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Tisztelt Betegiink!

A sziiloktdl 6roklédo ismert, illetve véletleniil bekovetkezd magzati fejlodési rendellenességek
korai felismerése céljabol lehet sziikség erre a vizsgalatra. Ezt olyan varandés anyaknak ajanljak
fel, akiknél a rendellenességek megjelenésének kockdzata magas. A genetikai vizsgalat fényt
derithet a magzat genetikai allomanyaban felismerhetd eltérésekre. A vizsgalat csak néhany
feltehetd rendellenesség meglétére korlatozodik. A teljes genetikai atsziirés nem lehetséges. A
vizsgalathoz magzatviz mintara van sziikség, amelyet ultrahanggal kivalasztott, lepénymentes
terlileten keresztiil, a méhsz4;jtol tavol, a hasfalon at, vékony, egyszer hasznalatos tiivel vesziink,
ennek soran; kb. 20 ml 6sszmennyiségben szivunk le magzatvizet. Az igy nyert magzatviz mintat
genetikai laboratoriumban vizsgaljadk meg ¢és a rendellenesség meglétére vagy hianyara
vonatkozoan On a késébbiekben leletet kap.

Indokolt esetben esetleg a vizsgdlat megismétlésére is sziikség lehet. Az esetek bizonyos
szazalékaban ugyanis a vizsgalat sikertelen, a levett minta nem elégséges, diagnozis felallitasara
nem alkalmas, illetve nem ad egyértelmii eredményt. A magzatvizsejtekbdl kromoszéma,
biokémiai, valamint molekularis genetikai vizsgalat végezhetd a tarsintézetekben. A magzatviz és
sejtjeinek vizsgalataval csak bizonyos tipusi magzati artalmak koérismézhet6k, és ezért nem
garantalhato a megsziiletett gyermek minden artalomtdl valé mentessége.

A beavatkozasra visszavezethetd magzati rendellenességek kialakuldsdra nem kell szamitani. A
beavatkozas ritkan eléforduld kikiiszobolhetetlen kockazata a spontan vetélés, amely az esetek
0,5-1,5 %-aban kovetkezik be.

Alternativ kezelési modok:
A beavatkozas egyik alternativdja a magzati kromoszomak lepényszovetbdl vagy magzati vérbol
torténd vizsgalata.

Tovabba lehetdség van egyes, terhességgel Osszefiiggd biomarkerek (terhességgel 0sszefliggd
hormon, illetve fehérjetermészetli anyagok) anyai vérbdl torténd meghatarozésara, valamint az
anyai vérbdl magzati DNS kinyerésére és annak vizsgalatara is.

Felhivjuk figyelmét, hogy ezen utdbbi két eljaras csak sziird modszer, szemben a lepényboholy
mintavétellel, amely ugyanakkor diagnosztikus eljaras, tovabba jelenleg a tarsadalombiztosités
nem finanszirozza, igy igénybevételiik onkoltséges. Tovabbi felvilagositast kaphat az elérhetd
vizsgalatokrol ¢és hozzaférhetdségiikrél az SZTE Orvosi Genetikai Intézetében, illetve a
Gyermekklinika genetikai szakrendelésén.

A beavatkozds elmaradasabol adodo hatranyok:

A beavatkozas elmaradasabol adodo kockazatot az esetleges magzati artalom fel nem ismerése €s
az ebbdl adddo késébbi egészségkarosodas jelenti, annak minden ismert egészségiigyi, pszichés,
szocialis és tarsadalmi kovetkezményével.

A beavatkozas el6tt sziikséges teendok:
A beavatkozas el6tt kiilonleges teendd nem sziikséges, konnyii ételt fogyaszthat, folyadékbeviteli
megszoritas nincs.
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A beavatkozast kdvetd teenddk:

Tekintettel a beavatkozas jellegére Osszességében 6 6ra korhazi megfigyelés id6 javasolt, ebbdl a
beavatkozas utani 2 d6ra sordn szigoru agynyugalom javasolt! Hazabocsatasat kovetden a fizikai
munka keriilendd! Emellett célszerti bizonyos méhosszehuzodast csokkentd készitmények szedése
is, amelyrdl kezeldorvosaval sziikséges egyeztetnie.

Tovabbi kérdés(ek) esetén kereshetd személy(ek) megnevezése: osztalyos noévérek és
osztalyvezetd fOndvér, osztilyra beosztott orvos, osztilyvezetd orvos, a beavatkozadst végzo
(kezel6)orvos, tovabba az intézetvezeto.




