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MIKS OPEREERIDA

Ninavahesein koosneb kd&hrelisest ja luulisest
osast. Kohrelise ja luulise osa liitumiskohal voi-
vad tekkida kithmud, ogad ja kdverdused, mis on
enamasti traumaatilise paritoluga, harvem kaasa-
siindinud. Ninavaheseina kdverdusi esineb sageli,
need vdivad olla mitmesuguse kujuga ning esineda
nii vaheseina eesmises kui ka tagumises osas.

Ninavaheseina kdverduse peamiseks tunnuseks on
raskendatud hingamine labi tihe voi m&lema nina-
poole. Sageli esineb ka krooniline nohu.

Ainus voimalus ninavaheseina kdverduse raviks on
kirurgiline. Operatsiooni kdigus toodeldakse luu-
list vGi kGhrelist osa spetsiaalsete instrumentidega
ning antakse ninavaheseinale vertikaalne asend.
Opereeritud ninavaheseina toestamiseks pannak-
se ninna plastikplaadid, mis hiljem eemaldatakse.
Operatsioon tehakse lldanesteesias.

Ninavahesein

KUIDAS VALMISTUDA
OPERATSIOONIKS

Operatsiooni eelselt on oluline tervisliku seisundi
hindamine — vajadusel voetakse anallisid ja teos-
tatakse arsti maaratud uuringud.

Anesteesiale eelneb alati vestlus anestesioloogiga
— kui Teil on lisaklisimusi seoses anesteesiaga, siis
esitage need julgelt vestluse ajal!

Teile antakse taitmiseks kisitlusleht, kuhu markige
vOimalikult tapselt ja pohjalikult andmed oma ter-
visliku seisundi kohta, varem pdetud ja praegused
haigused, hiljuti kasutatud ja praegu kasutatavad
ravimid, tlitundlikkuse ravimite suhtes, varasemad
operatsioonid ning harjumused (sportimine, suit-
setamine, alkoholi tarvitamine jm).

Teavitage kindlasti anestesioloogi, kui Teil on
varem esinenud probleeme vdi tlsistusi seoses
anesteesiaga.

Kui Te tarvitate verd vedeldavaid ravimeid konsul-
teerige kindlasti oma ravi- vOi perearstiga, vajadu-
sel tuleb need ravimid enne operatsiooni ara jatta
vOi asendada.

Operatsioonieelse pdeva ohtul sooge kergemini
seeditavat toitu ja jooge rohkem vedelikku. Arge
tarvitage alkoholi!

Manustage ainult neid ravimeid, mis on eelnevalt
raviarsti voi anestesioloogiga kokku lepitud. Votke
igapdevaselt tarvitatavad ravimid haiglasse kaasa.

Operatsiooni paeval:



6 tundi enne operatsiooni ei tohi slla, juua
piimatooteid ja viljalihaga mahla. VGite juua pii-
mata kohvi, teed, selget mahla ja vett. 2 tundi
enne operatsiooni on keelatud kdik joogid. Kui
olete hiljem s66nud v6i joonud, voib mao sisu
narkoosi ajal hingamisteedesse sattuda ja elu-
ohtlikke tlsistusi pohjustada ning Teie tervise
huvides tuleb operatsioon edasi liikata voi dra
jatta.

Vajadusel votke sisse raviarsti ja anestesioloogi
lubatud voi maéaratud ravim(id) vdhese koguse
veega.

Arge jumestage end enne operatsioonile tule-
kut.

P6orduge haigla registratuuri kokkulepitud ajal.

Enne operatsiooni peate allkirjastama ndusole-
ku operatsiooni ja anesteesia labiviimiseks.

Enne operatsioonile minekut tuleb Gimber riie-
tuda haiglas antavasse operatsiooniriietusse.

Votke ara ja andke osakonnas Oe katte isiklikud
vaartasjad; prillid ja/v6i kontaktldatsed ning
lahtised hambaproteesid.

Kaige enne operatsioonile minekut WCs.

Votke operatsioonituppa kaasa kuuldeaparaat
ja/vdi astmainhalaator(id).

OPERATSIOONIJARGNE

PERIOOD

Narkoosijargselt vdib esineda pearinglust ja
iiveldust.

Stta voite 4—6 tundi parast narkoosi.
Valu korral votke arsti maaratud valuvaigisteid.

Operatsiooni Idpus asetatakse ninna tampoonid,
nina ette kinnitatakse plaastri abil side. Tampoo-
nid eemaldatakse Uldjuhul samal véi jargmisel
paeval, seni peate hingama labi suu. Nina ees
olevat sidet voite vajadusel ise vahetada.

Koju lubatakse Gldjuhul samal paeval.

NB! Hairitud reaktsioonivGime tottu ei tohi Te
24 tundi pérast anesteesiat (ka lGhiajalist) juh-
tida autot ega tootada seadmetega. Ohutuks
kojujdudmiseks kutsuge endale keegi vastu.

Parast operatsiooni on nina limaskest turse-
line, seetSttu on ninahingamine 1-2 nadalat
hairitud. Vajadusel maarab raviarst Teile turset
vahendavaid ravimeid.

Operatsioonijargselt suureneb nina sekretsioon
— valtige tugevat nuuskamist. Sekreedi ninna
kogunemise vastu loputage nina fisioloogilise
lahusega (nt Humeriga), mida saate osta aptee-
gi kasimudgist. Soovitatav on kasutada ka nina-
Oli ja nohusalvi.

Ninaverejooksu valtimiseks hoiduge 2 nadalat
kuumaprotseduuridest — saunast, vannist ja
solaariumist ning fuUsilisest koormusest, samu-
ti ka stigavale ettepoole kummardamisest.

Kehatemperatuuri tdusu korral maarab raviarst
Teile pdletikuvastase ravi. Arge tarvitage atse-
tldlsalitsttlhapet (Aspiriini) ja ibuprofeeni
sisaldavaid ravimeid.

Ninavaheseinu toetavad plastikplaadid jaetak-



se ninna umbes nadalaks. Need eemaldatakse SOOVITUSED
jarelkontrolli ajal ambulatoorsel vastuvétul.

e Tervisliku seisukorra jarsul halvenemisel poor-

duge erakorralise meditsiini osakonda voi kut-
suge kiirabi.

e Tervenemine votab aega 2—-3 nadalat.

Kiisimuste korral ning lisateabe saamiseks p6or-
duge raviarsti voi 0e poole.




Teie operatsioon toimub:

20 a.

Kell

Haiglasse tulles votke kaasa:

e isikut t6endav dokument (ID-kaart, pass,
juhiluba, lapsel stinnitunnistus);

e saatekiri operatsioonile;

¢ vahetusjalatsid;

o isiklikud hiigieenitarbed;

e soovi korral pidzaama, dressid voi
hommikumantel (haiglas on lubatud kanda
isiklikke riideid).

NB! vt filmi paevakirurgilise operatsiooni korraldusest
www.regionaalhaigla.ee/et/paevakirurgia
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