Fjernelse af skjoldbruskkirtlien

Til patienter og pargrende ‘

Operationen varer ca. 1,5-2 timer og sker i fuld bedgvelse.
Du kan som udgangspunkt forvente, at blive udskrevet dagen efter operationen.

Sadan forbereder du dig til operationen

Faste
Du skal vaere fastende pa operationsdagen.

Faste 0-18 ar

Indtil 6 timer fgr du meder pa afdelingen ma du spise og drikke normalt.

Indtil 4 timer for ma du fa modermaelkserstatning.

Indtil 3 timer fgr ma du fa modermaelk.

Indtil 1 time for ma du drikke klare/tynde vaesker, fx vand, saft, juice UDEN frugtked, sodavand, sort
kaffe eller te (UDEN meelk).

Den sidste time fgr ma du intet indtage.

Faste voksne over 18 ar

De sidste 6 timer for du meder pa afdelingen ma du ikke spise mad eller drikke maelkeholdige
produkter.

Indtil 2 timer for du mgder ma du drikke klare/tynde vaesker, fx vand, saft, juice UDEN frugtked,
sodavand, sort kaffe eller te (UDEN mealk).

Bedgvelse
Planlagningen af din bed@velse, er altid individuel, sa vi tager hensyn til lige praecis dig, indgrebet, din
helbredstilstand og dine behov. Du far yderligere besked af laegen/sygeplejersken ved forundersegelse.

Blodfortyndende medicin

Hvis du far blodfortyndende medicin eller tager visse former for naturmedicin og/eller kosttilskud kan
der vaere sarlige forholdsregler i forbindelse med indgrebet. Vaer opmaerksom pa, du har faet
information/plan vedrgrende din medicin.

Bad fgr operation
For at minimere risikoen for infektioner, er det vigtigt at du tager et bad aftenen inden/eller om morgen
fer operationen.

Har pa brystkassen skal fjernes fra hals og ned til brystvorte niveau. Skaag ma beholdes til til
kaebekanten, men skal vaek fra halsen.
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Fjernelse af skjoldbruskkirtlen

Rygning og alkohol

Til visse operationer kraever kirurgen ryge- og alkoholstop. Et alkoholforbrug pa mere end 4 genstande
dagligt @ger risikoen for komplikationer som sarproblemer, infektioner, lungeproblemer og forlanget
indleeggelsestid. Hvis dit forbrug er stgrre end det maximalt anbefalede fra Sundhedsstyrelsen, bar du
helt stoppe med alkohol hurtigst muligt eller mindst 4 uger for operationen. For at fremme sarhelingen
og minimere risikoen for komplikationer, anbefaler vi du stopper med at ryge hurtigst muligt eller
mindst 6 uger fer din operation og vedholder rygestoppet efter operationen. Hvis du gnsker hjaelp til
rygestop, sa snak med plejepersonalet om dette.

Er der ventetid?
Der er mange aktiviteter i gang pa samme tid pa en afdeling, og der kan derfor forekomme
ventetid. Ventetiden kan for eksempel skyldes situationer med akut darlige patienter.

Hvordan forholder jeq miq efter operationen?
Efter operationen kommer du pa opvagningen, hvor du skal vaere de forste 3-4 timer efter operationen.
Efterfoplgende kommer du pa sengeafdelingen D1, hvor du skal overnatte.

Nar du er tilbage i sengeafsnittet, ma du vaere oppegdende.

Operationssaret

Operationsaret lukkes med trade bade indvendigt og udvendigt. Tradene oplgser sig selv.

+ Udvendigt saetter laegen sma haefteplasterstrimler.

* Du ma selv fjerne dem 10 dage efter operationen.

* Vi seetter sma haefteplasterstrimler pa saret, som du selv ma fjerne 10 dage efter operationen.

Sar heler oftest fuldsteendig uden problemer.
Saret er stregformet de forste dage. Men nar saret heler, bliver det med tiden ofte lidt redt og haevet.
Der kan ga op til 1ar, inden arret er afbleget og stregformet igen.

Ofte vil du opleve at huden over saret haver. Grunden til dette er, at lymfebanerne er skaret over under
operationen. Derved ophober lymfevaesken sig. Det vil fortage sig i Ipbet af ca. 1 maned.

For at opna det bedste kosmetiske resultat anbefaler vi at saette plaster pa 3 maneder efter
operationen, sa det kan stotte saret.

| et halvt ar efter operationen anbefaler vi, at du undgar at udsaette saret for sollys (inkl.
solarium). Vi anbefaler derfor, at du anvender solcreme med factor 50 pa arret det ferstehalve ar, nar
du opholder dig i solen.

Draen
| forbindelse med operationen lagger laegen muligvis et lille draen i saret. Det er en lille plastikslange,
der skal lede blod og vaeske vaek fra operationsomradet. Vi fjerner dranet dagen efter operationen.

Smerter

Der kan vaere smerter:

* | saret.

 Nar du synker, i skulder og nakke. Skulder- og nakkesmerter skyldes, at du under operationen har
ligget med nakken trukket tilbage. Vi kan behandle smerterne med smertestillende medicin og
eventuelt varmepakninger.

Kost
Du ma spise almindelig mad.
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Fjernelse af skjoldbruskkirtlen

Blodprgver
Du far hver dag under indlaeggelsen taget blodprever. Det er for at fglge kalkindholdet i blodet.
Operation i skjoldbruskkirtlen kan give forstyrrelser i kalkindholdet. Vi behandler det med medicin.

Udskrivelse sadan forholder du dig
Nar eventuelt draen er fjernet, blodpreverne er stabile, og du har det godt, kan du komme hjem.
Du far information om forholdsregler af sundhedspersonalet.

Prover
Det kirtelveev laegen fjerner under operationen, sender vi til mikroskopisk undersggelse. Svaret kommer
forst efter din udskrivelse.

Vi aftaler med dig, hvordan du far svaret:
* Ved en ambulant samtale ca. 3-4 uger efter operationen, med mindre du har aftalt andet med lzegen.
« Svaret bliver ogsa sendt til din egen laege.

Ambulant kontrol
Du far tid til kontrol i @re, Naese og Halskirurgisk Ambulatorium ca. 3-4 uger efter operationen, hvor du
ogsa far svar pa blodprgver som navnt ovenfor.

Herefter er det Endokrinologisk Ambulatorium, som tager stilling til:

* Hvornar du skal have taget blodprgver samt

* Hvor og hvornar du skal til kontrol

* Du vil fa tilsendt et brev med disse oplysninger

* Oftest tages der blodprever 4 uger efter udskrivelsen samt 1 uge inden 3 maneders kontrollen enten
ved din egen lage eller pa sygehuset

Blodprgverne sendes automatisk til Medicinsk Ambulatorium.

Sygemelding
Du skal forvente at vaere sygemeldt ca. 1-2 uger, men det er individuelt.

Vandladning
Hvis du ikke kan komme af med vandet, skal du kontakte sygehuset for at undga varige
vandladningsgener.

Forstoppelse
Det er vigtigt, at du inden for fa dage far gang i maven efter en operation. Ved forstoppelse skal du
tage kontakt til egen leege.

Komplikationer
Komplikationer til struma-operationer er sjeldne, men kan vere:

Stemmeforandringer

Pa hver side af halsen, lige under skjoldbruskkirtlen, ligger stemmebandsnerven. Hvis nerven
beskadiges under operationen, bliver stemmen haes. | de fleste tilfeelde vil haesheden vere
forbigdende. Ensidig varig beskadigelse sker ved mindre end 2-3 % af operationerne

Forstyrrelse i kalkstofskitet

* Ofte ses et forbigdende fald i kalkstofskiftet efter operationen, som retter sig spontant eller ved hjalp
af kortvarigt kalktilskud og D-vitamin. Symptomer pa forstyrrelser i kalkstofskiftet kan vaere sitrende
fornemmelser i leber og fingerspidser.
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Fjernelse af skjoldbruskkirtlen

* Hvis ingen af de 4 biskjoldbruskkirtler kan skanes ved dobbeltsidig strumaoperation, eller hvis de
efterladte biskjoldbruskkirtler ikke har tilstreekkelig funktion, vil et lavt kalkstofskifte vaere
permanent. Denne komplikation ger, at du skal have livslang behandling med medicin for
kalkstofskiftet (D-vitamin og kalktilskud).

* Risikoen for denne komplikation er meget beskeden ved fjernelse af dele af skjoldbruskkirtlen, og
udger ca. 5 % ved fjernelse af hele skjoldbruskkirtlen.

Blgdning
Hvis et blodkar springer op efter operationen kommer der en blodansamling pa halsen, som det ofte vil
vaere ngdvendigt at operere igen. Efterblgdning optraeder sjaeldent.

For lavt stofskifte

* Hvis hele skjoldbruskkirtlen fjernes, vil du efter operationen have nedsat stofskifte. Dette medfarer, at
du vil have permanent behov for tilskud af stofskiftehormon. Denne behandling vil som regel forega i
samarbejde med Endokrinologisk Ambulatorium.

* Hvis halvdelen af skjoldbruskkirtlen er fjernet, vil der sjaeldent vaere behov for tilskud, men du vil blive
tilbudt en kontrol af stofskiftet 3 maneder efter operationen.

Var opmarksom pa betandelse
Hvis der opstar betandelse, skal du kontakte din egen lage eller vagtlaegen.

Tegn pa betandelse:

* Rgdme omkring saret

* Feber

 Udtalt haevelse

* Tiltagende smerter/gmhed.

Hjemtransport

Som udgangspunkt skal alle patienter selv sgrge for transport og selv betale kgrselsudgifterne. Der er
dog nogle fa undtagelser. Laes om transport og befordringsgodtgerelse pa Esbjerg og Grindsted
Sygehus' hjemmeside www.esbjerggrindstedsygehus.dk

Du skal selv arrangere hjemtransport, da du ikke ma fore et keretgj pga. narkosen. Vi anbefaler derfor,
at du far en pargrende til at hente dig efter operationen.

Sporg, hvis du er i tvivl

@re-naese-hals Ambulatoriet
TIf.: 7918 2783, se telefontider pa vores hjemmeside

@re-naese-hals Sengeafsnit D1
TIf.: 7918 5513 efter kl. 15 kun i akutte tilfeelde

Borneafdelingen
TIf.: 7918 3031 kun i akutte tilfeelde

Med venlig hilsen

Personalet
@re, Naese og Halsafdelingen
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