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VESETALYOG KATETERES LEVEZETESE (percutan tilyog-drainage)

Kedves Betegiink!

Onnél a vizsgalatok sordn a vese gennyes, tilyogos gyulladasat allapitottuk meg. Ez a veseallomany
bakteridlis gyulladdsos folyamatanak eldrehaladott allapotat jelenti, ami sulyos, €letveszély allapot,
¢s intenziv gyodgyszeres, esetleg mutéti ellatast igényel.

A beavatkozas el6tt orvosa megbeszéli Onnel a miitét sziikségességét, kivitelezésének maodjat.
Ahhoz, hogy a tervezett miitéthez beleegyezését tudja adni, sziikséges az alabbiakban felsorolt
esetleges szovodmények, nem kivanatos kdvetkezmények ismerete.

Ez a betegfelvilagositasi lap orvosaval torténé megbeszélést segiti eld és a fontosabb pontok irdsos

crer

Azt, hogy vesekdve az On esetében milyen okbol keletkezett (anyagcsere rendellenesség,
vizeletelfolyasi akadaly) a felvilagositéd elbeszélgetés soran orvosa pontosan ismertetni fogja.

Milyen veszélyekkel kell szamolni kezelés nélkiil?

A vesegyulladas egyik vagy akar mindkét vesét is érintheti. A veseallomany baktérium okozta
gyulladésos folyamata rontja a vesemitkddést, s magas ladzzal jaré allapotot eredményez, amelyhez a
baktérium véraramba keriilése jeleként hidegrazas, keringés-0sszeomlas (vérnyomasesés, ajulds) s a
vérmérgezéses allapot kovetkeztésen akar egyéb szervek miikodési zavara is tarsulhat (méj, sziv,
tiido).

A gennyes vesegyulladdas még a modern, antibiotikum korszakban is haldlos kimenettel fenyegeto,
sulyos betegség.

A gyulladasos folyamat eldérehaladott allapotaban a vesedlloményban gyulladdsos gocok, s ezekbdl
gennykeltd baktériumok hatasara kisebb-nagyobb gennygyiilemek alakulhatnak ki. Ezek a spontan,
vagy akar antibiotikumra létrejovo teljes gydgyulas lehetdségét nagymértékben csokkentik, vagy
akar lehetetlenné is teszik.

Tervezett beavatkozas megnevezése:
Vese illetve vesekoriili gennygyiilem bdron keresztiili megszurasa, lebocsatasa és katéteres
csapolasa.

A beavatkozastél varhato elony: A talyog tartalmanak kiiiriilése, amitdl az eddigi panaszok és
tiinetek megszilinése varhato.
Megeldzhetd ezaltal sulyosabb, akar €életveszélyes szovodmeények kialakulasa.

A javasolt gyogymoéd, kezelés, miitét elmaradasanak kockazatai/kovetkezményei: Tiinetek és
panaszok megmaradasa, esetleg allapotromlas.

Az elhald szovetekbdl szarmazo bomlastermékek és mérgezd anyagok, a baktériumok és ezek éltal
termelt mérgezd anyagok a vesedllomany karosoddsdhoz ¢és a vesék miikdodési zavardhoz
vezethetnek, stlyos esetben sepsis, a vérkeringés Osszeomlasa, majelégtelenség, talyogos attétek
képzddése, akar még halélos szovodmény is bekovetkezhet.

A miitét a kovetkezo érzéstelenitéssel, ill. eljarasokkal végezhet6:

Helyi érzéstelenitd injekcid, a bor €s a vese tokjanak Lidocain injekcidval torténd érzéstelenitése.
Kivételes esetekben (pl. allergia az érzéstelenitd oldatra vagy varhatéan hosszabban tarto,
kiterjedtebb beavatkozas) szoba johet vénasan alkalmazott altatés is.

Milyen kezelési lehetoségek vannak?

» Boron keresztiili tdlyog megsziras €s leszivas utan draincsé behelyezés

+ Nyilt miitéti feltarassal a talyog faldnak kimetszése, bennékének leszivasa,
» Beavatkozas nélkiili megfigyelés, utokovetés
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A boron keresztiil beszurt katéteres talyoglecsapolas eredményesen csokkenti a stlyosabb
szovodmények kialakulasanak lehetdségét, s egy minimalisan invaziv beavatkozassal akar teljes és
végleges gyogyulast eredményezhet.

A nyilt, feltarasos miitét radikalisabb megoldas, s bar megterhelobb lehet a szervezetre, mint a
punkcio, a beavatkozas eredménye tartdsabb és pl. tObbszordos vagy komplikaltabb esetekben az
egyediili javasolt megoldas lehet. Eldfordulhat, hogy a talyog tonkretette a vesedllomany nagy
részét, s igy csak az egész vese eltavolitasatol varhato eredmény.

A beavatkozas elhalasztdsdra, a mutéti beavatkozasok elkeriilésére csak olyan esetekben van
lehetdség, ahol csak kisebb talyogképzddés lathatd, és a bakterialis fertdzés, a szepszis jelei nem
kifejezettek, vagy javulo tendenciat mutatnak.

Hogyan végezziik a miitétet?

A talyog lecsapolasa kozben a beteg hason fekszik.

A talyog megszlrésa ultrahangcélzéssal torténik, a tiin keresztiil vékony drotot tekeriink fel a talyog
iiregében, majd e drot vezetésével tudjuk behelyezni a szurcsatorna feltagitasat kovetden, a siirc
genny leszivasdra is alkalmas, specidlis, tobblyuku katétert.

A gennygyiilem biztonsagos kitiriilése utan a katétert eltavolitjuk.

A kis bérseb magatol zarodik. Amennyiben nyilt miitéti feltdrasra kényszeriiliink, a bordaiv alatt
ejtett 10-15cm-es metszésen keresztiil tavolitjuk el a talyog falat, sziikség esetén az egész vesét is.
A sebiiregben 1 vagy 2db vastag, soklyuku szivocsovet (draint) hagyunk vissza, amin keresztiil az
iireg atoblitése is lehetséges. Milyen szovédményekkel lehet szamolni?

A legnagyobb dvatossag és koriiltekintés mellett is elofordulhatnak a miitét alatt, illetve utiana
szovodmények.

Melyek ezek?

1. Vérzés, melyek nagy része magatdl megsziinik, de ritka esetekben a vese miitéti feltarasa is
szlikségessé valhat melynek soran, az egész vese is eltavolitasra keriilhet.

2. Vératomlesztést igényld vérzes,

3. Belek sériilése a szirds soran. A sériilés mértéke és helye alapjan feltardsos bélmiitét is
sziikségessé valhat melynek soran bélvarrat vagy akér egy bélszakasz kiirtasa is sorra keriilhet, ill. a
vastagbél hasfalra torténd kiszéjaztatasara is sziikséges lehet.

4. Sériilhet a 1ép, a m4dj, a mellhartya €s az epehdlyag is. Ezen sériilések ellatasa szintén nyilt mitéti
megoldast igényelhetnek.

5. A vese iiregrendszere is sériilhet, s a vizelet a vese kornyezetébe kifolyik. Altaldban ezek a
sériilések maguktol gydgyulnak.

6. Mélyvénas trombdzis (az als6 végtag visszereinek rogdsodeése),

7. Tidéembdlia (a tiid6 artéridinak elzarodasa, kovetkezményes 1égzési elégtelenséggel),

8. Korokoz6 baktériumok vérkeringésbe keriilése, vérmérgezes, sepsis kialakulasa az életfontossagu
szervek atmeneti vagy tartds karosodasaval, esetleg a vérmérgezés halalhoz is vezethet.

Kérjiik, hogy: Elbocsatasat kovetdoen az els6 munkanapon jelentkezzen haziorvosanal!
Kontroll vizsgalatara hozza magaval zardjelentését, s korabbi rontgen felvételeit, amennyiben
rendelkezik ilyenekkel!
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