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« Hrozi nebezpecivzniku zhoubného nadoru.

-+ Pomoci diagnostickych metod bylo vyjadfeno
vysoké podezfeni na probihajici nadorové one-
mocnéni.

« ObtiZe spojené s onemocnénim &titné zlazy sice
byly potlaceny pomoci [ékd, ale ty se nemaohou
trvale uZivat pro nezadouci U¢inky.

- Je riziko opakovani nemoci ¢i Utlak ostatnich
struktur v oblasti krku.

- Pfi netspéchu neoperacni écby a viude tam,
kde odstranéni stitné Zlazy je nejvhodnéjsim de-
finitivnim fesent.
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Co zahrnuje predoperacni
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- Nejméné 14 dni pred operaci byste méli byt
zdravi a neméli byste prodélat ¢i prodélavat
akutni infekéni onemocéni (napfiklad rymu,
chfipku, opar rtu, mocovy infekt a jiné).

+ Provadi se cca 1 tyden pred planovanym zakro-
kem. Zahrunuje krevni odbéry, ekg, podle potre-
by rtg vy3etfeni plic a dalsi potiebna vysetien,

- K predopera¢nimu vysetienf je se tfeba objed-
nat s predstinem u svého praktického |ékare
¢i internisty; idealné ihned po ziskani terminu
operace na ORL; toto objednani neodkladejte
na posledni chvili!

+ K predoperaénimu vysetreni si pfineste veskeré
aktualni zdravotni zpravy.

- Den aZ dva pfed operaci probéhne vysetreni
u anesteziologa; operace $titné 7lazy se provadi
v celkové narkoze z pricného fezu v kozni fase
na krku; jizva je cca 3-4 cm velika.

Den

- Do nemocnice se nastupuje zpravidla den pred
operaci.

- Normalni stravu mUZete pfijimat aZ do pdlnoci
pred operaci.

« Stran uZivani hormon( $titné Zlazy, tyreostatik
se fidte instrukcemi svého osetfujiciho endokri-
nologa.

+ Na noc pred operaci mdZete dostat léky tlumici
obavy z vykonu nebo léky na spani.
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Jak probiha operacni den, operace

a prvni dny po operaci, jaké jsou
rizika, komplikace se podrobnéji
dozvite od ORL |ékare, anesteziologa.
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- Délka hospitalizace ¢ini u jednostrannych tyreo-
idektomii nejméné 3 dny, u oboustrannych tyre-
oidektomii nejméné 4 dny. V pfipadé potreby se
nemocniéni pobyt miZe prodlouZit.

+ V den odchodu z nemocnice obdrZite zpravidla
2 propoustéci zpravy: jedna pro praktického [é-
kare, druha pro endokrinologa.



Pracujici obdrZi pracovni neschopnost. (Ope-
racni rana se hoji cca 10-14 dni. Délka pracov-
ni neschopnosti se v priméru pohybuje kolem
4 tydnd ve vztahu na pracovni zatéZi a celkovém
zdravotnim stavu.)

V den propusténi jste jiz plné sobéstacni, ma-
Zete se normalné stravovat, vykonavat obvyklé
domaci prace, bézné malé nakupy.

Do navitévy u endokrinologa, ktera se uskutecni
priblizné do 14 dni od operace (nedostatek hor-
mond po tuto kratkou dobu Vas nijak neohro-
Zuje), se nesmé&ji uzivat Zadné [éky ¢i hormony
na Stitnou Zlazu, jodové pfipravky ani vitamin E,
potraviny s obsahem jédu.

Neni vhodny delsi pobyt na slunci.
Nevstfebatelné stehy se odstranuji cca 5.-10. den.
K navstévé endokrinologa je potfeba propous-
téci zprava z ORL pracovisté véetné vysledkd his-
tologického vysetfeni a kontrolni krevni odbéry.
« Na zakladé téchto zprav a odbérl krve Vam vas
endokrinolog zvoli dalsi [é¢ebny postup.

« Obecné po operaci se musi chybéjici hormony
Stitné Zlazy doZivotné doplriovat uméle pfipra-
vovanymi hormony ve formé tablet. UZivaji se
jednou denné, rano nalacno, zapiji se dous-
kem Ccisté vody, min. pdl hodiny pred jidlem i
ostatnimi léky. Léky nevynechavejte, vCas si
vidy zajistéte jejich predpis. Velikost davky hor-
mon( urcuje a pribézné upravuje endokrino-
log na podkladé celkového zdravotniho stavu
a krevnich hladin hormond.

,Vzdy se na vse
dikladné vyptejte!”

Pece o jizvu

- 5. pooperacni den se zacina s masazemi jizvy
a jejiho okoli.

+ Lehce masirujte tlakovymi krouZivymi pohyby;
stiidavé po dobu asi pdl minuty cca 3x a7 5x den-
né, nejméné pll roku, idealné rok. Stejné dlou-
hou dobu by se mély pouZivat i masti.

Po nékolika tydnech pfidejte Setrné vytahovani
kiZe, vedouci k jejimu uvolnéni od podkozi.
Nikdy jizvu neroztahujtel!l

.

,Splnite-li indikacni kritéria,
vyuzijte balneoterapii.”
Oblast jizvy a okoli 1x aZ 2x denné potirejte

masti - napf. mésickova mast, kalciova mast,
mast s obsahem kyseliny hyaluronové apod.

« Prvni rok po operaci se nedoporucuje delsf slu-

néni v oblasti krku. Jizvu chrafite opalovacim
krémem i Satkem.

Po operaci stitné Zlazy mohou
vzniknout obtize

Ztidka se vyskytujici pocity na zvraceni a zvrace-
ni tésné po probuzeni z narkdzy.

Bolesti a zatuhnuti kréni a hrudni patefe vznikaji
ojedinéle, zejména trpite-li dlouhymi obtizemi
s patefi.

Mirné boli rana na krku, zvlasté pri pohybu, pfi
zméné polohy. Vhodné pfi posazeni na lGzku si
podeprete hlavu jednou rukou.

Pocit tlakd v krku, pobolivani pfi polykani, mir-
ny chrapot, kasel mohou vzniknout operaénim
zékrokem a zavedenim intubacni rourky pfi
podrazdéni dychacich cest.

+ Vétsinou tyto obtiZe samovolné ustoupi béhem

nékolika dnd, maji-li viak tyto obtize zhorsujic
se charakter ihned kontaktujte operatéra, ORL
|ékare.
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