
Lumbálpunkció 

 1 Beteg aláírása:                                                . 

Betegtájékoztató és beleegyező nyilatkozat 

egészségügyi beavatkozáshoz 
 

Kedves Betegünk! 

 

 
Az Ön panaszai, eddigi leleti alapján kezelőorvosa a lumbálpunkció elvégzését tarja szükségesnek a pontos 

diagnózis és terápia felállításához. 

Mi az agyvíz? 

Az agyvíz az agyat és a gerincvelőt övező folyadék, amely, mint egy párna, védi a központi idegrendszert a 

sérüléstől. Az agyvíz vétele gerinc-csapolással történik.  

Az eljárás során nyert folyadékot diagnosztikus tesztekhez használjuk fel, illetve nyomásmérésre is sor kerülhet. 

Miért történik a lumbálpunkció? 

Az agyvíz vizsgálata segítséget nyújt bizonyos neurológiai kórképek (gyulladásos betegségek, illetve az agy és 

a gerincvelő egyéb károsodásai) diagnosztizálásához, de ezen kívül a gerincvelő radiológiai ábrázolására 

(myelogram) és gyógyszer beadására (intrathecalis terápia) is alkalmas eljárás. 

Hogyan történik a beavatkozás? 

A páciens az oldalára fekve, vagy ülve erősen domborított háttal helyezkedik el a vizsgálóágyon, széken. A 

hátát fertőtlenítik, majd helyi érzéstelenítést követően az orvos bevezeti két csigolya közötti résen az alsó 

deréktáji (lumbális) szakaszon a lumbálpunkciós tűt. Amikor a tű eléri a megfelelő helyet, az agyvizet 

kémcsőbe fogják fel és laboratóriumba kerül további feldolgozás céljából. A tű eltávolítása után steril fedőkötés 

kerül a szúrás helyére. A beavatkozást követő fél órában javasolt a hason fekvés, majd ezt követően 24 óráig 

kerülni kell a függőleges testhelyzetet. 

Hogyan készülhet fel a beavatkozásra, mit fog érezni közben? 

A beavatkozás előtt, de főképpen, utána bő folyadékfogyasztás javasolt. Közvetlenül a beavatkozás előtt keresse 

fel a mellékhelyiséget. A beavatkozás alatt kényelmetlen lehet a felvett testhelyzet, ezért amennyiben 

mozgásszervi panaszai vannak, ezt feltétlenül közölje kezelőorvosával. Az érzéstelenítő injekció enyhe 

feszülést okozhat a bőrben. Enyhe és rövid ideig (másodpercekig) tartó fájdalmat érezhet, amikor a tű áthatol a 

gerincvelőt övező szöveteken (gerincvelőburkok). Néha villámlásszerű, az alsó végtagok felé kisugárzó érzés 

jelentkezhet. Ne mozogjon a vizsgálat alatt! 

Milyen szövődmény várható? 

A leggyakoribb panasz a lumbálpunkciót követően jelentkező fejfájás, mely bő folyadékfogyasztással és fekvő 

testhelyzettel előzhető meg. Szükség esetén a beteg fájdalomcsillapítót is kaphat. 

Lényegesen kisebb mértékben előfordulhat az érzéstelenítővel szemben kialakuló allergiás reakció, illetve még 

ritkább az előfordulása a beavatkozást követő vérzésnek és gerincvelői sérülésnek. Ez utóbbiak akkor fordulnak 

elő, ha a beteg mozog a beavatkozás alatt.  

Kockázata a vizsgálat elmaradásának is van. 

Az Ön panaszainak, tüneteinek oka kiderítetlen maradhat, ami a betegségének súlyosbodásához vezethet, rontva 

az Ön gyógyulási esélyeit. Az emiatt érzett szorongása meghaladhatja a mostani, vizsgálat előtti természetes 

aggodalmat. 
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A fenti előnyöket és veszélyeket kezelőorvosa és a beavatkozó orvos is mérlegelte, és azért ajánlja Önnek ezt a 

beavatkozást, mert a várható haszon nagyobb, mint az okozott megterhelés és az esetleges kockázat.  

Amennyiben fentiekből valami nem érthető az Ön számára, vagy további kérdése van. Azt a beavatkozás előtt 

jelezze, hogy minden szempontból tájékozottan dönthessen a vizsgálatba történő beleegyezésről, vagy annak 

elutasításáról, amit aláírásával is tanúsítani kell. 

A beavatkozás során számíthat a személyzet tapasztalatára, figyelmére, gondosságára, türelmes bánásmódjára 

csakúgy, mint eszközeinek biztonságos beavatkozást lehetővé tevő állapotára. 

Az Ön kezelésében részt vesznek: kezelő orvosa, osztályos orvos, rezidens orvos, osztályos nővérek 

 

 
BELEEGYEZŐ NYILATKOZAT  

 

Alulírott                                                                     (született:                    /           /          ) TAJ:  

                                          tanúk előtt tett aláírásommal igazolom, hogy a Szent Pantaleon Kórház-

Rendelőintézet Dunaújváros Ideggyógyászati osztályán elvégzendő fenti beavatkozásba  

 

beleegyezem / nem egyezem bele. 

 

A beavatkozás előtt Dr.                                                     , fenti intézmény orvosa az elvárható legnagyobb 

gondossággal és részletességgel, igényeim szerint tájékoztatott. Lehetőségem volt szóban is tájékozódni és 

kérdéseket feltenni, melyekre kellő részletességgel kielégítő választ kaptam. Mindezek után kellő információ és 

idő állt rendelkezésemre, hogy a szükséges beavatkozásról önálló, felelős döntést hozhassak. A beavatkozás 

előtt eddigi betegségeimről, panaszaimról, kezelésemről, állapotommal kapcsolatos valamennyi információról 

kezelőorvosomat tájékoztattam, rendelkezésemre álló leleteimet bemutattam. 

 

Dunaújváros, 20          /           /           . 

 

  

                                                                                      

  a beteg aláírása       az orvos aláírása 
 

 
 

 

 

 

 

 

Előttünk, mint tanúk előtt:   

A tanú saját kezű aláírása:  

 

___________________________________ 

 A tanú saját kezű aláírása:  

 

_______________________________________ 

A tanú viselt neve saját kezűleg olvashatóan írva:  

 

___________________________________ 

 
A tanú viselt neve saját kezűleg olvashatóan írva:  

 

_______________________________________ 

A tanú lakcíme saját kezűleg olvashatóan írva:  

 

___________________________________ 

 
A tanú lakcíme saját kezűleg olvashatóan írva:  

 

_______________________________________ 

 


