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Kedves Betegiink! Tisztelt Hozzatartozo!
Az elozetes vizsgalatok ¢€s leletek alapjan Onnek/gyermekének orrmandulamiitétre van sziiksége.
Az aladbbiakban tomoren megtalalhaté minden fontos informdcié a beavatkozassal kapcsolatban.

Alapvetd anatomiai és élettani tudnivalok

A torokmandula paros, nyirokszovetbdl all6 szerv, amely a torokban kétoldalt helyezkedik el.
Felszinérdl jaratok indulnak a mandula belsejébe, amelyekben normalis koriilmények kozott is
talalhatok levalt hamsejtek, ételmaradékok, baktériumok (n. detritus), amely kisebb mennyiségben
a feliiletre iiriil. Csecsemo- és gyermekkorban a torokban taldlhatd, nyirokszovetbdl allo gytiri
(ennek részei a torok és garatmandulak is) a fert6zések elleni helyi védekezés fontos tényezdje. A
manduldk a szervezetet ér6 fert6zések elleni védekezés egyik els6 szlirdallomasai. Fontos védekezd
feladatokat ellatod sejteket tartalmaznak, és ellenanyagokat termelnek. Ez a miikodésiik az életkor
elorehaladasaval csokken €s bizonyos életkor felett mar nem nélkiilozhetetlen. Az orrgaratmandula
az orriireg hatso részében, a garat tetején helyezkedik el, kdzvetleniil a fiilkiirt nyildsai mellett. A
garat teriiletén még nagy szamu nyirokszovet-tiisz6 talalhat6 a nyalkahartya alatt.

A beavatkozas (miitét) indikacioi (a beavatkozas elvégzését indoklo tényezok)

A korosan megnagyobbodott orrgaratmandula elzarhatja a fiilkiirt nyilasait, amely akut és/vagy
kronikus kozépfiilgyulladashoz, valamint 4dtmeneti vagy tartds hallascsokkenéshez vezethet. Az
orrgaratot lezarva orrlégzési nehezitettséget, zart orrhangzés beszédet, horkolast, az orrvaladék
pangésat ¢s akut/kronikus orrmellékiireg-gyulladast okozhat és tarthat fent. A kronikusan fertdzott
orrgaratmandulabol lecsorgd valadék kohogéshez, gége és horgdgyulladashoz vezethet, az esetleg
meglévl asthmads tiineteket ronthatja, vagy azok kijuldsat vélthatja ki. Fejfajast is okozhat. Az
orrgaratmandula-taltengéses gyermek sokszor figyelmetlen és kialvatlan, arckifejezése jellegzetesen
“bamba” lehet. A gbécos, kronikusan gyulladt mandula a szervezet szaméara mar inkébb haszontalan
és a fertdzések elleni védekezésben sokszor mar nem is vesz részt. Az allergias beteg szervezetében
a nyirokszerveknek még nagyobb a szerepe, de ez nem jelent ellenjavallatot az indokolt
mandulamiitéttel szemben. Ha indokolt, az orrgaratmandula mar csecsemdkorban eltavolithato, de
hat honapos kor alatt csak kivételesen. Ha mérete eléri azt a nagysagot, amely tiineteket (1d. fent)
okoz vagy kronikus gyulladas alakul ki, akkor az eltavolitas az egyetlen lehetdség, amelytdl tartos
eredmény, gyogyulds varhatd. Visszatérd ¢és/vagy kronikus kozépfiilgyulladas, tartos
hallascsokkenés, nehézlégzés, kronikus orrmellékiireg-gyulladds és horghurut esetén pedig
feltétleniil indokolt.

Egyéb kezelési lehetoségek

A kronikus mandulagyulladas kezelése miitéti. A mandulak belsejében kialakult mikrotalyogok, a
kronikus  gyulladds gyogyszeresen mar nem befolyasolhatok. Az akut fellingolasok
antibiotikumokkal kezelhetdk, de a goc igy nem sziintethetd meg.

Ugyancsak nem kezelheték konzervativ uton a nagyobb méretbdl fakadd problémak. Az
orrgaratmandula taltengéshez gyakran tarsuld kronikus vagy visszatérd kozépfiilgyulladas sokszor
jol befolyasolhat6 konzervativ uton, de a gyakori kiujulas vagy nem kielégitd terapias eredmény - a
késObbi hallasromléds elkeriilése érdekében - miutétet tesz sziikségessé. A szovodmények és
kisérObetegségek kezelésében a gyogyszeres terdpidra mindig sziikség lehet. A manduldk
nyirokszovetbdl allnak, amelyek — kiilondsen gyermekkorban — igen aktivak, duzzadésra és
ujdonképzdédésre hajlamosak. Ebbdl kovetkezden akar egy-két sejtbdl is elképzelheté a
nyirokszovet (mandula) ujramegjelenése, azaz a mandulak — elsésorban az orrgaratmandula — jabb
“kindvése”.
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A miitét menete, illetve a beavatkozas rovid leirasa

Az orrmandulamiitétet gyermekkorban mindig altalanos érzéstelenitésben (altatasban) végezziik.
Felnottkorban a beavatkozas helyi érzéstelenitésben is biztonsagosan és fajdalommentesen hajthato
végre. Az orrgaratmandulat szajon keresztiil megfeleld eszkozzel vessziik ki. Altatdsban végzett
mutét esetén a szdjat egy megfeleld eszkdzzel tartjuk nyitva, amely részben az eliilsé fogakon
tamaszkodik, nagyrészt azonban egy, a testtdl fiiggetlen fémasztalon. A vérzéscsillapitas elektromos
eszkOzzel (ritkabban lekotéssel, aladltéssel) torténik, amely miatt a beteg teste ald foldelektrodat
(,,gumilapot”) helyeziink. Orrgaratmandula-miitét kapcsan vérzéscsillapité tampont alkalmazunk.

Az érzéstelenités lehetoségei, veszélyei
Az altatasrol ¢és annak veszélyeirdl egy kiilon nyomtatvanyon tdjékoztatjuk ¢és kérjik a
beleegyezését.

Altalanos miitéti kockazat

A mitétek 4ltalanos veszélyei (pl. trombozis, embodlia, sebfertdzés, koros vérzés és/vagy
vérzékenység, életveszélyes €s koros lazas allapot, koros keringési reakcio) egészséges egyénben
ritkak, de el6fordulhatnak.

A miitét soran - elsdsorban a fenti koros reakciok kezelése céljabol - infizid bekdtése, centralis
vénakatéter behelyezése is szlikségessé valhat.

A fektetés, miitéti elokészités soran periférias idegsériilést okozo nyomasi karosodas, a nyaki gerinc
sériilése 1s kialakulhat. A mitéti fertdtlenités, elektromos kés, lézersugar hasznalata soran
gyulladasok, hegek, égési sériilések keletkezhetnek.

A véralvadast befolyasolo gyogyszerek alkalmazdsa megnovelheti a miitét utani utovérzeés rizikojat.

A testékszerek az elektromos eszkozok alkalmazasa soran é€gési sériiléseket okozhatnak a bdron,
ezért kérjiik azok eltdvolitasat a miitét elott.

A kiilonb6z0 kabito- és teljesitményfokozd szerek hatdsa alatt 4116 egyének gyodgyszerekre, illetve a
miitéti tehertételre vald reakcidoképessége megvaltozhat, ezért kérjik, hogy az ilyen szerek
fogyasztasanak tényét - sajat érdekében — kozolje.

A miitét (beavatkozas) lehetséges mellékhatasai, veszélyei és szovodményei

a) Tipikus, illetve gyakori jelenségek a miitét utan

A beteg altalaban mar éber allapotban, ép garatreflexekkel keriil ki a miitdb6l. 10-20 percig véres
kopet, kohogési inger, kohogés, altatott betegnél erds nyugtalansag jellemzd, hanyinger, hanyas
el6fordulhatnak. A késObbiekben mar csak rozsaszinii, elvétve pirosas kdpet tapasztalhatd. A
szajterpesz, illetve az altatd tubus kisebb - nyom nélkiil gyogyuld - sériiléseket okozhat az ajkakon,
a szajzugban, a garatban ¢s a nyelven. A beteg a valtozd mennyiségli vérveszteség, miitéti stressz €s
az alkalmazott gyogyszerek miatt gyenge, aluszékony és szédiilékeny lehet, hdemelkedés jellemzo.
Orrgaratmandula-miitét utan szorcsdgd orrlégzés jellemzd, amelynek a véralvadek, illetve a mitéti
duzzanat az oka.

b). Ritkan el6fordulé mellékhatasok és szovodmények miitét utan

Utovérzés az orrbdl, torokbol, garatbdl, amely bekdvetkezhet a miitét utdni 24 6ran beliil vagy a
seben kialakult lepedék levalasa kapcsan altalaban a 7-10. napon. Ettdl eltérd idejli utovérzésekkel
is szamolni kell. A havi ciklus kapcsdn vagy egyénenként fokozott vérzékenységre vald hajlam
esetén kisebb utovérzések halmozottan is eldfordulhatnak. Az utdvérzések altalaban enyhék-
kozéperdsek, amelyek nem életveszélyesek és azonnali ellatds esetén jol befolydsolhatok. Az
utoveérzeés kezelése erdsségétol, sulyossagatol fligg. Sor keriilhet az alvadék eltavolitasara, a sebagy
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edzoészerrel vald kezelésére, folyadékbevitelre (infizid formajaban). Erdsebb vérzés esetén a vérzo
eret mitében kell ellatni, valamint vérzést csillapitd tampon behelyezése az orrgaratba vagy a
garatba is sziikségessé valhat. A szovOdmények elhdritasa céljabol esetleg 0jabb miitétet kell
végezni. Kisfoku utovérzés esélye kb. 1/50, erdsebb utdvérzeésé kb. 1/1000. Egyéb ritkan eléfordulod
szovodmények: sebfertdzés, sebkoriili lagyrészgyulladads, elhuzodo lazas allapot, félrenyelés,
nyelvcsap- és lagyszajpadsériilés, elhuzodd idegentestérzés, torokkaparas, ajulds, vagotonias
(reflexes) rosszullét. Helyi érzéstelenitésben végzett orrgaratmandula-miitét esetén a mandula
félrenyelése és a horgdkbe valod keriilése ritka szovodmény. Altatasban végzett miitét soran
szajterpesz keriil a szdjiiregbe, amely a fogakon tdmaszkodik, ennek kovetkeztében a sériilt,
meglazult, gocos, ragasztott fogak kimozdulasa, esetleg kiesése eléfordulhat. Fokozott kockazattal
jar, ha a fogsor mar eleve sériilt, hidnyos vagy poétlasokkal rekonstrudlt. Ritkdbban ép, egészséges
fogak is megsériilhetnek, esetleg kieshetnek. A kivehetd fogakat és protéziseket a mutét elétt el kell
tavolitani. Az orrgaratbol fokozott nyalkahartya-reflexek indulnak ki, és az ott végzett manipulaciok
szivritmus zavart valthatnak ki, amelyek - els6sorban az altatasban végzett beavatkozasok kapcsan -
gyogyszeresen jol befolydsolhatok.

¢) Extrém (nagyon) ritkan el6fordulé mellékhatasok és szovodmények miitét utan

Eletet veszélyeztetd korai és késoi utovérzés érfejlddési rendellenességek, véralvadasi zavarok
esetében vagy anélkiil, csak igen elvétve fordul elé (kb. 1/70000). Shock, életveszélyes vérzés
esetén vér és vérkészitmények adéaséra is sziikség lehet, amelynek kapcséan kiilonb6zd fertézések
atvitele fordulhat eld: pl. hepatitis, HIV virus, stb.

Eletveszélyes altalanos fertézés (szepszis), maradandd izérzési, nyelés- és beszédzavarok igen
ritkak.

A miitét utani idészak (kb. 10 nap) fontosabb teenddéi (amire figyelni kell!)

A miitét napjan szigorti 4gynyugalom, fajdalomcsillapitas, b6 folyadékbevitel javasolt. A kovetkezd
napokban diéta, pépes étrend, fajdalomcesillapitas, kiméld életmod javasolt 10 napig. Gyengeség,
faradékonysag, szédiilékenység eléfordulhat, ezért ovatos vagy kisérdvel vald mozgés javasolt.
Jelentdsebb fizikai aktivitds csak két hét utan johet szoba orvosi ellendrzés utan. Héemelkedés és
fiilbe kisugarzo fajdalom gyakori és jellemzd, magasabb 14z, arc-, és fejtaji duzzanat, nagyfoku
elesettség esetén azonnali vizsgalat sziikséges. Orrgaratmandula-miitét esetében a szakszemélyzet
altal javasolt ételek mar a miitét estéjén fogyaszthatok és a véralvadék, illetve a miitéti vizenyd
miatt az orrhangzdssag €és a horkolds nem mindig szlinik meg azonnal. Az orrbdl vagy szdjbol
indulé utdévérzés esetén haladéktalanul orvosi segitségre van sziikség. Kisgyermekeknél
eléfordulhat, hogy a vért lenyelik, ezért gyakori nyelés vagy dklendezés esetén ajanlatos a szajiireg
megtekintése, de ezek hidnyadban is ajanlhat6 a gyermek torkanak tobbszori ellendrzése. Ha a vérzés
nem jelentds, akkor a nap barmely szakaban jelentkezzen osztalyunkon, ha azt egy o6ran beliil eléri.
Ha a Korhazunktol messzebb tartézkodik, akkor a legkozelebbi korhazat keresse fel. Er0sebb vérzés
esetén azonnal hivjon ment6t, illetve jelentkezzen a legkdzelebbi koérhazban. Keérjiik, hogy
maradéktalanul tartsa be otthondban a kezel6orvostol kapott életmaddbeli utasitasokat.

A gyogyulas varhato idotartama és megitélése
A teljes gyogyulas varhaté idotartama altaldban 14 nap. Idegentestérzés, torokkaparas tovabb is
fennallhat. Fokozott aktivitas, kozdsségbe menés csak 10 nap utan javasolhato.

A miitét elhagyasanak varhato kockazatai

A mutét elmaradasdnak kockazatai nem itélhetok meg altalanossagban minden esetre vonatkozdéan,
azokat egyedileg is mérlegelni kell. Az abszolit indokolt miitét elmaradasanak sulyos
kovetkezményei lehetnek.  Orrgaratmandula-tultengés, illetve gyulladds esetén tartds
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hallaskarosodas, kronikus felsé léguti és orrmellékiireg-gyulladas, sulyosbod6 asthma ¢€s kronikus
horghurut, figyelmetlenség, alvadszavar, viselkedési problémak, étvagytalansadg alakulhatnak ki,
illetve allhatnak fenn.

Tovabbi felmeriilo kérdések:

E betegség- és gyogykezelési ismertetd nyoman Onnek még szamos kérdése meriilhet fel. Kérjiik,
minden Ont érintd, érdekld kérdést tegyen fel orvosanak!

Ilyen kérd

Verzi6:02

¢s lehet példaul:

Mennyire sziikséges ¢€s siirgds a kezelés?

Fennall-e valamilyen személy szerint Ont érintd szovédmény veszélye?
Milyen elézetes vizsgalatok sziikségesek még a kezeléshez?

szovodményekkel jarhatnak?
Meddig tart eldrelathatdlag az intézeti kezelés?

Személyes életvitele valtozik-e a miitét utan, végezhet-e fizikai munkat?
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