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Kedves Betegünk! 

A szemgolyó elülső felszínét a szaruhártya és a kötőhártya borítja. Normális esetben a kötőhártya a 

szaruhártya határánál véget ér (ezt a területet limbusnak nevezzük).  

 

A kúszóhártya az orr felőli oldalról kiinduló fehéres, ereket tartalmazó kötőhártya-kettőzet, amely 

az anatómiai határokat nem tartja be, azaz átlépi a kötőhártya-szaruhártya határt. A kettőzet 

szaruhártya centruma felé halad, ha eléri a pupilla területét, a látást jelentősen rontja. 

Kialakulásában fontos tényező a napsütéses órák száma és a poros környezet. Kezdetben nem okoz 

panaszokat, időnként szemvörösséget okoz, amely fájdalmat nem, csupán kozmetikai problémát 

jelent. Ha a látást is rontja, illetve a beteget kifejezetten zavarja, akkor a megoldása sebészi 

kimetszés. Az eltávolítás során a kettőzetet lefejtik a szaruhártyáról, kivágják, majd a sebet zárják. A 

varratok rendszerint felszívódnak, eltávolításra nincs szükség. A műtét során a szemgolyó nem 

kerül megnyitásra, látásromlás nem történik. A műtét után a szaruhártyán egy kis seb marad a 

kettőzet helyén, ami szúró érzést okoz, ennek gyógyulása 2-3 napot vesz igénybe. A sebészi 

eltávolítás után kiújulásra hajlamos. 

  

A műtét során előforduló legsúlyosabb de rendkívül ritka szövődmény a szemgolyó átszúródása, 

amely általában varrattal történő zárást igényel. A műtét után előforduló komplikációk: 

varratelégtelenség, gyulladás, szemhéj-vörösség, a szem elülső részének keringési elégtelensége. 

Kiújulás esetén az újabb műtét alapos megfontolást igényel, mert a kiújulási hajlam minden műtét 

után egyre nő. 

 

 

További felmerülő kérdések: 

E betegség- és gyógykezelési ismertető nyomán Önnek még számos kérdése merülhet fel. Kérjük, 

minden Önt érintő, érdeklő kérdést tegyen fel orvosának!  

 

Ilyen kérdés lehet például: 

 

- Mennyire szükséges és sürgős a kezelés? 

- Fennáll-e valamilyen személy szerint Önt érintő szövődmény veszélye? 

- Milyen előzetes vizsgálatok szükségesek még a kezeléshez? Ezek milyen 

szövődményekkel járhatnak? 

- Meddig tart előreláthatólag az intézeti kezelés? 

- Személyes életvitele változik-e a műtét után, végezhet-e fizikai munkát? 


