§ Samodzielny Publiczny Zespot Opieki Zdrowotne;
$ : i ;
1 w Kedzierzynie-Kozlu

USUNIECIE GUZA PODNIEBIENIA
OPIS ZABIEGU

To wyciecie fragmentu podniebienia miekkiego i/lub twardego a rozlegtos¢ zabiegu zalezy wytacznie
od wielkosci guza. Drugim etapem zabiegu jest jak najlepsza rekonstrukcja podniebienia, aby choé
czesciowo odtworzyc jego funkcje. Okres gojenia wymaga zywienia przez zgtebnik do Zzofadka przez
414 dni, w wybranych przypadkach wykonania czasowej tracheotomii i zatozenie kaniuli do duzej zyty
(kontakt centralny). W wybranych przypadkach do gardta na 24 godziny zaktadana jest tamponada i
chory pozostaje przez ten czas uspiony. Funkcja potykania i odzywiania przez usta powraca po okoto
1- 2 tygodniach. Operacja moze wymagaé przetoczenia krwi. Zabieg w gardle w wiekszosci
przypadkéw jest potaczony z zabiegiem na szyi-z jedno lub obustronnym usunieciem weztéw
chtonnych. Przy zaniechaniu leczenia mozliwe jest pogorszenie stanu zdrowia. Nie ma alternatywne;j
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 podniebienia mogg wystgpi¢ 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;

— Odtragbkowe zapalenie ucha srodkowego;

— Ze wzgledu na trwatg zmiane anatomii zaburzenia potykania (na ogot niewielkie), zmiana
barwy gtosu, zaburzenia artykulacji (pogorszenie wymowy);

— Dolegliwosci neuralgiczne w gardle zwigzana z draznieniem nerwu jezykowo-gardtowego;

— Niedowtad podniebienia, niewydolno$¢ podniebienno-gardtowa, przedostawanie sie ptynow
do nosa,.



Rzadkie, duzo powazniejsze:

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

— Zapalenie tkanki przedkregowej z podraznieniem kregostupa;

— Odma srédpiersiowa, zapalenie $rédpiersia;

— Zrosty pomiedzy podniebieniem a tylng $ciang gardta, w skrajnych przypadkach catkowita
blokada nosogardta z niedroznoscig nosa.

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

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



