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A sebészeti abortusz kö-
vetkezményei a női szer-

vezetre nézve
 

mentők kiérkezése előtt is elvérezhet. Kevésbé veszélyes esetek-
ben működésképtelenné válhat a petevezetéke, ezáltal jelentő-
sen növekszik a meddőség esélye. 

B) Késői felismerés 
Az abortusz során kialakuló sérülések nem mindig ismerhetők 
fel a művelet folyamán. Például, ha a méhfal sérülése miatt a nő 
meddővé válik, lehet, hogy csak később veszi ezt észre, amikor 
is gyermeket szeretne. 
Az abortusz növeli a mellrák kockázatát. 
Lehetséges kapcsolat áll fenn az abortusz és a méhnyakrák vagy 
vastagbélrák előfordulása között. 
Az abortusz után mély lelki és érzelmi sérülések alalkulhatnak 
ki, amiket csak hosszú évek után hoznak összefüggésbe egy-
mással. 
Az abortuszt választó nők számos komoly lelki és fizikai követ-
kezménynek vannak kitéve. 



•	 Szomszédos	 szervek	 sérülése	 -	Mivel	 a	méh	közvet-
lenül a húgyhólyag és a belek mellett helyezkedik el, a méh-
fal átszakadása könnyen párosulhat ezek szakadásával vagy 
más közeli szervek sérülésével. Néha például a belek a méh-
falon kilalakult résen keresztül behúzódnak a méhbe, és a hü-
velyen keresztül megjelennek. Ezáltal a bélrendszer nem tud 
normálisan működni, ami vendégnyílást, vagyis vastagbél-
műtétet eredményezhet, ha a hólyag sérül, a beteg elveszítheti 
vizeletvisszatartó képességét. 

•	 Itt	 található	a	méhartéria	 is,	ami	a	várandósság	alatt	
jelentős mennyiségű vért szállít, ezért kiváltképp nagy veszély-
nek van kitéve egy-egy méhfal szakadás során. Az artéria sérü-
lése akár halálos is lehet. 
•	 Bakteriális	fertőzéseket	vagy	más	szexuális	úton	terje-
dő betegségeket -  Az abortusz során használt eszközök gyak-
ran továbbítják ezeket a betegségeket a páciens petevezetőjé-
re vagy petefészkeire. Ez medencegyulladást okozhat, amiről 
mára kimutatták, hogy nagyban hozzájárul a meddőség és mé-
hen kívüli terhesség kialakulásához. 

•	 Gyógyszerekkel	kapcsolatos	komplikációk	-	Az	abor-
tuszok során kialakuló sérülések és komplikációk jelentős há-
nyada az injekcióval méhnyakba jutatott fájdalomcsillapítóval 
és az altatás során használt készítményekkel kapcsolatos. Ezen 
készítmények használatakor légzési nehézségek, szívritmusza-
var és görcsroham, agyi keringési rendellenesség, keringési és 
légzési elégtelenség fordulhatnak elő. Ha ezek az események 
bekövetkeznek, fennáll annak kockázata, hogy a nő maradan-
dó agyi károsodást szenved, kómába esik, vagy meghal. 
•	 Nem	diagnosztizált	méhen	kívüli	terhesség	-	A	váran-
dósság első harmadában végzett méhaspirációt követően egy 
méhen kívüli vagy petevezetékben lévő egyidejű terhesség jele-
it gyakran nem diagnosztizálják, vagy figyelmen kívül hagyják, 
abortusz utáni fájdalomnak vagy görcsnek tekintik. Ez végzetes 
hiba lehet. Ilyen esetekben az abortsz után is terhes marad a 
nő, és a magzat tovább nő a petevezetékben, míg az meg nem 
reped, jelentős vérzést okozva. Ebben az esetben a nő még a 

•	 Embólia	 -	 az	 abortusz	 során	 levegő,	magzatvíz	 vagy	
véralvadék kerül a páciens vérkeringésébe. Ez a továbbiakban 
a vérrel együtt kering a szervezetben, és az esetek túlnyomó ré-
szében a nő meghal. 
•	 DIC,	 a	 szétszórt	 érrendszeri	 trombózis	 és	 elvérzés	 -	
Az embóliához hasonlóan akkor fordul elő, ha a beteg vérke-
ringésébe nagy mennyiségű idegen anyag kerül. Ez radikálisan 
befolyásolhatja a véralvadási folyamatot, és ezáltal súlyosan és 
hosszan károsíthat létfontosságú szerveket. Az egyidejű trom-
bózis és vérzékenység legveszélyesebb jellemzője, hogy akkor is 
kialakulhat, ha az abortuszt szakszerűen végezték el. Amennyi-
ben a nő nem kap azonnal megfelelő ellátást, életét veszítheti. 

A) Az abortusz után jelentkező szövődmények
•	 Vérveszteség	 -	 vannak	 eseteket,	 amikor	 a	 betegnél	
olyan mértékű fordul elő, hogy vér adására vagy a méh sebé-
szeti eltávolítására van szükség. Előfordulhat, hogy a fertőzés 
megtámadja a nő vérkeringését, esetleg a főbb szerveket is. A 
legsúlyosabb esetekeben a nő életét vesztheti. 
•	 A	méhen	belül	maradt	szövetek	vagy	magzati	részek	
-  Ezekben az esetekben, ha a szövet nem ürül ki természetes 
módon a szervezetből, lebomolhat a nő méhén belül, és fertő-
zést okozhat. Még megfelelő orvosi ellátás mellett is előfordul-
hat, hogy a női szervrendszer megfertőződik, és a nőnek esetleg 
nem lehet újabb gyermeke. 
•	 Méhen	 belüli	 sebek	 -	 Általában	 a	 küretkanál	 sza-
kít le szövetet a méh faláról. A méhfal ilyetén sérülése 
méhfalgyulladást vagy Asherman szindrómát (azaz a méhfalon 
összenövéseket) eredményezhet, melyek bármelyike meddő-
séghez vezethet. 
•	 A	méhfal	kilyukadása	-		ami	esetenként	halálos	is	le-
het, akkor fordul elő, amikor a méhbe helyezett eszközök egyi-
ke átszúrja a méhfalat. A méhen belüli sérüléseket kísérő vér-
zések olyan erősek lehetnek, hogy vértranszfúzióra vagy a méh 
sebészeti eltávolítására lehet szükség. 
•	 A	méhen	belüli	összenövések	-		csakúgy	mint	a	per-
foráció növeli a méhen kívüli terhesség és a vetélés kockázatát 
a későbbi várandósságoknál, továbbá veszélyeztetett terhesség 
alakulhat ki például az elölfekvő lepény miatt. 
•	 Méhnyak-szakadás	-	Azon	a	ponton,	ahol	a	méhszáj-
kifogót rögzítik a méhnyakon annak érdekében, hogy a méhet 
a megfelelő pozícióba húzzák, seb, szakadás vagy zúzódás ala-
kulhat ki. Abban az esetben is felszakadhat a méhnyak, ha a 
méhnyaktágítók a megfelelőnél nagyobb méretűek, vagy túl 
nagy erővel kerülnek behelyezésre. Ugyanakkor a megfelelőnél 
kisebb tágítók használata azért okozhat méhnyak-szakadást, 
mert a művelet során használt további eszközök a nem meg-
felelő tágítás miatt sérthetik meg a méhnyak állományát. Méh-
nyak-sérülés léphet fel abban az esetben is, ha a szívócső vége 
nincs teljesen a méhbe helyezve. A szívógép olyan erővel tud 
vákuumot képezni, hogy az akár kilyukaszthatja a méhnyakat 
vagy a hüvely falát. A méhnyak sérülése során olyan helyzet 
alakulhat ki, hogy vér adására, a méh eltávolítására vagy más 
műtéti beavatkozásra lehet szükség. Egyéb esetben a méhnyak 
oly mértékben gyengülhet vagy sérülhet, hogy a nő nem tudja 
a következő gyermekét kihordani vagy méhnyakzáró műtétre 
lehet szükség. 


