Tonzilektomie (apIné odstranéni krénich mandli)

Kréni mandle se nachdzeji v hltanu, jsou viditelné pfi pohledu do dutiny Ustni na bo¢nich sténach nad

kofenem jazyka

Kdy jit na ORL zhodnotit kréni mandle a zvaZovat jejich Uplné odstranéni?

v
v

pfi astych opakovanych anginach (5 a vic za rok)

pfi recidivé (opakovani) peritonzilarniho abscesu (bolestiva komplikace anginy, kdy se v okoli
mandle vytvofi lozisko hnisu

pfi chronické tonzilitidé (dlouhodoba tvorba ¢epl, zapach z Ust)

pfi podezieni na nador mandle

pfi zastavach dechu ve spanku (apnoickych pauzach) u dospélych s vyraznou hypertrofii
krénich mandli

pfi dlouhodobé vyrazné zvysené hodnoté ASLO (zhodnoti IékaF z odbéru krve)

Pokud doporucime tonzilektomii

Cekaci doby jsou u nas nyni asi 1 mésic, pokud nejde o akutni stav
potiebujeme vysSetieni praktického lékafe nebo internisty véetné odbérl krve, popfipadé
dalsich vysetfeni s vyjadienim Ze je pacient schopen podstoupit vykon v celkové narkdze

staré nanejvys 14 dni, Iépe méné neZ tyden

Pt¥ichazite-li na operaci

e v den pfijmu sepiSeme dokumentaci (Iékarskou a sesterskou)
e pacient absolvuje anesteziologické predoperacni vySetreni

e je ubytovan na pokoji, dostane nemocnicni stravu

V den operace

od pulnoci je nezbytné nejist, nepit a nekoufit

pacient dostane premedikaci, injekci proti trombdze

k prevenci trombdzy bandazujeme dolni koncetiny
ostatni Iéky podame, jen pokud je doporuci anesteziolog

je zajistén Zilni vstup k mozZnosti podavani Iékl infuzi béhem operace



Operace

samotny vykon trva asi 20 minut na kazdou stranu, s uspanim a vyvedenim z anestezie muze
trvat vic nez hodinu

pacienti jsou uspani s intubaci (se zavedenim plastové rourky do krku k zajisténi dychani)
otevieme Usta kovovym rozvéraem a odstranime kréni mandli/e postupnou preparaci od
I0Zka

vznikne vétsi ranna plocha, ktera se nesije

krvaceni zastavujeme elektrokoagulaci (popalenim krvacejiciho mista)

po vykonu jdou pacienti na nékolik hodin na dospavaci pokoj

Po vykonu

byva silnd bolest (asi jako pfi anginé) nejhorsi vétsinou 2.-3. den po vykonu

velkym rizikem po vykonu je krvaceni (dochdzi k nému asi u 1 z 10 operovanych, vétsiné
pfipadll nejde predejit, vétSinou nejde o chybu operatéra) — hospitalizace tedy zpravidla trva
tyden, minimalné doporucujeme 5 dni

jesté dalsi tyden je naprosto nutny pfisné klidovy rezim, krvaceni hrozi jesté 14 dni po vykonu
nékolik dni je vhodnd mékka nedrazdiva strava, nic horkého (pro riziko spusténi krvaceni) —
ne horké napoje, ne horké koupele, ne dlouhy pobyt na slunci

za tyden od propusténi je vhodna ORL kontrola, ke kontrole nalezu v krku a pro vysledek
histologického vysetreni (odstranéné tonzily vysetfi patolog)

pfi potiZich kontrola u nas kdykoli, pfi vétSim krvaceni z Ust okamzité volat sanitku 155



