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NINAKORVALKOOBASTE OPERATSIOON

Ninakorvalkoopad (siinused) on naokoljus paiknevad limaskestaga kaetud
o60nsused, mis on Uhenduses ninaddnega. Funktsionaalne ninakdrvalkoobaste
endoskoopiline kirurgia (ingl k Functional Endoscopic Sinus Surgery - FESS) on
meetod, mida kasutatakse Uhe ravimeetodina.

FESSi kaigus puhastatakse ninakdrvalkoopad pdletikulisest eritisest (mada, lima)
ja limaskesta vohanditest (granulatsioonid, polltbid) ning laiendatakse
ninakdrvalkoobaste ihendusteid ninaddnega. Operatsiooni eesmargiks on Teie
ninahingamise parandamine eemaldades ninakdrvalkoobastes paiknevad
poletikulised muutused ja taastades nende dhutamine, luues seelabi eeldused
poletiku taandumiseks.

Operatsioon teostatakse ninasddrmete kaudu n6 endoskoopiliselt. Kergematel
juhtudel saab operatsiooni teostada kohaliku tuimastusega, kuid sageli on vajalik
Uldnarkoos. Vaga suurel maaral soltub operatsiooni tulemus operatsioonijargse
hoolduse kvaliteedist.

OPERATSIOONIJARGNE HOOLDUS

< Vahetult peale operatsiooni voib ninast esineda veritsust. Kerge kuni
mdddukas veritsus on normaalne. Juhul kui koos FESS operatsiooniga teostati
operatsioonid ninakarbikutel vdi ninavaheseinal, voib veritsus olla ka suurem.
Veritsuse peatamiseks jdetakse ninaédnde huibimist soodustav kasn,
marlitampoon vdi spetsiaalne 6huga taidetav balloon. Hlubimist soodustavad
kasnad imenduvad ise. Marlitampoon ja balloon eemaldatakse jargmise paeva
hommikul.

- Esimestel operatsioonijargsetel paevadel voite nina peale asetada
kilmageelikoti 10—15 minutiks 2—-3x paevas (vahendab turset ja veritsust).
Kilmageelikott katke eelnevalt riildega, et valtida naha kilmakahjustust.

« Peale operatsiooni vdib esineda pingepeavalu ja kerget kuni mdddukat
palavikku (tavaliselt alla 38°C). Valu ja palaviku leevendamiseks kasutage
paratsetamooli (saadaval kasimutgis Valtima peaks teatud mittesteroidsete
pdletikuvastaste ravimite (aspiriin, ibuprofeen, diklofenak) votmist, kuna need
soodustavad veritsuse teket.

Nina puhastamiseks, hingamise leevendamiseks ja seesmiste ninahaavade
parandamiseks on oluline nina niisutamine. Selleks kasutage 2—3 nadala
jooksul meresoolvett ning pehmendavaid ninasalve voi -6lisid. Need on
saadaval kasimuitgis. Ninahooldust tehke seni, kuni nina on koorikutest ja
sekreedist puhas.

- Esimeste operatsioonijargsete nadalate jooksul vajalike korduvate visiitide
arvu maarab arst., Kordusvisiiitide kaigus teostatakse operatsioonipiirkonna
vaatlus ja vajadusel eemaldatakse koorikuid.

« Verejooksu ohu téttu hoiduge kahe nadala jooksul
o kuumadest s6dkidest ja jookidest;
o saunast, paevitamisest, solaariumist, taastusravi protseduuridest;
o tugevast flilsilisest pingutusest ja raskuste tdstmisest.
«  Verejooksu ohu téttu jargige nadala jooksul jargmiseid soovitusi:
o nuusake nina ettevaatlikult, iks ninapool korraga;
o Vvotke vdimalusel td6vdimetusleht;
o tarvitage kdrgenenud vererdhu korral arsti poolt maaratud ravimeid.

Operatsioonijargne ninakinnisus hakkab vahenema 2—6 nadala jooksul.
Operatsioonijargne kontroll toimub vastavalt arsti korraldusele.

NB! Votke ilihendust raviarstiga (nddalavahetusel valvearstiga), kui
Teil operatsioonijargsetel esimestel pdevadel esineb

. tugev ninaverejooks;

. kehatemperatuuri tdus Ule 38°C;

. valu ja ninakinnisuse siivenemine;

. turse, punetus, kérgenenud temperatuur haavapiirkonnas;

. kollakas-rohekas eritis ninast.



