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Kedves Betegünk! Tisztelt Hozzátartozó! 

Az előzetes vizsgálatok és leletek alapján Önnek fej-nyaki területen elhelyezkedő ismeretlen bőrdaganata 

van, ennek eltávolítására van szükség. Az alábbiakban tömören megtalálható minden fontos információ a 

beavatkozással kapcsolatban. 

 

Alapvető anatómiai és élettani tudnivalók 

Önnek bőrön elhelyezkedő elváltozása van. Mivel a bőrelváltozások egyre gyakrabban válnak 

rosszindulatúvá eltávolításuk szükséges.  

 

A beavatkozás indikációi (elvégzését indokló tényezők) 

A daganat növekedése folytán vérzékennyé válhat, elfertőződhet, áttétet adhat, eltávolítása feltétlenül 

indokolt. 

Egyéb kezelési lehetőségek: az egyetlen kezelési mód a műtéti kimetszés. 

 

A műtét (beavatkozás) menete 

Gyógyszeres műtéti előkészítés után helyi érzéstelenítésben a daganatot teljes egészében eltávolítjuk, 

biztonsági zónával. Az anyagot szövettani vizsgáltra küldjük. A sebszéleket varratokkal egyesítjük 

Amennyiben a műtét során keletkezett szövethiányt nem lehetséges pótolni, a seb közvetlen környezetéből 

úgynevezett nyeles lebenyt forgatunk be. 

 

Az érzéstelenítés lehetőségei, veszélyei 

A helyi érzéstelenítés során a kimetszendő terület köré fecskendezzük az érzéstelenítő-érösszehúzó oldatot. 

Ennek hatására a műtéti terület elzsibbad és elérzéstelenedik. Nagyon ritkán a helyi érzéstelenítéssel 

kapcsolatban felléphetnek az alábbi reakciók: 

• allergiás reakció (duzzanatok, viszketés, vérkeringési rendszer reakciója, shock) 

• idegrendszeri mellékhatások (nyugtalanság, görcsök, légzészavar) 

• vérnyomás-emelkedés, vérnyomásesés, szívritmuszavarok 

 

Általános műtéti kockázat 

A műtétek általános veszélyei, úgymint trombózis/embólia, sebfertőzés, keringési reakciók, rendkívül ritkák. 

A műtét kapcsán kivitelezett egyszerű beavatkozások sem teljesen veszélytelenek azonban: infúzió bekötése, 

centrális vénakatéter behelyezése is szükségessé válhat. A fektetés, műtéti előkészítés során perifériás 

idegsérülést okozó nyomási károsodás, a nyaki gerinc sérülése is kialakulhat. A műtéti fertőtlenítés, 

elektromos kés használata során gyulladások, hegek, égési sérülések keletkezhetnek. Kérdezze meg orvosát, 

hogy Önnél/ gyermekénél nem áll-e fenn fokozott trombózis, vagy embóliaveszély. A véralvadást 

befolyásoló gyógyszerek használata megnövelheti az utóvérzés  rizikóját. 

 

A műtét (beavatkozás) lehetséges mellékhatásai, veszélyei és szövődményei 

• Tipikus, illetve gyakori jelenségek a műtét (beavatkozás) után 

A daganat eltávolítása után gyakran alakul ki duzzanat, véraláfutás. A képzett műtéti szövethiány illetve 

heg miatt esztétikai romlás következhet be.  

• Ritkán előforduló mellékhatások és szövődmények a beavatkozás után  

Ritkán alakulhat ki a seb elfertőződése, nyomásérzékenység, láz, elhúzódó fájdalom. 

 

A műtét utáni időszak (kb. két hét) fontosabb teendői (amire figyelni kell!) 

 A varratszedésig a sebet víz ne érje. Kerülje a fokozott vérbőséget okozó helyzeteket, mozgásokat 

(előrehajlás, emelés, forró fürdő, szauna, stb..) 

 

A gyógyulás várható időtartama és megítélése 

A teljes gyógyulás egy héttől bizonytalan ideig eltarthat, de átlagosan 10-14 nap (függően a bőr gyógyulási 

hajlamától).  

 

A műtét (beavatkozás) elhagyásának várható kockázatai 

A daganat további terjedése újabb területek roncsolását okozza a bőrön és később esetleg már műtéttel sem 

távolítható el, valamint idővel távoli áttét is kialakulhat. 


