Die innere Wundheilung dauert in der Regel 2—3 Monate; in
dieser Zeit wird das resorbierbare Nahtmaterial der tieferen
Wundschichten aufgeldst. Wahrend dieser Zeit kbnnen ver-
hartete Stellen im Wundbereich, Schluckbeschwerden oder
ein leichtes Ziehen im Narbenbereich bei Kopfbewegungen
auftreten. Ab der 2. Woche nach der Operation k&nnen Sie
die Narbe mit Ihrer Hautcreme oder Ringelblumensalbe
eincremen und leicht massieren. Die Massage sollten uber
die nachsten Wochen und Monate mit steigendem Druck
fortgefUhrt werden. Bei Neigung zu breiten Narben oder
Keloiden ist nach etwa 3—4 Wochen das Einmassieren einer
speziellen Narbencreme empfehlenswert. Alternativ kdnnen
Silikonpflaster verwendet werden.

Medikamenteneinnahme
und Blutuntersuchung
nach der Operation

Nach der Operation informieren wir Sie ausfuhrlich daruber,
welche Medikamente in Ihrem speziellen Fall erforderlich sind
und wann ambulant die nachste Blutkontrolle erfolgen soll.
Wenn bei lhnen nach der Schilddrisenoperation Schilddru-
sengewebe verbleiben konnte, besteht auch in Zukunft das
Risiko der erneuten Knotenbildung. Um dies zu vermeiden,
ist nach der Operation eine sogenannte Rezidivprophylaxe
erforderlich. Wenn die gesamte Schilddruse entfernt wurde,
ist ein lebenslanger Ersatz der Schilddrisenhormone erfor-
derlich. Eine erste Kontrolle der Schilddrisenwerte wird
durch lhren weiterbehandelnden Arzt 4—6 Wochen nach
der Operation erfolgen.

Wir wunschen Ihnen eine schnelle und problemlose Gene-
sung sowie einen angenehmen Aufenthalt in unserer Klinik.

Arnold Trupka Maksim Parkhach Dimitri Veronel
Kontakt Endokrine Chirurgie
Chefarzt Prof. Dr. med. A. Trupka

a.trupka@klinikum-starnberg.de

Oberarzt Dr. med. Maksim Parkhach
m.parkhach@klinikum-starnberg.de

Oberarzt Dr. med. Dimitri Veronel
d.veronel@klinikum-starnberg.de

Sekretariat Frau Helfrich, Frau Stramke
s.helfrich@klinikum-starnberg.de
k.stramke@klinikum-starnberg.de

T 08151 18-2270 | F 08151 18-2208

Operative Schwerpunkte
Schilddrisenzentrum
Nebenschilddrusenerkrankungen
Nebennierenerkrankungen
Minimalinvasive Operationen

Sprechstunden
Dienstags von 14.00 bis 16.00 Uhr
Mittwochs von 15.30 bis 17.00 Uhr

Klinikum Starnberg

Akademisches Lehrkrankenhaus der
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Lieber Patient, liebe Patientin,

bei Innen ist eine Operation an der Schilddruse oder an den
Nebenschilddrusen in unserer Klinik geplant. Wir méchten
Ihnen gerne zusatzliche Informationen zum Ablauf lhrer
Behandlung geben.

Der Operationstag

Am Operationstag sind Sie bitte nlchtern (keine Flussigkeiten,
keine Nahrungsaufnahme, nicht rauchen). Bitte cremen Sie
sich nicht am Kopf oder dem Oberkoérper ein und tragen Sie
keinen Schmuck. Unsere Patientinnen sollten keinen Nagellack
verwenden. Bei unseren Patienten sollte das Operationsgebiet
vom Kinn bis zur Brust rasiert sein.

Nach der Operation werden Sie zunachst im Aufwachraum
Uberwacht. Bereits dort wird eine Schmerzbehandlung ein-
geleitet. Der Hals wird mit einem Kuhlelement gekuhlt. Auf
der Station werden regelmafRig Blutdruck, Puls und Atmung
Uberpriift. Bei Schmerzen, Ubelkeit oder Kribbeln in den Fingern
oder um den Mund oder Druckgeftihlam Hals informieren Sie
bitte Ihr Pflegeteam. Die Arzte werden Sie (iber den Operations-
verlauf informieren.

Einige Stunden nach der Operation erhalten Sie, je nach Wunsch
und Befinden, Tee, Wasser, ein Eis oder eine Suppe. Fruchtsafte
oder Zitrusfrichte sollten Sie vermeiden. Der erste Gang zur
Toilette sollte nur in Begleitung des Pflegepersonals erfolgen.

Referenzzentrum

fir Schilddrisen- und
Nebenschilddrisenchirurgie

Die Tage nach der Operation

Nach der Operation an der Schilddrtse wird eine individuelle
Therapie mit Schilddrisenhormonen eingeleitet. Die Schild-
drusenmedikamente sollten Sie taglich mindestens 30 Minuten
vor dem Fruhstuck auf nlchternen Magen einnehmen.

Am 1. Tag nach der Operation werden die bei der Operation ein-
gelegten Wunddrainagen entfernt. Die Schmerzen haben bereits
deutlich nachgelassen. Leichte Schluckbeschwerden, wie bei
einer Halsentzindung, kénnen 2-3 Tage anhalten. Bei Bedarf
erhalten Sie zusatzliche Schmerzmittel und Lutschtabletten.

Am 1. und ggf. am 2. Tag nach der Operation wird lhnen Blut
abgenommen. Bei erniedrigten Kalziumwerten im Blut oder
Kribbeln in den Fingern oder um den Mund erhalten Sie Cal-
cium-Brausetabletten und Vitamin D. Bitte nehmen Sie direkt
vor der Blutentnahme keine Calcium-Brausetablette. Sie sollten
haufig aufstehen und sich auf der Station und im Haus bewegen.
Dabei stimulieren Sie Ihren Kreislauf und beugen der Entwick-
lung einer Thrombose oder Lungenentzindung vor. Bewegen
Sie lhren Kopf und Ihre Schultern entspannt und locker.

Nach der Operation werden Sie HNO-arztlich untersucht, um
die intakte Stimmbandfunktion zu dokumentieren.

Ab dem 2.Tag nach lhrer Operation durfen Sie duschen. Sie
sollten die Wunde mit dem Pflaster abgedeckt lassen; das
Pflaster wird nach dem Duschen vom Pflegeteam erneuert.
Legen Sie beim Aufbringen des Pflasters den Kopf leicht in den
Nacken, damit kein Spannungsgefuhl erzeugt wird.

Ab dem 2. Tag nach Ihrer Operation kann die Entlassung geplant
werden. Sie erhalten einen vorlaufigen Brief fur den weiterbe-
handelnden Arzt und die notwendigen Medikamente fur die
nachsten Tage. Der abschlieRende Arztbrief wird Ihren Arzten
direkt zugeschickt.

_

Fadenzug, Rezept fur Medikamente

Ihre Wunde ist mit einem fortlaufenden Faden genaht, den
Ihr weiterbehandelnder Arzt zwischen dem 5. und 7. Tag nach
der Operation ziehen kann. Die weilken Wundnahtstreifen
kénnen Sie selbst am Tag nach dem Fadenzug entfernen.
Nach dem Fadenzug sollte die Wunde noch fur 1—2 Tage mit
einem Pflaster geschitzt sein. Danach kann der Wundbereich
normal geduscht und gewaschen werden.

Das Rezept fur die neuangesetzten Medikamente erhalten
Sie von Ihrem weiterbehandelnden Arzt.

Korperliche Schonung

In der 1. Woche nach der Operation ist eine korperliche
Schonung angezeigt. Tatigkeiten, die Hals-, Schulter- und
Armmuskulatur anstrengen, sollten Sie vermeiden, insbeson-
dere das Heben schwerer Lasten. Ab der 2. Woche kénnen
Sie mit einer leichten korperlichen oder sportlichen Tatigkeit
gefahrlos beginnen. Ab der 3. Woche kann die volle kdrper-
liche Belastung erfolgen.

Narben- und Wundpflege

Die Narbe am Hals hat fur viele Menschen eine grol3e
kosmetische Bedeutung. Wir empfehlen, starkere Sonnen-
exposition im Bereich der Narbe flir 12 Monate zu vermeiden.
Die Narbe sollte in dieser Zeit entweder bedeckt oder mit
einem starken Sonnenschutzmittel (SPF 50) geschutzt werden.

Daruber hinaus sollte fir etwa 6 Wochen ein Saunabesuch
gemieden und nicht in Chlor- oder Salzwasser geschwom-
men werden. Alternativ kann die Narbe mit einem wasser-
undurchlassigen Pflasterverband zugeklebt werden.



