felvétel napján felhelyezzük a méhnyak tágító anyagot, majd csak bizonyos 

elteltével ürítjük ki a terhes méhet. A műtétet újabb 24 órás megfigyelés 

követi a hazabocsátás előtt. 

Ha terhesség nagysága a 12. hetet meghaladta, minden esetben gyógyszeres méhszájtágítást 

végzünk, majd méhösszehúzókat tartalmazó infúzióval fájásokat keltünk és a spontán lefolyásra 

várunk. A méhszáj kitágítása órákat, sőt napokat is igényelhet. A vetélés két szakaszban lezajlik, 

majd küretkanállal méhűri betapintást végzünk. 

Az esetek kis részében szövődményként előfordulhat peterész visszamaradás, a műszerek okozta 

sérülés, utóvérzés, gyulladás, amely másodlagosan meddőséghez vezethet. Olykor ezek megoldása 

további teendőket igényelhet, melyek a kórházi kezelés idejét megnyújthatják. (Pl. gyógyszeres 

kezelés, a műtét kiterjesztése, esetleg hasi műtét végzése, vérzéscsillapító eljárások alkalmazása, 

mint pl. tamponálás, vérpótlás). A jelzett szövődmények a leggondosabb műtéti technika és 

tapasztalat mellett is előfordulhatnak. A műtét után szükséges megfigyelés alatt általában ezek a 

szövődmények kiderülnek és van lehetőségünk elhárítani azokat. Szövődmény nélküli 

beavatkozást követően másnap elhagyhatja kórházunkat. 


