
  
  
  

  
  ג"אא                                                                                             ניתוחטרום   

  

  בלוטת התריס / THYROID הדרכה למטופל לפני ואחרי ניתוח
 ההדרכה כתובה בלשו� זכר א� מיועדת למטופלי� ומטופלות כאחד

  
  ,מטופל יקר

  
מטרת ההדרכה לספק ל� מידע אשר יעזור ל� לעבור את תקופת האשפוז וההחלמה בדר� הטובה והבטוחה 

  .ביותר

  .ואינו מחלי� את ד� ההסכמה לניתוח, הרופא דיל ימסמ� זה אינו מחלי� את ההסבר שינת� ע

  .בניתוח אליו הוזמנת מבוצעת כריתה חלקית או מלאה של בלוטת התריס

  
  :אנטומיה 

  .הגדולות ביותר בגו�) הפרשה פנימית(בלוטת התריס היא אחת הבלוטות האנדוקריניות 
  .וגרתלבלוטה צורת פרפר והיא נמצאת בצוואר משני צידי קנה הנשימה מתחת לגר

  .האחראית על רמת הסיד� בגו�, )PARATHYROID(סמו� לבלוטת התריס נמצאת בלוטת יותרת התריס 
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  :פיזיולוגיה
שייכת למערכת האנדוקרינית ומפרישה הורמוני� שהחשובי� שבה� , בלוטת התריס הנקראת ג� בלוטת המג�

  .של הגו�) חילו� החומרי�(המטבוליז� על קצב  י�המשפיע) T3(טירוני� ותריודי )4T(ה� התירוקסי� 

ה� משפיעי� על קצב הגדילה והתפקוד של מערכות רבות  .תפקיד� לקבוע את קצב המטבוליז� הכללי של הגו�

  .בגו�

  .פעילות של בלוטת התריס יתרפעילות של בלוטת התריס ו תת: טת התריס ה� בלוהבעיות הנפוצות ביותר ב

עוד�  ,עור יבש, לקור רגישות  ,עצירות ,דיכאו�, עייפות: מתבטאי� ב ריסת התהסימפטומי� בתת פעילות בלוט

  .קצב לב איטי והפרעות בשינה, משקל

משקל  ,רגישות לחו� ,הזעת יתר ,ד גבוה"ל ,דופק מהיר: פעילות בלוטת התריס מתבטאי� ב  הסימפטומי� ביתר

  .הפרעות בשינהושלשולי�  ,הקאות ,היפר אקטיביות ,עצירות ,ירוד

  

  :במקרי� שלבעיקר ניתוח לכריתת בלוטת התריס מבוצע 

 .הימצאות גוש בבלוטת התריס .1

 .הגורמת ללח$ על האיברי� סביב) GOITER(הגדלה ניכרת של הבלוטה  .2

  .שאינה מגיבה לטיפול תרופתי,  פעילות יתר של הבלוטה .3

  

  .הבלוטה או חלק ממנה, הממצא נכרתהניתוח נער� בהרדמה כללית ובמהלכו 
כמו בכל ניתוח עלולות להתפתח תופעות לוואי או סיבוכי� לא , בהצלחה ר� כללת שניתוחי� אלו עוברי� בדלמרו

  :צפויי� כגו�

, צרידות חולפת או קבועה, דימו� מאזור הניתוח, זיהו� באזור הניתוח, קושי בבליעה, כאבי� באזור הניתוח

  .ירידה ברמת הסיד� בד�

  .להורמו� שלא מופרש חליפיטיפול בור� בכריתה מלאה של בלוטת התריס יש צ



  :לפני הניתוח
 .ג לפי הצור�"צילו� חזה ואק, תתבקש לבצע בדיקות ד� �

 .של הצוואר ולעיתי� ביופסיות מחט מהבלוטה U/Sתבצע  �

 .או מיפוי .C.Tלעיתי� תתבקש לעשות  �

 .סידור כספי/מכתב �

ספי� כגו� אישור קרדיולוג א� קיימות מחלות רקע תתבקש להביא אישורי� רפואיי� נו �
 .ומכתב מרופא מטפל

  
  .ל תתבקש להביא ליו� הקבלה במרפאה הטרו� ניתוחית"את כל המסמכי� הנ

  
  :במרפאה הטרו� ניתוחית

  .בהתא� �יש להיער ל כ�� מספר שעות וענמשהתהלי� במרפאה הטרו� ניתוחית 

 .על טופס הסכמה לניתוח הסבר על מהות הניתוח ותתבקש לחתו�  תקבל, רופא ל ידי תיבדק ע .1

  .הדרכה �ותית תשלי� בדיקות חסרות, משקל, לח$ ד�, דופק שתבצע מדידה שלאחות   על ידיתתקבל  .2

 .שיית� הסבר על מטרת ההרדמה ויחתי� אות� על טופס ההסכמה להרדמהרופא מרדי�  ל ידיתיבדק ע .3

  
  .תארי� לניתוחונודיע ל� על  אנו ניצור עמ� קשר  .בסיו� תהלי� הקליטה לקראת הניתוח תחזור לבית�

  
  :מבנה המחלקה

 �שירותי, ארונית,פעמו� קריאה לאחות, יחידת המטופל כוללת מיטה. מיטות 21במחלקה  �

  .ומקלחת צמודי� לחדר
  

  :ערב הניתוח
  .7ג בקומה "גיע לאשפוז במחלקת אאתביו� לפני הניתוח  �
 .הנחיות שתקבל מהיחידה הטרו� ניתוחית או לפי, 20:00*19:00האשפוז בי� השעות  �

 .צוות המחלקה יקבל אות� וישלי� את ההכנות לניתוח  

  .נעליי� נוחות וחומר לקריאה, חלוק עליו�, כלי רחצה: מומל$ להביא ציוד אישי כגו� �
  .כס� ותכשיטי�, מהבאת חפצי ער� עיש להימנ �
 .�ותכשיטי  לק סירלהוללבוש בגדי� נקיי�  ,הנ� מתבקש להתקלח �

 .לצו� תחילבחצות ת �

  
  :בוקר הניתוח
 .צו� �

 .)הורדת בגדי� תחתוני�(בלבד  לבישת כותונת �

תרופות שתפקיד� להוריד מהמתח  –האחות תרופות קבועות ופרמדיקציה  ל ידיינתנו עי �
 .עקב הניתוחיתכ� שי

 עדשות ,לפני כ� אל תשכח להסיר משקפיי�. ת אות� לחדר ניתוחלוובשעה היעודה יגיע שליח ל �
 .שיניי� תותבות ומכשיר שמיעה ,מגע

ה� יופקדו אצל  ,משפחה  ולא נוכח ב�במידה . לב� משפחה העביראת כל דברי הער� מומל$ ל �
  .לפני הירידה לחדר ניתוח �אנשי הביטחו

  

   :אחר הניתוחל

  .לחדר התאוששות תועבר

  .מטרתו לנקז הפרשות מאזור הניתוח .קרוב לוודאי יושאר נקז באזור הניתוח

תבדוק את החבישה של פצע הניתוח , דופק, חדר ההתאוששות תהיה תחת השגחת אחות שתבצע מדידת לח$ ד�ב

  .ותנהל מעקב אחר מת� שת�

  .א� מופיעי� כאבי� נית� לבקש משככי כאבי� או חומרי� להקלת הבחילות ומניעת הקאות

  .תב� משפחה אחד יכול להיכנס לחדר התאוששות בתאו� ע� אחות מחדר התאוששו

  
  :במחלקה

 .ימי� 4*3השהייה במחלקה לאחר הניתוח בי�  �

. מינו� התרופות מותא� כ� שלא תסבול מכאב .או דר� הפה עירויתרופות נגד כאבי� ב תקבל �
 .א� הכמות אינה מספקת יש לדווח על כ� לאחות

 .ירידה ראשונה מהמיטה לאחר הניתוח תעשה בליווי של אחות �



 .אפשר להתאימ� להרגלי� בשיחה ע� האחות ביו� הקבלה. ביו� פעמי� 3הארוחות מוגשות  �

 .תוכל לאכול מזו� רגיל לאחר מכ�, שעות לאחר הניתוח מתחילי� בשתייה פרמס �

 .מעקב של רמות סיד� בד� יתבצעבמהל� האשפוז  �

 .בהתא� לכמות ההפרשה והחלטת הרופא )א� קיי�(נקז יוצא  �

  
  

  :בשחרור
, ג לש� בדיקה "תו� ציו� תארי� ביקור במרפאת אא, המש� טיפול בקהילהל תקבל מכתב שחרור ובו המלצות

  . מעקב והוצאת תפרי�
  .ג"מחלקת אא 6555548*6666248,02*02.א� תתעוררנה בעיות נית� לפנות לטל

  
  :כיצד תנהגו בביתכ�

  .פי ההנחיות במכתב השחרור לעחשוב להמשי� טיפול ומעקב 

   .הניתוח שעברת אודותחשוב ליידע את הרופא המטפל בקהילה 

  .ע� מכתב שחרור הפרשה יש לפנות לרופא המטפל, אוד�, מקומי חו� , °38גו� מעל במידה ומופיע חו� 

  .להשתדל לא להרטיב הפצע עד הוצאת התפרי� –נית� להתקלח 

  .לפי המלצת הרופא –חזרה לפעילות רגילה 

  
  
  
  
  

  
  בברכת החלמה מהירה
  מצוות היחידה הטרו� ניתוחית

  ג"לקת אאומח
 

  
  
  
  

  
  
  
 


