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USUNIECIE GUZA JEZYKA
OPIS ZABIEGU

To wyciecie fragmentu jezyka. Wielkos¢ usuwanego fragmentu zalezy od rozlegtosci guza i moze by¢
niewielka (bez istotnych nastepstw w przysztosci) lub bardzo duzy, obejmujacy nawet 2/3 jezyka.
Guzy mate (do 2 cm) mozna usungé przez usta. W guzach duzych i zlokalizowanych z tytu gardta
konieczne jest rozlegte ciecie w okolicy podbrédkowej i rozszczepienie zuchwy. Technika zabiegu
wymaga zywienia przez zgtebnik do zoftadka przez 4-14 dni, w wybranych przypadkach wykonania
czasowej tracheotomii i zatozenie kaniuli do duzej zyty (kontakt centralny). W wybranych
przypadkach do gardfa na 24 godziny zaktadana jest tamponada i chory pozostaje przez ten czas
uspiony. Funkcja potykania i odzywiania przez usta powraca po okofo 1- 2 tygodniach. Operacja moze
wymagac przetoczenia krwi. Zabieg w gardle w wiekszosci przypadkdw jest potgczony z zabiegiem na
szyi-z jedno lub obustronnym usunieciem weztdéw chtonnych. Przy zaniechaniu leczenia mozliwe jest
pogorszenie stanu zdrowia. Dla niektérych guzéw nie ma alternatywnej metody leczenia.

MOZLIWE POWIKLANIA

Kazdy zabieg chirurgiczny (operacja) moze wigzac sie z nastepstwami, ktére sg wynikiem choroby lub
leczenia ( mogg wystgpic¢ na kazdym etapie diagnostyki i leczenia) oraz z powiktaniami, ktére cho¢ nie
sg wynikiem btedu to sg zdarzeniami niepozgdanymi (wystepujg z rdzng czestoscig). Po zabiegu
usuniecia guza jezyka mogg wystgpic¢ nastepujgce nastepstwa lub powiktania.

Czeste lecz niegrozne:

— Krwawienie wczesne z gardta lub rany operacyjnej na szyi;

— Krwawienie pdzne z rany operacyjnej (najczesciej do 7 doby), rzadko: obfite, wymagajgce
powtdrnej tamponady;

— Obrzek w gardle, bdl okolicy catej szyi, krwiak na szyi;

— Odma podskérna;

— Obrzek twarzy o charakterze przemijajgcym;

— Ze wzgledu na trwatg zmiane anatomii zaburzenia potykania (o réznym nasileniu), zmiana
barwy gtosu, zaburzenia artykulacji (pogorszenie wymowy, czasem bardzo znaczne, mowa
betkotliwa);

— Zaburzenia ruchomosci jezyka zwigzana z resekcjg nerwu podjezykowego i resekcjg miesni

jezyka;



— Zaburzenia czucia na jezyku zwigzana z resekcjg nerwu jezykowego, zaburzenia odczuwania
smaku —> Dolegliwosci neuralgiczne w gardle zwigzana z draznieniem nerwu jezykowo-
gardtowego;

— Zaburzenia ruchomosci nasady jezyka i przedostawanie sie pokarmoéow do drég oddechowych
(zachtystywanie), rzadko: zachtystowe zapalenie ptuc.

Rzadkie, duzo powazniejsze:

— Obrzek krtani, pogorszenie komfortu oddychania, rzadko: tak znaczny, ze wymaga pilnej
tracheotomii (otworu do oddychania w przedniej czesci szyi);

— Catkowity niedowtad jezyka, konieczno$é¢ zatozenia sondy do zotadka na state lub
gastrostomii w celu zywienia.

— Niewydolnos¢ nasady jezyka wymagajaca utrzymania na state tracheotomii;

— Niemozno$¢ porozumienia sie z otoczeniem ze wzgledu na brak mozliwosci wymawiania
wyrazow;

— Odma srédpiersiowa, zapalenie srodpiersia;

— Niekontrolowany wyptyw chtonki.

Po kazdym rozlegtym zabiegu chirurgicznym moga wystgpi¢ powazne powiktanie ogdélne: zapalenie
ptuc, zatory i zakrzepy zylne, udar modzgu, zakazenie ogdlnoustrojowe, zawat miesnia sercowego,
niewydolnos¢ oddechowa i zgon

Wymieniono wiekszos¢ nastepstw i powiktan, ktére moga wystgpi¢ ale w medycynie zawsze moze
dojsé do sytuacji jeszcze nieopisywanych w literaturze fachowej, zwigzanych z nietypowg anatomig
lub nietypowa reakcjg organizmu pacjenta. Ze wszystkimi pytaniami i watpliwosciami nalezy sie
zgtaszac do lekarza prowadzacego



