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PLASTICA PYELII RENIS LAPAROSCOPICA

Vesemedence plasztika laparoszkopos technikaval

Tisztelt Betegiink!

A beavatkozashoz, amelyet Onnek tandcsolunk, az On beleegyezésére van sziikség!

Ahhoz, hogy megfelelden donteni tudjon a beavatkozis eldtt, orvosa tajékoztatja Ont betegségérél, a
vizsgalat és a beavatkozas menetérol, valamint lehetséges szovodményeirdl. Ez a betegtajékoztatd segit
Onnek felkésziilni, a fontosabb tényeket megismerni és a beavatkozassal kapcsolatosan felmeriild
kérdéseit elokésziteni.

A betegség:

Onnél a korabbi vizsgalatok a vesemedence-hiigyvezeték atmenetének sziikiiletét allapitottak meg. A
betegség hatterében fejlodési rendellenesség, korabbi beavatkozas vagy gyulladds utdn visszamaradt
hegesedés vagy akar az emlitett teriiletet leszorito jarulékos vese érképlet allhat. A sziikiilet miatt egyre
fokozodo veseliregrendszeri tdgulat, ezzel jar6 fajdalom alakulhat ki. A szervezetet terheld, esetleges
tovabbi karos kovetkezmények, mint a sziikiilet miatti vesemedence pangas és az ezaltal fenntartott
ismétlodd vesegoresok, derékfajdalom, esetleges fert6zés kialakuldsa, a vese alloméanyanak romlasa,
magas vérnyomas betegség kialakuldsa, vesekd képzddés lehetdségének ndvekedése, a képzodott ko
spontan tavozasa esélyének csokkenése kivédése céljabol a rendellenesség miitéti megoldasa sziikséges.
Tovabbi varakozas, a miitét elhalasztasa nagymértékben novelné a fenti szovddmények kialakulasanak
kockézatat.

A mutéti megoldas tobbnyire laparoszkopos technikaval torténik, a mihamarabbi felépiilés érdekében.
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A vizelet traktus sematikus A szuikiilet sematikus abrazolasa
abrazolasa

A beavatkozas menete:

A mtét altalanos érzéstelenitésben, altatdsban (intubaciods narkdzis) torténik. Az érzéstelenitésrdl kiilon
felvilagositast kapott illetve fog kapni altatéorvosatol.

Az alabb lathato fektetés, lemosas €s izolalas utan a hason a koldok mellett, majd att6l oldalra 10-10cm-
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re haromszog alakban 1cm-es metszéseket ejtiink, a hasiireget Veress-tli segitségével feltoltjiik CO»-al,
majd bevezetjilk a laparoszkopos trokarokat. A vesét kibontjuk, felszabaditjuk kornyezetébol.
Felkeressiik a vesevezetéket (ureter). A vesét ellatd ereket kifejtjiik és izolaljuk. Az ureter felsd
szakaszat és a vesemedencét teljesen megtisztitjuk. Az esetleges keresztez6 érképletet méretétdl fiiggden
vagy megszintetjiik (klipek kozott atvagjuk, vagy nagy energidju vagoval lezarjuk és atvagjuk), vagy ha
ez a vese also polusanak vérellatasat veszélyeztetné, abban az esetben izoldljuk és megkiméljik. Az
uretert olloval levagjuk a vesemedencérdl. A vizelet leszivasa utan a kitagult vesemedence falait olloval
vagy nagy energiaju vagoval rezekaljuk. A rezekalt széleket tovafutd Oltéssorral egyesitjiik, majd a
levagott ureterrel dsszevarrjuk. A teljes lezaras eldtt egy hugyvezeték sint (JJ ureter stent) helyeziink fel,
amelyet majd 3-4 héttel a beavatkozas utan tavolitunk el. Az elkésziilt varratsor tehermentesitése és a
vizelet folyamatos ellendrzése végett, miitét utdn hugycsokatétert helyeziink be.Vérzéscsillapitas utan az
operalt teriilet mell¢ draint helyeziink be, majd a fali hashartyat tovafutd oltéssorral egyesitjiik, igy
rogzitve a vesét. A trokdrokat szemellendrzés mellett tavolitjuk el. A metszett sebszéleket egyszerli
csomos Oltésekkel egyesitjiik.

Muitéti fektetés sematikus abrazoldsa

A miitét Kiterjesztése: Elenyészden kis szdzalékban eléfordulhat, hogy nagyfokt vérzés, talzott hasi
Osszendvések, illetve a beteg csokkent szén-dioxid terhelhetdsége miatt operacid kozben nyilt miitéti
technikara valtunk a betegbiztonsag érdekében. Ennek soran két trokarbehelyezési pont kozott 10cm-es
vagast ejtiink és ezen keresztiil végezziik el a miitétet. Ritkan eléfordulhat, hogy uralhatatlan vérzés
miatt a vese eltavolitasara kényszeriiliink.

Lehetséges szovodmények:

A legnagyobb oOvatossag és koriiltekintés mellett is elofordulhatnak a miitét alatt, illetve utédna
szovodmények.

Miitét soran:

-ritkan el6fordulhat, hogy a szomszédos szerveket (bél, maj, 1€p) ellatd véredények vagy idegképletek
sériilnek. A belek vagy hasi nagy erek direkt sériilése csak igen ritkdn fordul eld, idonként kiegészitd
mtéti beavatkozast tehet sziikségessé.

-a mutét soran kialakuld mellhartyasériilés (pneumothorax) azonnal felismerhetd és biztonsaggal
ellathatd; némely esetben sziikségessé valhat levezetd csé (drain) visszahagyasa is a melliiregben.
Elenyészden kis szazalékban, mint minden miitéti beavatkozasnadl, tigy a tervezett mitét soran, illetve
utan is, felléphetnek olyan varatlan orvosi események, melyek akar a beteg elhaldlozasat vonhatjak
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maguk utan.

Miitét utan:

-a korai miitét utani idészakban el6fordulhat vérszivargas, akar jelentsebb foku friss vérzés a miitéti
teriiletrdl. Amennyiben ez a vérzés olyan mértékii, hogy a beteg vérkeringését veszélyezteti, azonnali
mitéti feltarasra (reoperacid) és miitéti vérzéscsillapitasra van sziikség.

-a vese koriili térben a bennhagyott drain ellenére kialakulhat nyirokbol, vérszivargasbol eredd
folyadékgyiilem, amely természetes uton nem tud felszivodni. Ilyenkor akar a befert6zodés elkeriilése
céljabol, akar mar meglévd elgennyedés jelei miatt ezt le kell szivni (pungalni) vagy mutéti feltarassal,
sebliri drénezéssel levezetni.

-a mutétet kdvetden eléfordulhatnak a sebgyodgyulasi zavarok is. Amennyiben fertézés kovetkeztében
talyog képzddik, a sebet ujra fel kell nyitni.

-a miitét metszésvonalaba esd idegagak kényszerli atvagasa érzéketlenség €érzését vagy tartdsan erdsebb
fajdalmat (neuralgia) okozhat. Nagyon ritkdn a beidegzés karosodasa kovetkeztében az érintett oldali
hasfal eldboltosulasa fordulhat el6 a hasfali izomzat tonusanak gyengeség miatt. Ez tobbnyire csak
esztétikai hatranyt jelent, s megfeleld haskotovel kezelhet. Hasonlo kiillemii elvaltozast okoz a hasfali
izomzat szétvalasa, a hasfali sérv is, ilyenkor sziikségessé valhat késébbi idOpontban ennek helyreallito
miitéte.

Mitét kapcsan vérrogok (thrombosis) alakulhatnak ki, melyek akar életveszélyes allapotot (pl:
tiidéembolia) okozhatnak, ezért miitét utan a betegeket profilaktikus vérhigitd kezelésben részesitjiik.

Miitét utani életminéség:

Vesemedence plasztikaval 6sszefiiggésben vesefunkcié romlas nem varhato.

A megfeleld vesefunkcid eléréséhez az esetek tobbségében egy egészséges vese is elegendd, igy
amennyiben valamelyik vesét kénytelenek vagyunk eltdvolitani, Gigy az ellenoldali egészséges vese
képes a teljes vesemiikddést atvenni. Egy vese eltavolitasa utan csak az esetek kis szazalé¢kaban lehet
szlikség vesepotlo kezelésre.

Amennyiben mindkét vesét el kell tavolitani vagy a megmarado vese mar el6zdleg erésen karosodott
volt, sziikségess¢ valhat a teljes ¢leten at tartdé mivese kezelés (dializis). Legalabb ot éves
daganatmentes tulélést kovetden, bizonyos koriilmények kozott késobb lehetoség nyilik veseatiiltetésre
is.

Amennyiben tovabbi kérdése van, ill. a betegtijékoztatoban nem volt minden az On szaméra
egyértelmi, kérje orvosa segitségét tovabbi felvilagositd beszélgetés keretében.

Budapest, 2022.

Dr. Toth Zoltan
osztalyvezetd féorvos
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