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ODDELEK ZA OTORINOLARINGOLOGIJO

POJASNILO ADENOTONZILEKTOMIJA
(odstranitev Zrelnice in mandljev)

(Informacije za paciente)
1. GLAVNE DIAGNOZE:
Tonsilitis chronica (dolgotrajno vnetje mandeljev J 35. 3
Vegetationes adenoideae ( povecana zrelnica) J 35.2
2. PREDLAGANI POSEG: (kratka obrazlozitev)
Odstranitev Zrelnice in mandljev (adenotonzilektomija) je potrebna, kadar so vnetja zgornjih dihal in/ali
uses tako pogosto, da zdravljenje z antibiotiki ni veC uspesno ali kadar povecana zrelnica in mandlji ovirajo
dihanje.
2. 1. Nacin izvedbe oziroma potek:
Usta odpremo z odpiratem, ki obenem tudi zasciti jezik. Sluznico okoli mandlja zarezemo s Skarjicami,
mandelj drzimo s prijemalko in ga z ostro Zlicko izlus¢imo. Pregledamo zgornji del Zrela in odstranimo
zrelnico s strganjem (kiretazo). Med operacijo se vedno pojavi manjsa krvavitev. Zato so se uveljavile
novejSe aparature, s katerimi dosezemo hkratno preparacijo tkiva in zaustavljanje krvavitve. Dokoncno
zaustavljanje krvavitve dosezemo s krajSo tamponado, bipolarno pinceto (elektro koagulacijo) ali s
podvezovanjem zilice (ligaturo).

2. 2. Kakrsnikoli dodatni postopki, ki lahko postanejo nujni med posegom:

Redko (manj kot 1%) se zgodi, da je potrebno med operacijo ranice zasiti ali tamponirati za 24 ur zaradi
zaustavljanja krvavitve. Zelo redko je med ali po posegu potrebna transfuzija.

2. 3. Ta postopek bo vkljuceval: splosno anestezijo.
2. 4. Resna ali pogosta tveganja in mozni zapleti:

Najpogostejsi (okrog 15%) zaplet je vnetje ran, saj je v Zrelu obicajno veliko bakterij. Drugi najpogostejsi
(okrog 4%) zaplet je krvavitev.

3. POSLEDICA OPUSTITVE PREDLAGANE ZDRAVSTVENE OSKRBE:

Nadaljevanje tezav z vnetji in oviranim dihanjem, kar lahko pripelje do okvare vitalnih organov (srca in
ledvic) zaradi Sirjenja bakterij po organizmu. Ovirano dihanje povzro¢a pomanjkanje kisika v krvi zlasti
med spanjem, ker slabo vpliva na delovanje mozganov.

S podpisom potrjujem, da sem prebral/a zgoraj napisana pojasnila in soglasam s posegom.

Podpis pacienta
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